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RESUMEN

El modelo COSO ERM, de gestion de riesgos corparstiayuda a la direccion a
alcanzar los objetivos de rendimiento y rentabdidie la entidad y prevenir la
pérdida de recursos, permite también asegurar uf@macion eficaz y el
cumplimiento de leyes y normas, ademas de ayu@aitar dafios en la reputacion
de las organizaciones y sus consecuencias derivaslama herramienta empleada
para gestionar los riesgos corporativos de formeieete, de manera que la
organizacion establezca niveles de aceptacionesgaiy mejore las decisiones de
respuesta. Este modelo se encuentra diseflado graeplgcado en organizaciones
estructuradas en unidades administrativas, puest rglaciona éstas con los
objetivos empresariales y los componentes de lidgese riesgos corporativos. Por
otra parte, un Sistema de Gestion de la Caliddd esanera como la organizacion
dirige y controla las actividades de su negocio gstan asociadas con la calidad,
este sistema comprende la estructura organizacioc@bjuntamente con la
planificacion, los procesos, los recursos, los dwnios que necesitamos para
alcanzar los objetivos para proveer el mejoramiel@dos productos y servicios y
para cumplir los requerimientos y expectativas ake dlientes. Los Sistemas de
Gestidn de la Calidad proponen un enfoque basadwaesos para gestionar una
organizacion, los cuales deben encontrarse inderorlados entre si e interactuar
para que se pueda operar de forma mas eficaz. 8sirda necesidad de combinar
ambas herramientas de gestion, a través de lanpeepmpuesta de modificacion,
para que en conjunto formen parte de las estrategrapresariales que las

organizaciones podrian adoptar en un futuro.
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ABSTRACT

The model COSO ERM, enterprise risk managemenpshalanagement to
achieve the objectives of performance and profitgbof the organization and
prevents loss of resources, also ensures an &kertporting and compliance
with laws and regulations, and help to avoid damggthe reputation of
organizations and their resulting consequencesa itool used to manage
enterprise risks efficiently, so that the organ@atestablish acceptable levels of
risk and improve response decisions. This modelesigned to be applied in
organizations structured into administrative undisice that relates to business
objectives and components of enterprise risk manage Moreover, a System
of Quality Management is the way the organizatioreas and controls the
activities of your business that are associatett witality, this system includes
organizational structure, together with planningogesses, resources, the
documents we need to achieve the objectives toiggamproved products and
services and to meet the requirements and expatsatf customers. Systems
Quality Management proposes a process-based apprtmcmanage an
organization, which must be interrelated and irtdiesa that it can operate more
efficiently. So there is a need to combine both ag@ment tools, through this
proposed amendment, so that together form partogbocate strategies that
organizations could adopt in the future.

KEYWORDS:
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CAPITULO |
INFORME COSO
1.1.Antecedentes del Informe COSO

Existen algunas versiones sobre la aparicion d#f@lointerno por primera vez.
Se cree que surgié en una obra de Montgomery en, J&to hay quienes piensan
gue el primer antecedente se ubica en el esWglificacion de Estados Financieros
publicado por el Instituto Americano de ContaddPéblicos Certificados (AICPA)
en 1929. (Fonseca 2011).

Como lo menciona Fonseca en su libro titulado Biatede Control Interno para
Organizaciones (2011), en 1936, el Instituto Anaarec de Contadores Publicos
Certificados (AICPA) en su estuditvaluacion y Juicio del Auditor en Relacion con

L.

el Control Interno Contablsefald: “el término verificacion y control interse usa
para describir aguellas medidas y métodos adopi@eiuso de la organizacion para
salvaguardar el efectivo y otros activos, asi cquam verificar la exactitud del

registro en los libros contables”.

En 1939 el AICPA emiti6 la declaracion N° 1 denoaxiaExtensions of auditing
procedure(Extension del procedimiento de auditoriah el cual sefiala que es deber
del auditor revisar el sistema de verificacioniingey de control contable, al fijar el
alcance de su examen. (Fonseca 2011).

A inicios de los afios 1940, las organizaciones gsiohales de contadores
publicos y de auditores internos publicaron infasngriias y estandares relacionados
con las implicaciones del control interno en laglitamias, ademas, orientaciones
sobre su definicién, elementos, técnicas para sluaeion y las responsabilidades

que tienen las distintas partes de una organizaacibre el control interno, asi:

= 1940: La Securities and Exchange Commission (SEG)nocio la importancia
de la evaluacion del control interno en el reglaime$iX (el cual establece la
forma y el contenido de los requerimientos para éstados financieros)y
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sefialé que los auditores podian evaluar el sist@enaontrol interno de las
compafias que se encontraren inscritas en estas{oomi

1941: El reglamento mencionado en el punto antefie reformulado,
demandando que los auditores consideren al sistiemeerificacion y control
interno en el alcance de su trabajo.

1947: Se definieron las normas de auditoria gemersle aceptadas (NAGA)
agrupadas en: normas generales, normas sobrebejotrde campo y normas
relativas al informe, en una publicacion realizga el AICPA denominada
Declaracion Tentativa sobre Normas de Auditoriau-I@portancia y Alcance
En el segundo grupo de normas, se establecié gaadgor debia evaluar el
control interno.

1949: El AICPA en el estuditnternal Control — Elements of a Coordinated
System and its Importance to Management and theepbrlent Public
Accountant (Control Interno - Elementos de un $isteCoordinado y su
Importancia para la Gerencia y el Contador Publicalependiente)define al
control interno como:

El control interno comprende el plan de organizagidodos los métodos y
procedimientos que en forma coordinada se adoptarure negocio para
salvaguardar sus activos, verificar la exactitudlay confiabilidad de su
informacion financiera, promover la eficiencia amonal y fomentar la

adherencia a las politicas prescritas por la adtn&tion. (Fonseca 2011, p.15).

Entre 1958 y 1972 el AICPA publicé declaraciondatieas al alcance de la

revision del control interno y a la inclusion déoimes sobre el tema en la auditoria

de estados financieros. Estas declaraciones déadetacontinuacion:

Statement on Auditing Procedur&§29. Alcance de la Revision de Control
Interno (1958), para dar una aclaracion sobre declaracioaeteriores
relacionadas con la revision del control internor parte de un auditor
independiente, con respecto a su estudio y la émidé una opinion sobre la
razonabilidad de estados financieros. (Committedwditing Procedure of the
AICPA, 1958).
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» Statement on Auditing Procedund833. Normas y Procedimientos de Auditoria
(1963), para reemplazar y consolidar en un solopcuede normas anteriores
pronunciamientos del Comité: Internal Control de4d9(Control Interno),
Generally Accepted Auditing Standards de 1954 (Nwmrnde Auditoria
Generalmente Aceptadas), Codification of Statementéwuditing Procedure de
1951 (Codificacion de Declaraciones sobre Procesditos de Auditoria)
emitidas a partir de 1951 en varias fechas, anegi@ents on Auditing Procedure
No. 25-32 (Declaraciones sobre Procedimientos dditéwia). (Committee on
Auditing Procedure of the AICPA, 1963).

= Statement on Auditing Procedures N°4®ormes de control intern@gl1971),
donde se reconoce que los auditores independidetasn presentar informes
sobre su evaluacion del control interno para usla @eministracion, organismos
reguladores, otros auditores independientes y @uiblteresado. Su propésito es
mejorar la comprension de los informes con resped¢éonaturaleza y efectividad
del control interno y evaluacion del auditor. Estaplementa pero no sustituye
el capitulo 5 de Statement on Auditing Procedu83N(Committee on Auditing
Procedure of the AICPA, 1971).

1.1.1. Watergate

El caso del Watergate fue un escandalo politicdosnEstados Unidos que
ocurri6 en 1972 durante el mandato de Richard Nixgue culmindé con la
imputacion de algunos consejeros muy cercanos edidante, y con su propia

renuncia el 8 de agosto de 1974.

El escandalo comenzé con el arresto de cinco hagmeel allanamiento de la
sede del Comité Nacional del Partido Demdcrata lertoenplejo de oficinas
Watergate, en Washington el 17 de junio de 1972hd&d Nixon y su equipo

conspiraron para ocultar el allanamiento seis déspués de los hechos.

Después de dos afios reuniendo pruebas contraceherdel Presidente, que
incluia a miembros de su equipo testificando coétr&n una investigacién del
Senado de los Estados Unidos, se reveld que Neqda tin sistema de grabacion de

cintas magnéticas en sus oficinas y que habia doalma gran cantidad de
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conversaciones dentro de la Casa Blanca. Estasaimbstraron que habia obstruido
a la justicia e intentado tapar el robo. Estas emsaciones grabadas serian conocidas

comoThe Smoking Gun (la pistola humeante)

Tras una serie de batallas legales, el Tribunare®up de los Estados Unidos
decidié de forma unanime que Nixon debia entregarcintas, quien finalmente

cedio.

Con la certeza de una acusacion de parte de lar@ateaRepresentantes y de
una condena en el Senado, Nixon renunci6 diezddisigués. Asi, se convirtié en el

anico presidente estadounidense que ha renundciadoge.

Su sucesor, Gerald Ford, le concederia a Nixonamravertido indulto por

cualquier delito federal que hubiera cometido dig@n mandato.

Como resultado de las investigaciones sobre este s cuerpos legislativos y
reguladores comenzaron a prestar atencion sigiviicaal control interno,
centrandose en el campo del disefio y auditorigstensas, y en mejorar los sistemas

de control interno.

Como lo menciona Mantilla en su libro titulado Qonhtinterno. Estructura
Conceptual Integrada (2003a Watergate Special Prosecutor y la SEC llevaron a
cabo investigaciones individuales que permitieroonocer que algunas
corporaciones de Estados Unidos habian realizadwilmaciones politicas y pagos
cuestionables o ilegales, incluyendo sobornos actimos gubernamentales del
extranjero. Como respuesta a las investigacionessomité del Congreso llevo a
cabo audiencias sobre pagos impropios. Finalmeetpresentd un proyecto de ley
que posteriormente fue promulgado como la Foreiogupt Practices Act (FCPA)

de 1977 (Ley de Préacticas Corruptas en el Extranjer
1.1.2. Foreing Corrupt Practices Act de 1977

Esta Ley de Practicas Corruptas en el Extranje® puwomulgada por el
presidente Jimmy Carter el 19 de diciembre de 39ftié modificada en 1998 por la
Ley Internacional anti soborno. (Wikipedia — Thed€Encyclopedia).
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Como declarado en el articulo Practicas Anticorndupd.ey Foreign Corrupt
Practice Act (FCPA) de Deloitte (2007), la FCPAuea Ley promulgada en Estados
Unidos que prohibe a las empresas, el propiciactiro indirectamente el soborno a
funcionarios publicos en el extranjero con el abete beneficiarse de esta accion.
El incumplimiento a esta Ley puede ocasionar saesicomo multas economicas,

supervision judicial o la orden judicial de liquai@n.

Ademas la Ley contiene aspectos relacionados caortabilidad y el control
interno, requiriendo asi que las empresas mantelitgas, registros y cuentas que
revelen en forma precisa las transacciones quarilev cabo y los activos que
poseen; ademas, que se estructure y mantengaemaide control interno contable

adecuado para el cumplimiento de los objetivos.

A partir de la promulgacién de esta Ley se reabizatiscusiones sobre el control
interno y varias compafias publicas pusieron mayemncion al sistema de control
interno y a la funcién de auditoria interna. Cusrgoofesionales y reguladores
estudiaron diversos aspectos relacionados connglotanterno y emitieron algunas
declaraciones y guias. (Mantilla, 2005).

1.1.3. Comision Cohen

En 1974 el AICPA cre6 la Comision sobre Respongtaules de los Auditores,
mas conocida como Comisién Cohen, con el propdsitestablecer las conclusiones
y recomendaciones relacionadas con las resportksdels de los auditores
independientes. Entre las recomendaciones reatizaglgopuede mencionar que el
auditor deberia evaluar el funcionamiento del sist&le control interno contable y
emitir un informe para conocer las debilidadesfijcamcias que pueden incidir en la
preparacion de la informacién contable o en elrobute los activos de la empresa.
Otra recomendacién consistia en eliminar la caltiiégn de la incertidumbre en el

informe de auditoria. (Fonseca, 2011).

Tras la emisién del informe de la Comisién en 19518Financial Executives
Institute (FEI — Instituto de Ejecutivos de Finaslzeespald6 las recomendaciones
realizadas dirigiendo una carta a sus miembros padéndola de guias para ayudar

a su implementacion. (Mantilla, 2005).



1.1.4. Securities and Exchange Commission

La Securities and Exchange Commission (ComisioBalea y Valores), mas
conocida como SEC, es una agencia independientgotedrno de Estados Unidos
creada por la Securities Exchange Act de 1934 (Gufeo de 1934) durante la
presidencia de Franklin D. Roosevelt. La princi@aon de su creacion fue la de
regular el mercado de valores y evitar abusos eofdda y venta de valores e

informes corporativos por las empresas.

La funcién primordial de la SEC es proteger al isigmista y mantener la

integridad del mercado de valores.

Mientras en el mundo de la banca los depdsitosn egéiantizados, en el
mercado de valores las acciones, bonos y otrdegituobligaciones pueden perder
valor. Por ello, para los inversionistas la mejornfa de proteger su dinero es

investigando bien antes de invertir en determinador.

La SEC exige a las empresas que cotizan sus vakrebolsa, poner a
disposicion del publico toda la informacion finasra pertinente, para que los

inversionistas puedan juzgar y decidir si la ini@ren determinado valor es buena.

La SEC también se encarga de regular y supervit#s bolsas de valores, los
corredores, los consejeros de inversiones, loso®nautuos y los consorcios

controladores de empresas de servicio publico.

Velar por el cumplimiento de las leyes y reglamsentes otra de las
responsabilidades que tiene la SEC. Ao tras afimterponen aproximadamente
500 causas civiles contra personas y compafiaviglaa las leyes y reglamentos
que regulan el intercambio de titulos en el meraawalores. Las infracciones mas
comunes son entre otras la compraventa por partiird@onarios de confianza,
fraudes contables y publicacion de informaciénaalsengafosa. (La SEC Lo que

Somos, y lo que Hacemos, 2001).

La SEC se encarga de administrar algunas leye® elds: Securities Act of
1933 (Ley de Titulos Valores de 1933), SecuritigsHange Act of 1934 (Ley de
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Bolsa y Valores de 1934) que la cred, Trust Indenfct of 1939 (Ley de Contrato
de Fideicomiso de 1939), Investment Company Act3#0 (Ley de Sociedades de
Inversién de 1940), Investment Advisers Act of 1946y de Asesores de Inversion
de 1940), Sarbanes—Oxley Act of 2002 (Ley Sarbddeley de 2002) y otros

estatutos.

La SEC cuenta con una base de datos denominada EOJ@Kctronic Data
Gathering, Sistema de Andlisis y Recuperacién)esdbcumentos informativos que
las empresas emisoras de titulos valores negosiabldolsa, deben presentar a la
Comisién, donde los inversionistas pueden acce@ea gonsultar informacion

necesaria. (La SEC Lo que Somos, y lo que Hace?00d,).

En 1979 la SEC emitiGGtatement of Management on Internal Accounting
Control (SEC Release N° 34-15772) (Declaracion alééstion sobre el Control
Interno Contable)a través de la cual exigia a las empresas p8bkcdifusion de
informacion sobre los procedimientos de controénmb contable, asumiendo las
acciones de la Comisiébn Cohen y la FEI. Estas setganbién requerian de
informacion por un auditor independiente. (Fons264,1).

La propuesta realizada por la SEC fue significafpreesto que establecié que el
mantenimiento de un sistema de control internon@sresponsabilidad importante de
la administracion de las organizaciones, ademasiGugie para crear confianza en
los inversores sobre la confiabilidad de la infocia financiera es necesario contar
con informacion acerca de la efectividad del sistefa control interno. Se afiadio

también, que la informacion que se publicaria dalsar revisada. (Mantilla, 2005).
1.1.5. Comité Minahan

En 1979 el AICPA constituyé el denomina8pecial Advisory Committee on
Internal Control (Comité Asesor Especial sobre Calninterno) con el objetivo de
proporcionar recomendaciones sobre el establedimignevaluacion del control
interno, en respuesta a la Ley de Practicas Casupn el Exterior (FCPA)
promulgada en 1977 y a las propuestas planteadasapGomision Cohen. El
denominado Minahan Committee, constituido para pigation de la mencionada

Ley, se cre0 para dar orientaciones de controkrnintedebido a que la literatura
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existente trataba sobre auditoria profesional gbestlesarrollada especialmente para
auditores, por lo que se consideraba necesariaotieatacion para asistir a los
administradores en el cumplimiento de sus respdidades con respecto al control
interno. A pesar de que el proposito era orienfas auditores, el Comité reconocié
que estas orientaciones serian Utiles para la &traition siempre que sus empresas

cumplan con las estipulaciones de la FCPA. (MantdD05).
1.1.6. Financial Executives Research Foundation

Como lo declara en su pagina web (www.financialattees.org), la Financial
Executives Research Foundation (FERF — Fundacidnwistigacion de Ejecutivos
de Finanzas) fue establecida en 1944 como und §ira fines de lucro de la
Financial Executives Institute (FEI — Instituto Becutivos de Finanzas), que lleva a
cabo investigaciones financieras y programas deasitin profesional. Esta sirve
como fuente de soluciones financieras para la pi@iede gestion financiera. Entre
sus objetivos se incluye identificar, desarrollaofyecer contenido a través de la
investigacion objetiva a los miembros de la FEI artigarios, en un formato
accesible y practico. Ademas, lleva a cabo invastimes sobre temas de interés
para los miembros de la FEI.

La FERF contraté un equipo de investigacion parades el control interno en
corporaciones americanas, como respuesta a la eelgrécticas Corruptas en el
Exterior (FCPA). El estudio publicado en 1980 demadoInternal Control in U.S.
Corporations: The State of the Art (Control Interea las Empresas de Estados
Unidos: El Estado del Arte) contribuyé al catalogar caracteristicas, coodies,
practicas y procedimientos de control interno,enidicar la diversidad de puntos de
vista con respecto a su definicion, naturalezaopsito y como obtener un control

interno efectivo.

Un segundo estudio de la FERF denomin@diteria for Management Control
Systems (Criterios para los Sistemas de ControlGestion) publicado en 1981,
permitié identificar criterios conceptuales paraelaluacién del control interno.
(Mantilla, 2005).



1.1.7. Pronunciamientos de auditoria

Como lo menciona Coopers & Lybrand en el libro IMisevos Conceptos del

Control Interno: Informe COSO (1997), entre 19801985 existieron varios

desarrollos y refinamientos de estandares profalderde auditoria relacionados con

el control interno:

1980: el AICPA emiti6 un estandar denomina&batement on Auditing
Standards (SAS) N° 30, Reporting on Internal ActogrControl (Informe sobre

el Control Interno Contable)l cual trata sobre la evaluacién del contrarimbd

y el informe que deben emitir los auditores indejemtes.

1982: el AICPA emitio una declaracion denomindgstatement on Auditing
Standards (SAS) N° 43, Omnibus Statement on Agi@teindards (Declaracion
General sobre Normas de Auditorida cual contenia orientacién relacionada
con la responsabilidad del auditor independientbeesel estudio y evaluacion del
control interno en la auditoria de estados finansie

1983: el Institute of Internal Auditors - IIA (Ingtto de Auditores Internos)
emitié6 un estadndar denomina&batement on Internal Auditing Standards N° 1,
Control:  Concepts and Responsabilities (Control: nCeptos vy
Responsabilidadesgl cual establecio y reviso la orientacion parsa duditores
internos sobre la naturaleza del control y los sodm su establecimiento,
mantenimiento y evaluacion por los miembros dearganizacion.

1984: el AICPA emiti6 un estandar denomina@tatement on Auditing
Standards (SAS) N° 48, The Effects of ComputereBsitg on the Examination
of Financial Statements (Los Efectos del Procesatmipor Computadora en el
Examen de Estados Financieros) cual dio orientacion sobre los efectos que el

procesamiento por computador tiene en el conttefmo.

1.1.8. Iniciativas legislativas

El 1985 la atencion se centré en el control intethio subcomité del Congreso

comenzO a llevar a cabo audiencias centrdndoseuessas que implicaban a

compafias publicas, los cuales originaron dudasresdéd conducta de los
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administradores, la conveniencia de la informadidanciera y la efectividad de los

auditores independientes.

Durante las audiencias, se introdujo legislaciéa gontenia formalidades para
limitar los problemas sobre la informacién finamaieque también incluyé un
requisito para los administradores de empresasica8bpara evaluar e informar
sobre la efectividad del control interno, y ademméqueria que los auditores

independientes proporcionen una opinion sobrefetrite de la administracion.

A pesar de que la legislacion no fue promulgadaukbtomité logré que a través
de sus audiencias, el control interno quede cogm @Aanifiesto en el proceso de la

informacion financiera. (Mantilla, 2005).

Lo revisado hasta aqui constituye los antecedentesondujeron a la creaciéon
de la Comision Treadway.

1.1.9. Comision Treadway

Segun la traduccion del informe COSO realizadaGQmupers & Lybrand en el
libro Los Nuevos Conceptos del Control Interno: Informe CQ$@®7, p.132):

La National Commission on Fraudulent Financial Répg, mas conocida como
la Comision Treadway, fue creada en 1985 bajo tebgiaio conjunto de la AICPA,
la American Accounting Association, el FEI, el IMel Institute of Management
Accountants (IMA, antes National Association of Aantants). El objetivo principal
de la Comisién Treadway era identificar los facdomusantes de informacion
financiera fraudulenta y emitir recomendacionesapeeducir su incidencia. El
informe de la comisioh, publicado en 1987, incluia recomendaciones para |
direccion y los consejos de administracion de esgweon cotizacion en bolsa, para
los profesionales de la contabilidad, la SEC y toyganismos de control y

legislativos asi como académicos.

! Report of the National Commission on Fraudulentafcial Reporting(National Commission on
Fraudulent Financial Reporting, 1987).
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La comision propuso una serie de recomendaciorfesenées al sistema de
control interno. Subrayd la importancia del entomh® control, los cédigos de
conducta, la existencia de comités de auditorialitvados y competentes y una
auditoria interna activa y objetiva. Reiterd laemdad de emitir informes sobre la
eficacia del control interno. Ademas, la comisiddig que las organizaciones
patrocinadoras trabajaran juntas con el fin degnatelos diversos conceptos y
definiciones relacionados con el control internalgsarrollar una base comun de
referencia. Se sugiri6 que estas guias generaledadgn a las empresas con

cotizacion en bolsa a mejorar sus sistemas deatomterno y a juzgar su eficacia.

En base a esta recomendacion, y bajo los ausgieldS8ommittee of Sponsoring
Organization of the Treadway Commission, se formdeguipo de trabajo para
revisar la bibliografia existente sobre controkeinb. El estudio, publicado por el
IMA, recomendaba a las organizaciones patrocinadgua proporcionaran criterios
practicos y generalmente aceptados para estaldeéoentrol interno y evaluar su
efectividad. El equipo de trabajo recomendo6 quectisrios fueran los adecuados
para cubrir las necesidades de la direccion, dadoeg la Ultima responsable en el
establecimiento, supervision, evaluacion e inforsobre el control interno. No
obstante, sugirid que los criterios fueran desiadob de forma que pudieran ser
adoptados por otros grupos con interés en el doimtierno, tales como auditores
internos y externos, educadores y organismos deotoBste estudio es el resultado
de dicha recomendacion.

1.1.10.0tras iniciativas

En 1988 el Auditing Standards Board (Junta de Nermia Auditoria) del
AICPA emiti6 un estandar de auditoria denominaBtatement on Auditing
Standards (SAS) N° 55, Consideration of the Inte@antrol Structure in a
Financial Statement Audit (Consideracion de la &stura del Control Interno en
una Auditoria de Estados Financierps) cual requeria que los auditores de estados
financieros evalien el control interno de cualgyoceso relacionado con la
informacion financiera, y ademas proporciond unia gara la valoracion del riesgo
de control cuando se lleva a cabo una auditorestilos financieros. (SAS 70 CPA,
2010).
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En el mismo afo (1988) la SEC propuso una reglanpedio de la cual los
administradores debian emitir informes sobre Igpaesabilidad que tienen con
respecto al control interno y la valoracién de fectividad. Ademas, esta regla podia

requerir la intervencién de un auditor independiat este informe.

En 1991 se emitié una Ley denomindederal Deposit Insurance Corporation
Improvement Act (Ley de Mejora de la Corporaciondéral de Seguro del
Depdsito) la que inicié como un proyecto para que los adtradores de los bancos
valoraran e informaran sobre la efectividad de gugroles internos y un auditor

independiente atestara estos informes.

El Institute of Internal Auditors Research Founadiati (Fundacion de
Investigacion del Instituto de Auditores Internas) 1991, emitié un informe
denominadd@ystems Auditability and Control (Sistemas de Abdidad y Control)
el cual proporciond orientacion sobre la auditoyi@ontrol de los sistemas de
informacion. En el mismo afio, la U.S. Sentencingn@ission (Comision de
Sentencia de los Estados Unidos) emitid una guiardmadaFederal Sentencing
Guidelines (Directrices Federales de Condenacigmgra el uso del sistema de
justicia criminal en la valoracién de sancionesaparimenes de cuello blanco,
surgiendo asi el control interno relacionado concwinplimiento de las leyes.
(Mantilla, 2005).

1.2.The Committee of Sponsoring Organizations of tnTreadway Commission

El Committee of Sponsoring Organizations of the atiweay Commission
(Comité de Organizaciones Patrocinadoras de la §iGmilreadway) mas conocido
como COSO, fue creado en 1985 en Estados Unidestyvo conformado por
algunas instituciones que se mencionardn mas aegelanluyendo la participacion
de auditores internos, contadores, administradogasie otros. EI nombre fue
adoptado debido a que se trata de un trabajo adalipor mas de cinco afios por
varias instituciones ubicadas en aproximadamermteuenta paises. (Trabajo de

Titulacion Evaluacion del Control Interno basadaeeeModelo COSO, Lam, 2002).

El objetivo de su creacion fue contar con un mamoaceptual compuesto por

diferentes puntos de vista acerca del controlmater
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Es una organizacion dedicada a proporcionar iddasdaeccion ejecutiva y a
las entidades de gobierno en los aspectos critioda administracion de la
organizacion, la ética empresarial, el controlrimbe la gestion de riesgos, el fraude y
los informes financieros. COSO ha establecido udetmcomun de control interno

con el cual las empresas y organizaciones pueddnag\sus sistemas de control.
1.2.1. Organizaciones involucradas

Como se ha declarado en el documento Normas Gesattal Control Interno
(2007), el Comité de Organizaciones Patrocinadal@sla Comision Treadway

(COSO) estuvo conformado por las Organizacionesguietallan a continuacion:

= American Accounting Association (AAA) o Asociacio®mericana de
Contadores

= American Institute of Certified Public Accountan{f®&ICPA) o Instituto
Americano de Contadores Publicos Autorizados

» Financial Executive Institute (FEI) o Instituto Bgcutivos de Finanzas

= |Institute of Internal Auditors (llA) o Instituto deuditores Internos

» |Institute of Management Accountants (IMA) o Ingiitude Contadores
Gerenciales

1.2.2. Informe COSO

En octubre de 1987 la Comisiéon emitid un informenaeinado Report of
National Commission on Fraudulent Financial Repagti(Informe de la Comisién
Nacional sobre Informes Financieros Fraudulentgsg incluia principalmente entre
otros temas: la identificacion y comprension detdisgs que se presentan en la
elaboracion de estados financieros falsos; la ac&uo del riesgo de la informacion
financiera falsa; y, el disefio e implementaciéncdetroles que proporcionen una
seguridad razonable de que sera prevenida o ddgetdainformacion financiera

falsa.

En marzo de 1991 se publicd por primera vez elddom delinternal Control -
Integrated Framework (Control Interno - Marco Intago), cuyos autores fueron:

socios y personal de Coopers & Lybrand, profesemdk otras firmas de auditoria,
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auditores internos, ex funcionarios de la BolsaNdeva York y ex directores de
algunas compafias. Pero en septiembre de 1992nhasi©n dio a conocer ya la
version final delinternal Control - Integrated Framework (Controltémno - Marco

Integrado) después de algunos cambios realizados. (Fordeth).

Tarantino (como citado por Fonseca, 2011, p. 18h de los cambios mas
debatidos entre la version final del COSO, fue ratamiento del componente
“Objetivos”. La explicacion dada por la version 892 del COSO, indicaba que su
eliminacién obedecié a que se consider6 que lostigbg en el nivel — entidad,
incluyendo la misién, y la declaracion de valorgsplaneamiento estratégico
comprendian una actividad gerencial, por lo tant,deberian formar parte del
marco Integrado de Control Interno (pag. Efamework, volumen 1992Esto fue
explicado de la manera siguiente:

El componente “objetivos” ha sido eliminado comoaamponente separado. El
punto de vista expresado por algunos encuestadoslesentido de que el
establecimiento de objetivos es parte del procesgeastion, por lo que no es parte
del control interno. El informe final reconoce eslstincion, y establece que el
establecimiento de objetivos es una pre-condicaia jps controles internos.

De la literatura revisada y analizada se pueddleser que el control interno es
un proceso llevado a cabo por todo el personalndeantidad, reconociéndose su

importancia para alcanzar el éxito empresariabtarterno como externo.

El control interno surgié como una necesidad deitoar las actividades que
se llevan a cabo en las organizaciones y asegsiaelacumplimiento de los

objetivos, en busca de mejorar el desempeiio dditiad.

Afos atras y debido a incidentes que involucrarbrgabierno de Estados
Unidos, organizaciones profesionales iniciaron nais&n de normas, estandares,
declaraciones, guias, legislaciones, que permitiaréa administracion de diversas
organizaciones el establecimiento de un sistent@uigol interno, su mantenimiento

y evaluacion.
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En la evaluacion del control interno es necesaripalrticipacion conjunta de la
administracion y del profesional de auditoria, pp@suna parte la administracion se
encarga de mantenerlo y el auditor independienevdriarlo, debiendo emitir cada

uno informes acerca de las novedades observadas.

A partir de las recomendaciones realizadas poorganizaciones profesionales,
surgieron diversas filosofias y concepciones seboontrol interno, su naturaleza y
propésito. Siendo ain mas necesario, establecaguiaalefinitiva acerca del control
interno, que pueda ser tomada como referenciacperdas organizaciones disefien e
implementen un sistema de control interno efeciixge permita a la administracion
contar con informacion confiable, sea financierodinanciera, de forma oportuna

para una adecuada y fundamentada toma de decisiones

Es asi que se llega a conformar un Comité, mas camocomo COSO,
encargado de emitir un informe que sirviera de guis organizaciones y auditores
independientes en lo relacionado con el contr@rind, el cual como se menciono
anteriormente fue emitido en el afio 1992 vy titulddkernal Control - Integrated
Framework (Control Interno - Marco Integrado). Estenité estuvo conformado por
las cinco organizaciones profesionales que habiitide algunos estandares en

afos anteriores, (véase numeral 1.2.1).
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CAPITULO I
CONTROL INTERNO

En este capitulo se va a conocer y entender eeptmde control interno, el cual
a través del tiempo ha ido evolucionando, hastgpquoionar una guia a las
organizaciones para establecerlo y mantenerlo, dmera que contribuya
razonablemente en el cumplimiento de sus objetiyal® igual forma, permita a los
auditores realizar una mejor evaluaciéon acercaudefectividad. Ademas, se dara a
conocer aspectos relevantes relacionados con ehonigales como los elementos
que lo constituyen, sus principales limitacionesug métodos de evaluacion, entre

otros.

Para poder entender con claridad el concepto ddrotomterno resulta
indispensable definir primero al “control”:

La Real Academia de la Lengua Espafiola define altr@o como una

comprobacion, inspeccion, fiscalizacion, intervénci

En la web www.definicidn.org se presenta una deifimi mas amplia de control

aplicado a una organizacién afirmando que:

Es un mecanismo preventivo y correctivo adoptaddgadministracion de una
dependencia o entidad que permite la oportuna @eétecy correccion de
desviaciones, ineficiencias 0 incongruencias encilso de la formulacion,
instrumentacién, ejecucion y evaluacion de lasomas, con el propdsito de procurar
el cumplimiento de la normatividad que las rige,lag estrategias, politicas,

objetivos, metas y asignacion de recursos.

Mantilla (como citado por Duefias, 2009, p. 25)maéir control es un conjunto de
normas, procedimientos y técnicas a través de Uates se mide y corrige el
desempefo para asegurar la consecucién de objgtitésnicas. Como conjunto
constituye un todo, un QUE, esto es, un objetivay.élo esta muy ligado al poder
(social, cultural, politico, econémico, religiosetc.). Por eso el control, como tal,

busca asegurar la consecucién de los objetivos.
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Se podria decir entonces que el principal propaiocontrol es ayudar a las

organizaciones a alcanzar sus propios objetivos.

Como se ha revisado en el capitulo anterior, etrabinterno ha sido tratado
desde hace muchos afios atras (1929 aproximadameota&llo vamos a conocer a
continuacion las principales conceptualizaciones sgihan tenido del mismo hasta

la actualidad.

2.1.Acepciones del Control Interno

El capitulo anterior muestra que al iniciar el dgiudel control interno, se lo
consideraba a éste como un sistema, hasta que @@8O su informe de 1992 en
el cual lo defini6 como un proceso. Asi, se haardificiado dos enfoques.

2.1.1. Enfoque tradicional

Aquel enfoque que interpretaba al control interom@ un sistema y tuvo su
permanencia hasta septiembre de 1992, debido anikiée de un informe que

proporcionaba una nueva definicién.

Las principales definiciones que se dio al contrtidrno como sistema se citan a

continuacion:

“El sistema de control interno es el conjunto d#otlos elementos en donde lo
principal son las personas, los sistemas de infddna la supervision y los

procedimientos” (GOmez, 2001).

“El Sistema de control interno es un plan coordnaglie involucra a todos los
miembros de la organizacion, con el fin de alcahasrobjetivos planteados de la
mejor manera posible” (Espinoza, 2008).

2.1.2. Enfoque moderno

Este enfoque considera al control interno como wocgso y tuvo su
establecimiento a partir de septiembre de 199Qual ha permanecido vigente hasta
la actualidad.
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Surgié con la publicacion del Informe emitido poO80 en 1992 titulado
Internal Control - Integrated Framework y traduciger Coopers & Lybrand en el
texto Los Nuevos Conceptos del Control Interno +cldntegrado(1997, p.16), el

cual define al control interno como:

Un proceso efectuado por el consejo de adminigina& direccion y el resto del
personal de una entidad, disefiado con el objetgrdporcionar un grado de
seguridad razonable en cuanto a la consecuciobjdévms dentro de las siguientes

categorias:

= Eficacia y eficiencia de las operaciones.
* Fiabilidad de la informacién financiera.

= Cumplimiento de las leyes y normas aplicables.

Se dice que el control interno es un proceso puggéose constituye en un
medio para alcanzar un fin mas no un fin en si mjses decir que involucra una
serie de acciones que intervienen en la ejecucgaadtividades y no tan solo un

evento.

El control interno no necesita Unicamente de masuglpoliticas, sino que es
esencial la participacion de todas las personascgnforman una organizacion en
todos sus niveles para ser ejecutado en formeeefei por ello, es necesario que
cada persona tenga claro cuales son sus respatadéd y limites de autoridad, y

gue éstos se encuentren debidamente identificados.

Si bien el control interno proporciona una segufideazonable a la
administracion de que las actividades que se lleveaibo propician el cumplimiento
de los objetivos organizacionales, esto no quieodr djue asegure que se alcanzaran,
pues presenta ciertas limitaciones propias de ststema, relacionadas por ejemplo

al desempefio del personal de una organizacionmnpees involuntarios cometidos.

El control interno contribuye en la consecucionotgetivos organizacionales,
los cuales han sido categorizados para la integiget del modelo COSO, pero que

se encuentran interrelacionados. Estas categanias s
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Operaciones: se identifican aquellos objetivos geieencuentran relacionados
con el uso efectivo y eficiente de los recursosppgee la organizacion.
Informacién financiera: en esta categoria se ericarenaquellos objetivos
relacionados con la elaboracion de estados finewxieonfiables que son
divulgados para interés interno de la organizagide terceros.

Cumplimiento: hace referencia a los objetivos riel@@dos con el cumplimiento
de leyes, reglamentos, regulaciones y demas naanadiplicable a la

organizacion. (Mantilla, 2005).

Es importante destacar que el control interno reg@® en forma absoluta el

logro de los objetivos en una entidad, a pesauda efectivo pueda ser.

2.2.Componentes del Control Interno

Los componentes del control interno se encuengiacionados entre si, es decir

que no puede tomarse por separado uno de otres &stoaplicables en todo tipo de

organizacion independientemente del giro del negocsin embargo su

establecimiento esta relacionado con el tamafa datldad.

Segun el modelo COSO los componentes son:

Ambiente de control
Evaluacién de riesgos
Actividades de control
Informacién y comunicacion

Supervision y monitoreo
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Figura 1. Componentes del Control Interno

Fuente: Coopers & Lybrand. (1997). Los Nuevos Cptasedel Control Interno
(Informe COSO)

Como se puede apreciar en la Figura 1, el ambamimontrol se constituye en
una base que sirve de soporte para los demas cemtpsnpues en éste se apoya la
organizacion para que sus trabajadores encamireadividades. Como parte de
este ambiente la entidad valora los riesgos paveupar el logro de los objetivos
empresariales. Para observar que las directricda deectiva para administrar los
riesgos se cumplen, estan las actividades de ¢ohtda la informacion relevante se
comunica a toda la organizacion. Todo el processupsrvisado y monitoreado por
el personal competente y modificado en caso desgyeesente una situacién que lo
amerite. (Coopers & Lybrand, 1997).



21

2.2.1. Ambiente de control

Figura 2. Componentes del Control Interno: Ambientede Control

Fuente:Coopers & Lybrand. (1997).os Nuevos Conceptos del Control Interno
(Informe COSO)

El ambiente o entorno de control se constituyeadvake del control interno, por
tanto influye en la forma en que las organizacioessucturan sus actividades,
establecen sus objetivos y evaltan los riesgosnasien las actividades de control
gue se adoptan, en los sistemas de informaciémyeicacion y en los métodos de
supervision, es decir, que determinara los cimgrgara un eficaz y eficiente
sistema de control interno. Sobre éste incideratdscedentes de la organizacion y

su cultura.

El ambiente determinard la conciencia de los tealmaps con respecto al
control. Las organizaciones que se encuentran giased control, se enfocan en
contar con personal competente, fomentan la irtadriy crean conciencia sobre el
control. Por ello, las organizaciones establecelitigas y procedimientos que
pueden incluir cédigos de conducta que fomentepaldicipacion conjunta en el
logro de los objetivos empresariales.
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2.2.1.1.Factores del Ambiente de Control

Existen algunos factores que se deben considen&nod#e este componente, que
se mencionan a continuacién. Cabe recalcar, goethda en que cada uno de éstos
sea considerado en cada organizacién dependeséadeninistracion.

2.2.1.1.1. Integridad y valores éticos:

National Commission on Fraudulent Financial Repgrt{(como citado por
Mantilla, 2005, p.26), un clima ético corporatiuefte en todos los niveles es vital
para el bienestar de la corporacion, de todos suganentes, y del publico en
general. Tal clima contribuye de manera importanta efectividad de las politicas
de la compaiiia y de los sistemas de control, yagudfluenciar la conducta que no

esta sujeta de la misma manera a los mas elabasetiemas de control.

El comportamiento ético de la administracién de arganizacion influye en la
conducta del personal, es decir que se constitayea base o ejemplo de cOmo se
debe actuar, por ello es imprescindible que la at@s administracion muestre un
adecuado proceder. Ademas, se puede destacar gumeaden de una entidad
depende en gran medida del comportamiento del geceadministrador, por tanto
una conducta ética debe ir mas alla de Unicamdntaneplimiento de las leyes,

reglamentos y demas normativa aplicable.

La conducta ética y la integridad administrativan gwoducto de la cultura
corporativa. La cultura corporativa incluye estaedaéticos y de comportamiento, la
manera como ellos son comunicados y cOmo se refiuenz la practica. Las politicas
oficiales especifican lo que la administracion espgue suceda. La cultura
corporativa determina lo que actualmente sucedsy@es reglas se obedecen, se
propenden o ignoran. La alta administracion -coraeda con el CE® juega un
papel clave en la determinacion de la cultura aatp@. El CEO generalmente es la

2 El acrénimo CEO surgié de la expresion en inglésefCExecutive Officer, cuya traduccion es:
Oficial Ejecutivo en Jefe o Director Ejecutivo. EEO es la persona con la mas alta responsabilidad

de la organizacion.
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personalidad dominante en una organizacion, y audwersefiala su tono ético.
(Mantilla, 2005, p.27).

En ocasiones la misma organizacion propende a onducta antiética del
personal debido a ciertos factores que puedenemfiar en el comportamiento
humano, como por ejemplo los incentivos economicos, mala segregacion de
funciones, presiones para cumplir objetivos de reséo irreales, sanciones
insignificantes a conductas impropias, entre otilos, cuales pueden generar
actividades deshonestas para poder alcanzarlosicRed o eliminarlos podria

contribuir a mejorar el comportamiento ético.

Sin embargo, el establecer objetivos de desempediistas e incentivar su
cumplimiento, y mantener controles adecuados erdbzacion de las actividades,
puede motivar la conducta ética entre el persomabha de crear una atmadsfera de

integridad y buen comportamiento.

El establecer un cédigo de ética puede contritantbién en la creacion del
ambiente ético, pero es necesario que a mas detesrse escrito, sea divulgado a
todo el personal sin excepcién, y se fomente elpromiso de respetarlo y acatarlo,

acompafado de un control eficaz.
2.2.1.1.2. Compromiso de competencia profesional:

Todo el personal de la organizacion debe tenerolapetencia profesional
acorde con sus responsabilidades, desde el nivelaltd hasta el mas bajo, de
manera que las actividades que se desarrollan eseite@n de manera eficiente

procurando el cumplimiento de los objetivos orgacianales.

Generalmente es la administracion la que estaldegeado de eficiencia con
gue se debe llevar a cabo una tarea, y para élendenerse claro los objetivos de la
empresa, sus estrategias y planes. Es la admaidstrquien debe especificar el nivel
de competencia de cada plaza de trabajo, es dedmabilidades y competencias que
debe tener la persona que lo vaya a ocupar, coasiite la naturaleza y el grado de
juicio profesional necesario para el mismo. Poa @iarte, es también funcion de la

administracion establecer un plan de mejoramierdolad competencia de sus
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trabajadores, a través de capacitaciones perigdieas es importante destacar que
no solo es su responsabilidad, pues cada indivigbe interesarse por incrementar
sus conocimientos independientemente de los ofrecios de capacitacion de la

empresa.
2.2.1.1.3. Consejo de administracion y comité de auditoria:

Existen algunos factores relacionados con el condej administracion y el
comité de auditoria que tienen gran influencia s@brambiente de control, entre los
gue se pueden destacar: el grado de independeneidiamen con respecto a la
direccion de la organizacion, la calidad de susmhbies y la forma como llevan a
cabo sus acciones, la planificacion de la diregclaninteraccion del comité de

auditoria con auditores internos y externos, estiees.

Debido a que el consejo debe estar preparado pasti@nar y supervisar las
actividades de la direccion, presentar opiniongsrativas y tener disposicion para
actuar cuando surgen incidentes o problemas, detheiri entre sus miembros a
consejeros externos ajenos a la entidad. Si bieweedad que a menudo los
directivos y empleados suelen ser valiosos miembdebsconsejo que aportan su
conocimiento de la empresa, debe haber un eqoilif@oopers & Lybrand, 1997,
p.33).

2.2.1.1.4. Filosofia y estilo de gestion de la administracion:

La filosofia y el estilo de gestion de la admirastén influyen en la manera
como se maneja la organizacion, ademas determéhapado de aceptacion de los
riesgos empresariales que se pueden presentaunelela@l giro de negocio y al area

donde se desarrolla.

“La Direccién debe transmitir a todos los nivelesla estructura organizacional,
de forma contundente y permanente, su compromistesazgo con los controles
implementados y con los valores éticos”. (Auditohiderna de la Nacién de
Uruguay, 2007, p.15).
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Algunos aspectos a considerar de la filosofia dgirkccion estan relacionados
con la informacion financiera, tanto en su elab@racomo en su presentacion, para
lo cual se deben conocer y considerar normas vatat la informacion financiera,
tales como los principios de contabilidad generabmeaceptados y otras establecidas

por organismos competentes.

Otros aspectos a considerar y que no son menostanpes estan relacionados
con la parte informéaticas, es decir con el softwatgardware indispensable para
llevar a cabo las operaciones; ademas, la adn@ioiétr adecuada del personal.

Es competencia de la direccion la comprension gnga cada funcionario de la

organizaciéon con respecto a su responsabilidac slmontrol interno.
2.2.1.1.5. Estructura organizacional:

“La estructura organizacional de una entidad prpoa la estructura
conceptual mediante la cual se planean, ejecutantrotan y monitorean sus

actividades para la consecucion de los objetivolsaiés”. (Mantilla, 2005, p.31).

La estructura de una organizacion depende en geaiidende su tamafio y de la
naturaleza de las actividades que se llevan a ealimusca del cumplimiento de los
objetivos propuestos. Una entidad pequefia no pestdecturarse de la misma forma
en que lo haria otra de gran tamafo, al igual q@eindustria no podria organizarse

igual que una empresa comercial.

Para constituir la estructura organizacional de em#dad se deben considerar
aspectos relevantes relacionados con los niveleaitdeidad, es decir que se deben
tener claramente definidas las areas clave deidaitby responsabilidad, ademas de
instituir vias de comunicacion adecuadas que pamat personal llevar a cabo un
trabajo conjunto que beneficie y favorezca la aglign de estrategias empresariales
que contribuyan en el cumplimiento de la misiorbjetvos.

“Una entidad desarrolla la estructura organizative mejor se adapta a sus
necesidades”. (Coopers & Lybrand, 1997, p.34).
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2.2.1.1.6. Asignacion de autoridad y responsabilidad:

“Cada funcionario debe conocer sus deberes y regpdiades. Esto
contribuye a desarrollar la iniciativa de los mismpoa solucionar los problemas,
actuando siempre dentro de sus responsabilidagfasditoria Interna de la Nacién
de Uruguay, 2007, p.17).

Para que el personal pueda cumplir en forma adacoan sus actividades, es
indispensable que conozcan y se familiaricen cenolgetivos de la entidad y la
manera en que sus funciones contribuyen al cungiitoide los mismos, o que
ademas originard un mayor compromiso. Para quesesiqosible, es importante
que la administracion provea de los recursos neossgue permitan el desarrollo

de las actividades.

La asignacion de responsabilidad y autoridad debkizarse teniendo en cuenta
cada nivel de la organizacion y la importancia tigiee en el entorno, las decisiones
que se puedan tomar y como afectaran en forma Iglaba como también, la
capacidad del personal de detectar y minimizar riesgos inherentes a sus
actividades a través de practicas adecuadas.

El hecho de que el personal sepa que se le puetlrateresponsable tiene un
impacto significativo sobre el entorno de contEsto es cierto a todos los niveles de
la jerarquia, incluso para la direccion generag g8 el ultimo responsable de todas
las actividades dentro de la entidad, incluyendcsistema de control interno.
(Coopers & Lybrand, 1997, p.36).

2.2.1.1.7. Politicas y practicas sobre recursos humanos:

“Se deben establecer politicas y practicas de pats@entro del ambito
normativo vigente), que busquen lograr una admatgin de personal justa y

equitativa”. (Auditoria Interna de la Nacién de guay, 2007, p.17).

Algunas de las préacticas de recursos humanos querganizacion puede llevar
a cabo estan relacionadas con la integridad de faad&onario, su comportamiento

ético y la competencia, es decir las habilidadesogocimientos que posean
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referentes a las actividades desempefiadas. Par&stpiesea posible se deben
fomentar acciones de orientacion, formacion, ewaduma promocidn, remuneracion,
entre otras. Es importante que los empleados sieitaompromiso de la entidad
para con ellos y su formacion profesional, en bukscau contribucion y compromiso

con el éxito de la misma.

La rotacion de personal y las promociones oriestadadesempeiio periodico
evaluado, demuestran el compromiso de la entidad etoavance del personal
calificado hacia altos niveles de responsabilidars programas de compensacion
competitivos que incluyen incentivos sirven pardiwnao y reforzar los resultados de
desempenio. Las acciones disciplinarias sirven deajpe a los empleados en cuanto
a que las violaciones a los comportamientos espsnad seran toleradas. (Mantilla,
2005, p.34).

El personal de una organizacion debe encontrarspapado para enfrentar
cambios futuros, que se presentaran debido alrdéleaecnologico mundial y a la
creciente competencia que surgira en el corto, amedd largo plazo a nivel local e

incluso internacional de ser el caso.
2.2.2. Evaluacion de riesgos

Para analizar este componente es indispensable ¢éara la definicion de
riesgo, pudiendo definilo como la probabilidad dpie se presente un
acontecimiento o evento que pueda ser perjudicah pel individuo o una

organizacion.

“Todas las empresas, independientemente de su tamstiiuctura, naturaleza o
sector al que pertenecen, se encuentran con riesgdedos los niveles de su

organizaciéon”. (Coopers & Lybrand, 1997, p.43).

Para poder administrar los riesgos que puedanrsemgsl transcurso de vida de
la organizacion, es necesario que se establezsaibjetivos que se desean alcanzar
en el corto, mediano o largo plazo, pues de est@eraase podran identificar los

riesgos que afectarian el logro de éstos.
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Figura 3. Componentes del Control Interno: Evaluaan de Riesgos

Fuente:Coopers & Lybrand. (1997).os Nuevos Conceptos del Control Interno
(Informe COSO)

Los riesgos tanto internos como externos que defyergar una organizacion,
pueden tener varias consecuencias negativas simadsninistrados adecuadamente,
por ello es necesario determinar los riesgos qedguser tolerados y aceptados.

Debido a cambios permanentes en el entorno deniitaé, es necesario que se
administren herramientas y mecanismos para ideatify enfrentar los riesgos

relacionados al cambio.

Para el estudio de este componente sera indispensaimocer aspectos

relacionados con los objetivos institucionalessyriesgos.
2.2.2.1.0bjetivos

Toda organizacion establece objetivos que desemmzidr en un determinado
momento de tiempo, sea que estos se encuentratogdormalmente o se hayan
definido de manera informal, lo importante es gaansconocidos por todas las



29

personas que conforman la entidad, con el fin deatlosu cumplimiento. Estos

deben ser claros y medibles.

Los objetivos son definidos en forma general y edijpa. Los objetivos
generales son aquellos que engloban a la orgadizacmo un todo e incluyen
aspectos generales que identifican el propésitia daeisma y hacia donde se dirige.
Los objetivos especificos son definidos en cadelndepartamento o area e incluso
para cada actividad, y deben ser establecidos dwermajue guarden coherencia
entre si y contribuyan al logro del objetivo gehgrdel éxito de la organizacion.

Definiendo objetivos en los niveles de la entidadeyactividad, una entidad
puede identificar los factores criticos de éxitsogson asuntos claves que deben ser
correctos si las metas se planearon para ser altaszlos factores criticos de éxito
se aplican para la entidad, para una unidad de cisgouna funcién, un
departamento o un individuo. La definicion de adbpgt le facilita a la
administracion identificar los criterios de meditidel desempefio, centrandose en

los factores criticos de éxito. (Mantilla, 2005Q)-

En el modelo COSO se establecen algunas categigiabjetivos que deben

estar claramente identificados en una organizaeigin,

= Objetivos operacionales:son aquellos relacionados con la efectividad y
eficiencia con que se llevan a cabo las actividatke$¢a entidad, en busca de
alcanzar su misién. Entre ellos se incluyen ohjstile desempefio, rentabilidad
esperada, recursos para solventar y hacer frenfmsibles pérdidas, etc.
(Mantilla, 2005).

= Objetivos de informacién financierason aquellos relacionados con la
elaboracion de informacion financiera confiableswy adecuada presentacion a
través de estados financieros, de manera que t@mation publicada y
disponible para terceros refleje la realidad deoriganizacion y proporcione

confianza a futuros inversionistas.

Para una adecuada elaboracién y presentaciénimferdaacion es necesario que

se apliquen principios contables de general ac@ptag que los mismos sean
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apropiados. Actualmente se encuentran vigentesNt@snas Internacionales de
Informacion Financiera y las Normas InternacionalesContabilidad, entre las mas
importantes y que deberan ser observadas y emplgmda la elaboracién de la
informacion financiera.

Existen algunas afirmaciones relacionadas condtales financieros y que han
sido definidas por el AICPA en su pronunciamiernol®80 denominadStatement
on Auditing Standards N°31, Evidential Matter (M&td°robatoria), estas son:
= Existencia y ocurrencia: hace referencia a la engsé de los activos y pasivos, y

a la ocurrencia de las transacciones registradas determinado momento.

» Integridad: se refiere a la inclusién de todasttassacciones ocurridas en un
periodo y las respectivas cuentas en los estaumscieros.

= Derechos y obligaciones: hace referencia a si e@knlos activos son los
derechos y los pasivos son las obligaciones detidagl en determinada fecha.

» Valoracion o asignacion: se refiere a la inclusiéros activos, pasivos, ingresos

y gastos en cantidades apropiadas en los esta@dogiros.
= Presentacion y revelacién: hace referencia a lacuadia clasificacion,

representacion y revelacion de los componentessdestados financieros.

= Objetivos de cumplimientason aquellos relacionados con la adhesion de la
entidad a las leyes, reglamentos, cédigos, normeasjuciones, regulaciones a
las cuales estan sujetas las actividades de lanieegddn y su cumplimiento,
limitando el comportamiento de todo el personalobagtandares internos y

externos, que contribuyan a generar una buenaa@puat

Los objetivos deben ser complementarios y estacimiados entre si. Los
objetivos globales de la entidad no solo debercgkeerentes con las capacidades y
expectativas de la misma, sino que también debetoberentes con los objetivos de
sus unidades empresariales y funciones. Los obgetde la entidad deben ser
divididos en subobjetivos, coherentes con la egratglobal, y enlazados con las
actividades de toda la organizacion. (Coopers &éagt, 1997, p.50).
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La consecucion de objetivos esta asociada conlilzaaton de recursos, por ello
es imprescindible que la administracion proporcilmserecursos necesarios para su

logro y se establezca el grado de cumplimientoatksde éstos.

La meta del control interno en esta area fundarteatde se centra en el
desarrollo de objetivos y metas coherentes enltbdaganizacion, la identificacion
de factores clave de éxito y la presentacion opartula direccion de informacion
sobre el rendimiento y expectativas del negocioagque no se puede garantizar el
éxito, la direccion debe tener la seguridad raziendé que se le advertira en el caso
de que exista peligro de que no vayan a conseglos®bjetivos. (Coopers &
Lybrand, 1997, p.52).

2.2.2.2.Riesgos

La administracion debe establecer mecanismos qumitpa identificar los
riesgos en cada nivel de la entidad, y gestionatopleando las herramientas y
actividades necesarias que permitan prevenirlakjcndos, combatirlos o incluso

eliminarlos.

El desemperfio de una entidad puede estar en riesmgsa de factores internos o
externos. Esos factores, a su turno, pueden afestty los objetivos establecidos
como implicitos. Los riesgos se incrementan en &lida en que los objetivos

difieren crecientemente del desempeiio pasado. {IMag005, p.47).

Es necesario identificar tanto los riesgos quetaffea la entidad en forma global

como aquellos que perjudican las actividades.

Algunos factores que pueden perjudicar a la enteladorma global son: la
competencia, el desarrollo tecnolégico, las expeesm de los clientes, leyes y
demds regulaciones, cambios econdmicos, y catéstnafturales, entre los factores
externos; alteraciones en las responsabilidadda ddministraciéon, un comité de
auditoria poco eficiente, personal con conocimigiyteomportamiento deficiente, y

problemas en los sistemas de informacion, constit@gunos factores internos.
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La identificacion de los riesgos a nivel de actids permite a la organizacion
conocer las areas o unidades que podrian versaddsade una mayor probabilidad
de ocurrencia de eventos perjudiciales, pudienderménar areas criticas que

merecen especial atencion.

Una vez identificados los riesgos la entidad dedadizar un analisis que entre

otros aspectos puede incluir:

» “Estimacién del significado de un riesgo;
= Valoracion de la probabilidad (o frecuencia) deroencia del riesgo;
» Consideracion de como puede administrarse el rjesgjo es, una valoracion de

gué acciones deben ser tomadas”. (Mantilla, 20@8,)p

Un riesgo con efecto poco significativo para laamigacion y baja probabilidad
de ocurrencia no requiere la misma atencién queiasgo significativo y mayor

probabilidad de ocurrencia.

Después de haber valorado la significancia y lebgibdidad del riesgo, la
administracion debe tomar acciones para gestignldscando reducir su nivel de
ocurrencia e impacto, considerando los costos gtas excciones involucraran. Es
importante reconocer que estas acciones no soe @ealrtcontrol interno, pero son
parte del proceso administrativo, y por tanto dedadizarse un seguimiento a su

implementacion y efectividad.

La administracibn debe considerar si los proceditog existentes son
adecuados para gestionar los riesgos 0 Si es mecdsaplementar nuevos

procedimientos.
2.2.2.3.Gestion del cambio

“Se debe disponer de procedimientos capaces dearcapt informar
oportunamente cualquier cambio, tanto en el ambiarterno como externo, que
puedan impedir que los objetivos se consigan”. (#wid Interna de la Nacion de
Uruguay, 2007, p.23).



33

La entidad debe evaluar los eventos que surjarddetlicambio, e identificar si
se trata de riesgos que dificultan la consecuc®rmlgetivos o si por el contrario
pueden ser tomados como oportunidades que perslitagjoramiento, crecimiento

y desarrollo.

Algunas circunstancias que puede enfrentar unan@a@@on y que demandan

especial atencion son:

» Modificaciéon del ambiente de trabajo, sea en elitomdcondmico, regulador u
operativo.

= Contratacion de nuevo personal y que por tanto othegca la cultura
organizacional.

= Rotacion del personal sin adecuado entrenamientapgcitacion, y falta de
supervision.

= Implementacion de nuevos sistemas de informacidomadlificacion de los
existentes, que alteren los controles implantados.

= Un crecimiento rapido puede volver ineficientes lgistemas existentes e
igualmente alterar los controles.

= Adquisicibn de nueva tecnologia requerira que salifiqaen los controles
internos existentes.

= La incorporacion de nuevas actividades, lineas efgcio o productos puede
ocasionar que los controles actuales no sean atieua

= Una reestructuraciéon de la organizacion puede eamilreduccién de personal
apresurada, inadecuada segregacion de funcionegluso la eliminacion de
controles clave.

= Expandir sus operaciones al extranjero puede atasiDuevos riesgos que

deberan ser gestionados eficientemente.

Sera determinante que la organizacion pueda cargar mecanismos que
permitan prever posibles cambios futuros que lgugeuen y aprovechar las

oportunidades.



34

2.2.3. Actividades de control

“Las actividades de control son las normas y priocethtos (que constituyen las
acciones necesarias para implementar las politopas)pretenden asegurar que se
cumplen las directrices que la direccién ha estaddecon el fin de controlar los
riesgos”. (Coopers & Lybrand, 1997, p.67).

Figura 4. Componentes del Control Interno: Actividades de Control

Fuente:Coopers & Lybrand. (1997).os Nuevos Conceptos del Control Interno
(Informe COSO)

Las actividades de control estan estrechamenteigrkdas con las categorias de
objetivos de la entidad, que se revisaron en elpoo@nteevaluacion de riesgos
pues pretenden contribuir en el logro de los mismomenudo, la administracion
establece estas actividades por areas especicasugrdo a coOmo se estructura la

organizacion, satisfaciendo mas de una de lasardésgle objetivos.

Estas categorias son utiles para evaluar el comterno, sin embargo es mas
importante la contribucién del control en la consé@n de los objetivos de una

actividad, que la categoria o tipo en que se |la@uaentificar.



35

2.2.3.1.Tipos de actividades de control

Si bien no se refiere a una categorizacion espacifas organizaciones pueden
aplicar las actividades de control que se plandéeeantinuacion:

» Analisis efectuados por la direccion: la direcogdectia analisis para asegurarse
que se estan cumpliendo los objetivos de la entetadsus diferentes areas,
también lleva a cabo seguimiento de los planeblesidos para verificar que se
estén cumpliendo de acuerdo a lo planificado. keassiones por la direccién se
ejecutan comparando los resultados obtenidos cesupuestos, resultados de
periodos anteriores, prondsticos y entorno a lgoebemcia.

» Gestion directa de funciones por actividades: ésponsables de las funciones o
actividades realizan una evaluacion a través devesion de los informes de
desempeiio.

» Procesamiento de la informacion: se llevan a catwtrales que permitan
comprobar la exactitud, totalidad y autorizacionatetransacciones. Ademas se
hace una evaluacién de los nuevos sistemas ordeddicacion a los existentes,
cualquiera sea el caso en una organizacion, asidarse revisa el acceso a los
datos, archivos y sistemas de informacion.

= Controles fisicos: generalmente se efectian recsdigicos de diversos activos
que posee la entidad en forma periddica y se logpaca con los registros.

» Indicadores de rendimiento: los indicadores de inei@hto implican el analisis
de datos y la utilizacién de acciones correctiyas, tanto la administracion
puede emplear éstos como actividades de contri &anel ambito operacional
como financiero.

= Segregacion de funciones: las funciones deben egmrtidas entre todo el
personal de manera que se reduzca el riesgo desyréraudes.

“Las actividades de control generalmente se apa@mndos elementos: las
politicas que determinan lo que deberia hacersasfitwyen la base del segundo
elemento) y los procedimientos necesarios pararlawcabo las politicas”. (Coopers
& Lybrand, 1997, p. 70).
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Una politica puede establecerse por escrito o enafoverbal, sin embargo lo
mas importante es que se implante coherentementgiey los procedimietos

empleados se concentren en cumplir con el objeligvia politica.

Es imprescindible también, que los resultados deplocedimientos aplicados
sean revisados, a manera de seguimiento y se @fietds acciones correctivas

necesarias.
2.2.3.2.Integracién de las actividades de controbn la evaluacion de riesgos

Una vez que se hayan identificado los riesgos rdarozacion debe disefiar e
implementar un plan de accion que permita admarisis o gestionarlos de manera
eficiente, asi también se podran establecer aatieisl de control sobre las acciones
para verificar la correcta ejecucion tanto en ealidomo en tiempo, buscando que
los riesgos no alteren el cumplimiento de los dlajst Es asi, que las actividades de
control se constituyen en herramientas para aseglraumplimiento de los
objetivos organizacionales, incluyendo al controimo parte esencial del proceso

administrativo.
2.2.3.3.Controles sobre los sistemas de informacion

La mayoria de organizaciones, independientementesudéamarnio, emplean
sistemas de informacion para generar informaci@m, tanto es necesario ejercer

control sobre estos sistemas fundamentales erst@gele la entidad.
Encontramos dos categorias de actividades de tontro

a. Controles generales:se aplican a la mayoria de operaciones y asegwran s
correcto funcionamiento. Estos incluyen:

= Controles a las operaciones del centro de procestatbs: hace referencia a la
planificacién y organizacion de trabajos, a lagrvenciones de los operadores
de los sistemas, a procesos de salvaguarda, euperacion de datos y a planes

de contingencias; también a la asignacion y usedasos.
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= Controles al software: esta relacionado con la adgon, implementacion y
mantenimiento del software con el que cuenta laroegcion para llevar a cabo
Sus operaciones.

= Controles sobre la seguridad de acceso: se redidas restricciones que se
programan en los sistemas para que usuarios ndzaglos tengan limitaciones
para el acceso a cierta informacion, asi tambesylta importante eliminar las
cuentas o perfiles de usuario de ex empleados, ntemar altos niveles de
seguridad contra piratas informéaticos.

= Controles sobre el desarrollo y mantenimiento deajalicaciones: generalmente
los costos por desarrollo y mantenimiento de ldisapones, son elevados, por
ello es importante que las organizaciones impleemembetodologias para el
desarrollo de las aplicaciones que permiten ejemcendecuado control. Una
alternativa valida, constituye la implementacion miguetes estandar que se

acoplen a las necesidades de la organizacion.

b. Controles de aplicacion: “como su nombre lo indica, estdn disefiados para
controlar el funcionamiento de las aplicacionesniten asegurar la totalidad y
exactitud en el proceso de transacciones, su aatidn y su validez”. (Coopers
& Lybrand, 1997, p.74).

Implican procedimientos programados en las aplces y procedimientos
manuales relacionados con el control del procesdmae las transacciones.

Estos dos tipos de controles se encuentran rekbienentre si, es decir que se
complementan, pues los controles generales sopeftanncionamiento de los
controles de aplicacion. Ambos son utilizados @aegurar el procesamiento de la

informacion en su totalidad y con exactitud.
2.2.4. Informacién y comunicacion

Toda organizacion obtiene, tanto de fuentes ingecoano externas, informacion
relevante sea financiera o no financiera, relaclaneon las actividades que se

ejecutan. Esta informacion debe ser comunicada pdesonas que la necesiten para
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desempeniar sus funciones en un plazo oportunofgrohe adecuada, sean éstas de

la propia organizacion o terceros interesados idauhés de control.

Figura 5. Componentes del Control Interno: Informagén y Comunicacion

Fuente:Coopers & Lybrand. (1997).os Nuevos Conceptos del Control Interno
(Informe COSO)

2.2.4.1.Informacion

La informacion para la empresa es necesaria paea lguadministracion
encamine las actividades de la misma hacia la cangm de objetivos. Contar con
informacion oportuna en todos los niveles de lanizacidon serd imprescindible al
momento de la toma de decisiones, puesto que [perminocer el progreso de la
misma y en base a ello la administracion podréatlevcabo acciones que mejoren

una situacion actual.

Los sistemas de informacion son una herramieniasaabue poseen la mayoria
de organizaciones para generar informacion. Estegpilan datos, los procesan y
finalmente los transforman en informacion relevaristos sistemas pueden ser

computarizados, manuales 0 una combinacion deoles d
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Ciertamente en muchas ocasiones la informacion valigsa para identificar
riesgos y oportunidades, se obtiene de conversgiaon empleados, clientes,
proveedores, organismos reguladores, etc., sin rgmbtambién se puede obtener
informacion relevante de seminarios, o incluso fomdo parte de alguna asociacién

de comercio o de algun otro tipo.

Al desarrollarse en un entorno competitivo y en stamte cambio, sera
determinante para la organizacion mantener la nmdigron consistente con las
necesidades y poseer sistemas de informacion apmbeeacoplarse a diversas

circunstancias.

La adquisicion de nuevos sistemas obedeciendovimscas tecnolégicos debe
realizarse con un analisis oportuno acerca de éagajas 0 mejoras que éste
proporcionaria con respecto al existente, ya quedguno ser util. Si bien la
adquisicion de nuevas tecnologias se constituyenurenfactor clave para el

crecimiento de la organizacion, es necesario vauraitilidad y conveniencia.

La informacioén que se obtiene a través de losme$edebe ser de calidad para
que la toma de decisiones en base a la misma sexteQ es decir que debe ser
actual y exacta. La administracion debe asegumguselos sistemas proporcionan
informacion necesaria, en el tiempo adecuado ypgeee accederse a la misma con

las respectivas restricciones.
2.2.4.2.Comunicacién

Tan importante como obtener informacion relevarsgepeder comunicarla en
todos los niveles de la organizacion de acuerdo iatsrés, es decir que cada nivel

reciba la informacion necesaria para ejecutar stia@ades.

Se pueden distinguir dos tipos de comunicacion rsdgsl necesidades de la

organizacién y requerimientos del entorno:

a. Comunicacion interna: hace referencia a la comunicacion de informaciéa qu
cada empleado deberia recibir para cumplir con regponsabilidades. Es

importante ademas que cada empleado conozca la femngue sus actividades
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se relacionan con el trabajo de sus compaferanadera que se proporcione la
informacion en el tiempo exacto que permita cumgliodos con sus funciones
de manera eficiente.

La organizaciéon debe disefiar un plan de comunioagi@ permita el flujo
de informacion en cada nivel, desde el mas bajtaHegar a la direccion y
viceversa.

b. Comunicacion externa: esta relacionada con dos aspectos, el primero stensi
en la comunicacién de informacién por parte deetes, tales como clientes y
proveedores y el segundo aspecto se refiere anlairdoacion de informacion
que la organizacion proporciona a terceros, tab@socaccionistas, organismos
de control y otros interesados.

Para la organizacién resulta muy conveniente camarun mecanismo que
permita conocer la opinion de los clientes aceraird producto o servicio, de
manera que se puedan atender sus sugerenciassfacgatisus necesidades y
requerimientos. Asi también, para obtener inforgraale los proveedores que
contribuya a mejorar un producto o servicio.

Por otra parte, la organizacion debe poder comuaidas accionistas acerca
de la situacion actual, ademas de brindar a losansmos de control la
informacion requerida para su respectiva reviskymo menos importante, a

posibles inversionistas.

Algunos medios de comunicacion que la entidad pesdelear son: manuales
de procedimientos, politicas, codigos de ética,neimg, comunicados, videos,

expresion verbal y la actuacion de la direccion.
2.2.5. Supervision y monitoreo

El proceso de supervision asegura que el contteirin continta funcionando
adecuadamente. Este proceso comprende la evaluyagidparte de empleados de
nivel adecuado, de la manera en que se ha diseftmaontroles, de su
funcionamiento, y de la manera en que se adoptaméalidas necesarias. (Coopers
& Lybrand, 1997, p.94).
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La supervision puede realizarse de dos formas: angsli actividades de
monitoreo ongoing o evaluaciones puntuales. Ambacamsmos pueden ser
implementados por la administracion para asegarafitacia del control interno, sin
embargo la aplicacién de la primera en mayor meglidficacia hara que la segunda

sea menos necesaria.

Figura 6. Componentes del Control Interno: Supervign y Monitoreo

Fuente:Coopers & Lybrand. (1997).os Nuevos Conceptos del Control Interno
(Informe COSO)

2.2.5.1.Actividades de monitoreo ongoing:

Existe una variedad de actividades que permitearsigar la eficacia del control
interno en el diario vivir de la organizacion. Algps ejemplos de monitoreo ongoing

son:

» Integrar los informes de gestion con los informearfcieros y empleandolos en
la administracion de las operaciones en forma ooaticontribuira a detectar las

desviaciones o errores en los resultados previstos.
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= A través de comunicaciones envidadas por terceeopuede conocer si la
informacion interna de la organizacion es corrgatefleja la realidad o a su vez
problemas existentes.

= Una estructura organizacional y actividades de rsigién adecuadas ayudan a
conocer la eficiencia de los controles y a idetdifideficiencias.

» Realizar comparaciones entre los registros y losteos de bienes fisicos
permiten conocer diferencias que deberan ser apast

= Las recomendaciones recibidas tanto por auditorgsnios y externos sobre
como fortalecer el control interno, pueden conirilen el monitoreo de las
actividades de la organizacion.

= Con seminarios de formacion, reuniones de plamificay otras que involucren
la participacion del personal, la administracioeqgiel obtener informacion acerca
de la eficacia de los controles.

= La revision del cumplimiento del codigo de ética ldeentidad por todo el
personal podria efectuarse periédicamente por pakrsompetente o un auditor

interno.

2.2.5.2.Evaluaciones puntuales:

Se trata de evaluaciones especificas a determiramidsoles que necesitan o
requieren una evaluacidon, debido a que éstos seemjesobre actividades que
presentan una alta probabilidad de riesgos.

El alcance y la frecuencia como se lleven a catas evaluaciones dependera de
la dimension de los riesgos que se controlan yadeportancia de los controles que

se aplican para reducirlos.

Los responsables de evaluar el control interno lesnauditores internos, sin
embargo las opiniones de un auditor externo puederdar a la direccion a
considerar algunos aspectos para mejorar su dfiaie®@curre también que las
evaluaciones suelen tratarse como autoevaluaciqnesson efectuadas por los

responsables de una unidad o actividad.
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Para el proceso de evaluacion del control inteslaexesario que el evaluador
tenga un claro conocimiento de las actividadesadentidad y de cada uno de los
componentes del control interno. Primero sera mewesonocer su disefio para
posteriormente aplicar pruebas que permitan ideatisu funcionamiento real, con
el fin de determinar la seguridad razonable quepgmmona con respecto al

cumplimiento de los objetivos.
2.2.5.3.Comunicacién de deficiencias:

Las deficiencias detectadas, una vez aplicadoprimsedimientos mencionados
en los anteriores apartados, deben ser comunicagatunamente al personal
responsable de la unidad o actividad, y éste aeguinformara del hecho a las

autoridades correspondientes para que se tomemeldislas correctivas necesarias.

En el componente informacién y comunicacién se sagrain los aspectos
relacionados con la comunicacion de la informac@avante que debe llegar a cada

nivel de la organizacion.

2.3.Relacién entre objetivos y componentes
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Figura 7. Relacion entre Objetivos y Componentes

Fuente:Coopers & Lybrand. (1997).os Nuevos Conceptos del Control Interno
(Informe COSO)
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La relacion existente entre objetivos y componemiesel modelo COSO, es
directa puesto que los componentes se constituydseequerimientos que necesita
la organizacién para alcanzar lo que desea, es ldsabbjetivos. La relacion puede

representarse en una matriz tridimensional, commusestra en la figura 7.

Como se observa en la figura 7 los objetivos dedanizacion se representan en
columnas, los componentes del control interno gesentan en filas y las unidades

o actividades de la entidad estan representadastercera dimension.

La figura 7 permite ademds, observar que los cowaponentes del control
interno son imprescindibles para conseguir los tolgje de la entidad, que los
objetivos estan presentes en cada componente, yapaela organizaciéon en su

conjunto o para cada una de sus partes, el conteoho es esencial.
2.4.Eficacia del control interno

El control interno se considera eficaz si proparai@ la administracion de la

organizacion una seguridad razonable sobre logesitgs aspectos:

» Los objetivos operacionales se estan cumpliendmepazo oportuno.
= Los estados financieros son confiables.
= Las leyes y regulaciones relativas al giro del oego se cumplen

adecuadamente.

“Mientras el control interno es un proceso, suagfia es un estado o condicién

del proceso en un momento dado”. (Coopers & Lybra@d7, p.25).

La eficacia del control interno no esta unicameeakacionada con el logro de los
objetivos de la entidad, sino también con el funamiento de cada uno de los cinco

componentes, pues existe una relacion e influatiata entre éstos.

2.5.Principios del Control Interno

» |gualdad: el control interno debe vigilar que las actividade la organizacién se
encuentren orientadas hacia el interés generalpart@ular.

= Moralidad: las operaciones se deben llevar a cabo teniendoenta la ética y

moral, ademas de observar las normas aplicab&esrgdnizacion.
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» Eficiencia: vigila que el suministro de bienes y serviciosraaice al minimo
costo, observando la calidad, con maxima eficienciaso de los recursos
disponibles.

= Economia:vela porque la asignacién de recursos se efectifereion de los
objetivos y metas de la entidad.

= Celeridad’: se debe controlar la capacidad que tiene la argeidin para dar
respuesta oportuna en lo relacionado a su compatenc

» |Imparcialidad: consiste en generar la mayor transparencia eaclagdades y
actuaciones de la organizacion.

» Publicidad: debe existir informacion sobre el control intemdacilitarse la
misma.

» Valoracion de los costos ambientalés:entidad debe tener en cuenta el impacto

ambiental negativo de sus actividades y redugirieino al minimo.

2.6.Funciones y Responsabilidades de Control Inteon

Todo el personal de la entidad interviene en ekiimamiento del control
interno, pero dependiendo de sus actividades yonsspilidades sus funciones

varian. Estas se explican a continuacion:
2.6.1. Direccién

La direccion o administracion es la maxima respolessobre el control interno.
Entre los aspectos mas relevantes estan el aseguenbiente de control positivo,
pues es quien determina en tono ético de la orgeidiz y a su vez influencia con su

comportamiento sobre el personal.

La administracion debe velar por el funcionamiesiéotodos los componentes,
estableciendo conjuntamente con los altos mandsspiincipios y politicas que
constituyen la base del control interno. Es impagdambién que la administracion
conozca acerca de los controles que efectian lestisios de cada area, ya que esto

enriguecera sus conocimientos acerca del conterino.

3 Celeridad: prontitud, rapidez, velocidad. (Dicacn de la Real Academia Espafiola).
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Cada director de area sera responsable por elestalento de procedimientos
de control interno en su unidad, pero la udltimapoesabilidad es de la

administracion.
2.6.2. Directivos financieros

Los directivos financieros son responsables pamfamacion financiera que la
entidad genera entorno a sus actividades. Son neabples de la elaboracion de

presupuestos y planes financieros y de vigilarusapdimiento.

Su papel en el control interno se centra en lagiaation a la hora de establecer
los objetivos organizacionales y las estrategiaseleanalisis de los riesgos de su

unidad, y en la toma de decisiones.

Ademas, en forma particular, son responsables égepir e implementar
medidas que permitan detectar informacién finaacigaudulenta, acciones que

forman parte del control interno.
2.6.3. Consejo de administracion

Su principal funcién es gobernar, orientar y cdatréodas las actividades de la
organizacién. El Consejo elige y nombra a la did@co administracién, por cuanto,
es quien establece las expectativas del entorn@odérol, ademas de ejercer

supervision para vigilar su desempefio y aspecltasvas al control interno.
2.6.4. Comité de auditoria

Tiene autoridad para cuestionar a la administracidcerca de sus
responsabilidades relativas a la informacion fimenacy para asegurarse que se
tomen las medidas correctivas necesarias cuandel ses0. Ademas, es capaz de
identificar situaciones no favorables y casos desiéh del control interno. Su

presencia fortalece el control interno.
2.6.5. Auditores internos

Los auditores internos son responsables de laasialudel control interno y de

las mejoras que deban realizarse, de manera quefmea. Estos no pueden
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mantener ninguna relacion con las actividades quditaan, debiendo guardar
independencia en el desarrollo de su trabajo; aslemnadeben estar obligados a

subordinar su juicio al de otros relacionados eooryjanizacion.
2.6.6. Otro personal de la entidad

Todo el personal de la entidad participa y tierspoesabilidad sobre el control
interno, por lo cual es importante que se defirafodna clara, sus funciones y que

éstas sean comunicadas.

El personal puede generar informacién Gtil pareoakrol interno, por lo que es
necesario que sus actividades sean realizadasroha feficiente. Por otra parte,
resulta conveniente, que el personal con conoctwserde infracciones o

irregularidades por parte de sus comparieros, caqueniel hecho a los superiores.
2.6.7. Auditores externos

Se constituyen en los terceros ajenos a la entaad un papel de gran
importancia en el cumplimiento de los objetivosep@aportan un criterio objetivo e

independiente acerca de lo que sucede en la oeagadiz

En el desarrollo de su trabajo, es necesario qugatamplio conocimiento sobre

el control interno, pues esto le permitira plamifisus actividades.

En una auditoria de estados financieros, los awditexternos fortalecen la
seguridad razonable que proporciona el controtniet@cerca de la confiabilidad de

la informacion.

El trabajo del auditor externo no se centra eroatrol interno, sin embargo, si
emite conclusiones acerca de las deficiencias sjigepéesenta y recomendaciones de
mejora que la administracion decide aplicar o nienaas de emitir las conclusiones
del analisis realizado y las recomendaciones ecabdes la consecucion de objetivos,
contribuyendo asi, con informacion utii a la admstiEcion sobre sus

responsabilidades entorno al control interno.
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2.6.8. Legisladores y organismos de control

Estas entidades pueden influir en el control iriey@a a través de la emision de
leyes o regulaciones que los obliguen a estabtecerl ejerciendo control en el
funcionamiento de sus actividades, y la postenmis®n de recomendaciones para

el mejoramiento de una situacion actual y del amterno.
2.6.9. Terceros relacionados con la entidad

La contribucion de terceros relacionados se encahmdgia la consecucion de los

objetivos.

Los clientes, proveedores y otros terceros puedgpopcionar informacion a la
entidad que sea Util para el control interno y datividades de control, asi por
ejemplo: los clientes pueden comunicar sobre laad| el tiempo de entrega, y
contribuir con mejoras para los productos o sewsicietc.; por otra parte, los
proveedores colaboran en la conciliacion de satldosnercaderia, informan sobre

pedidos y entregas, y facturas emitidas, etc.

2.6.10.Analistas financieros, agencias de calificacién dealores y medios de

comunicacion

Estas partes realizan investigaciones sobre laglagles que interesan a
inversionistas. Estas investigaciones, permitea adiministracion conocer el punto
de vista de terceros acerca del desempefio de dmipagion y de los riesgos que
pueden presentarse. La administracion deberiazartilesta informacion para
implementar mejoras en el control interno, de forgue se alcance su maxima

eficacia.
2.7 .Limitaciones del Control Interno

Al control interno no se lo puede considerar conma @arantia de que la
organizaciéon alcanzara sus objetivos, ya que Urgngnproporciona una seguridad

razonable con respecto al tema, debido a ciertagtiones inherentes que presenta.
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El juicio humano es un factor determinante en ekienamiento del control
interno, pues puede verse afectado en su eficigletimo a una toma de decisiones

errénea.

Las principales decisiones que pueden afectar mralointerno basadas en el

juicio humano son:

= Disfunciones del sistema: el control interno poddacontrarse disefiado
adecuadamente, sin embargo pueden fallar, debidoraaes por parte del
personal, a una mala comprension, a la fatiga areno, a la falta de
concentracion, entre otros aspectos.

= Omision de los controles por la administracion: fefiere a la omision de
politicas o procedimientos establecidos con fimalab ilegitimas, con animo de
lucro personal o para mejorar la presentacion d&tlecion financiera o para
disimular el incumplimiento de obligaciones legale€Coopers & Lybrand,
1997, p.109).

= Confabulacion: cuando el personal o terceros stabalan para llevar a cabo un
fraude o robo, la informacién puede verse alterdelananera que el control
interno no detecte el hecho.

» Relacion coste/beneficio: la organizacion, previa amplantacion de controles,
debe considerar los costos en que se incurriri@alizar si el beneficio de éstos
seria significativo. Generalmente, el costo puesterchinarse facilmente, pero el
beneficio resulta mas complejo de determinarsestpugue en ocasiones suele
tratarse el mismo con subjetividad, sin embarggadria analizar el efecto

financiero u operativo que proporcionaria a ladadi

2.8.Clases de Control Interno

2.8.1. Control interno administrativo

Se trata de un conjunto de principios, reglas, d&omehtos, acciones,
mecanismos, instrumentos y procedimientos adoptguws una organizacion,
constituyéndose en un medio para llevar a cabtutasones administrativas, que le

permitan alcanzar sus objetivos, contar con laadpd de respuesta adecuada para
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atender las necesidades del publico en generakpgctos relacionados con la

autorizacion de transacciones por parte de la astranion.
2.8.2. Control interno contable

Consiste en un conjunto de medidas que incorpoeniaad, referentes a la
proteccion de activos y a la confiabilidad de I[Bimacion contable y financiera,
desde sus registros. Se entiende que esta dispaealdetectar errores o fraudes en
el manejo de la informacion, y a su vez, para asegjue la misma sea obtenida de
fuentes fidedignas, sea elaborada acorde con loxipos de contabilidad
generalmente aceptados, las normas internaciodalesontabilidad y las normas

internacionales de informacion financiera, y seawnicada oportunamente.
2.9.Evaluacion del Control Interno

La evaluacién del control interno consiste en umpae@acion del auditor

debidamente fundamentada, acerca de su funcionemyiefectividad.

Para la evaluacion se emplean diversos métodos sguanencionaran a

continuacion:
2.9.1. Método de cuestionario

Consiste en elaborar cuestionarios con una seripreiguntas con el fin de
investigar como funciona el control interno y coswllevan a cabo los controles

sobre las operaciones o transacciones.

Los cuestionarios son elaborados por el auditoebedhn ser contestados por el
personal responsable del area, unidad o proces@sjaebajo examen, por cuanto
son quienes tienen mayor conocimiento acerca dedagidades que se llevan a

cabo y de las normas que se han establecido pajacicion.

Las preguntas deben ser especificas y deberanesstaciadas con el objetivo
de obtener respuestas cerradas, tales como Si,NMo (0o aplica). Sera importante

ademas, que se encuentren formuladas de maneraingueespuesta afirmativa
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sefale un aspecto positivo, una fortaleza del obitterno, y que una respuesta

negativa indique una debilidad en el mismo y potdan aspecto critico.

Las respuestas obtenidas deberan ser validadasoparal el auditor tendra que
reunir evidencia suficiente y competente y en adguoasos documentos que las

respalden.
A continuacion se observa un ejemplo:
Cuadro 1

Cuestionario de Control Interno

AUDITORES ANDINOS LTDA.
Auditores y Consultores Empresariales
CUESTIONARIO DE CONTROL INTERNO DE DISPONIBLE

CLIENTE: AUDITORIA A:
OFIMUEBLES LTDA. Diciembre 31 de 2.00A
No. PREGUNTAS SI | NO | N/A | OBSERVACIONES

1 | Las entradas de disponible se controlé
mediante prenumeracion, relacion de
cobros etc.?

2 | Los ingresos por aprovechamientos se
reportan en forma oportuna a
contabilidad?

3 | Los ingresos diarios de disponible se
depositan a primera hora del siguiente
dia habil en la misma especie recibida

4 | Todos los egresos de disponible se
realizan por medio de cheque?

5 | Los giros de disponible se hacen
siempre a nombre del primer
beneficiario y se prohibe el giro al

portador?

ContinUa ee——p
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6 | El giro de fondos por cheque se hace
con restricciones como de paguese al
primer beneficiario, para depositar en
cuenta solamente?

7 | Las cuentas bancarias son conciliadas
forma mensual y se realizan los ajuste
necesarios al mes siguiente?

8 | Los cheques se giran usando como
minimo dos firmas?

9 | Los dineros en poder de la empresa s
mantienen en caja fuerte?

10 | Los talonarios de cheques y su secuencia
numeérica son controlados por la persona
responsable?

11 | Los soportes que respaldan el giro de
cheques se anulan con un sello de
Pagado donde se describa el nimero
cheque y cuenta?

12 | Las trasferencias de fondos entre un
banco y otro quedan debidamente
documentadas con las respectivas
autorizaciones?

13 | Se prohibe fraccionar facturas?

FuenteMétodos para documentar el conocimiento del conirigrna Consultado el
3 de enero de 2015 en http://fccea.unicauca.edldéyarf/tgarfse90.html

2.9.2. Método descriptivo o0 narrativo

“Consiste en la descripcion detallada de los proceditos mas importantes y
las caracteristicas del sistema que se esta edaluastas explicaciones se refieren a
funciones, procedimientos, registros, formulariogychivo, empleados vy
departamentos que intervienen en el sistema”. (@lonta General del Estado, 2001,
p.58).
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La descripcion debe realizarse en una narrativapginiones subjetivas ni de
forma aislada. Esta debe contener todo aquellsqueaya podido obtener a través

de la observacion directa o de entrevistas a parsiena entidad.
A continuacion se muestra un ejemplo:
Compaiiia de Transporte Escolar Transturisnal S.A
Entrevista
Narrativa
Entrevistado: Rebeca Lozano
Cargo: Contadora

El dia 13 de Abril de 2011, siendo las dos derdetge procedio a realizar una
entrevista a la Sefiorita Rebeca Lozano, Contaderta €Comparfiia de Transporte
Escolar TRANSTURISNAL S.A, con el objetivo de obgeninformacion
indispensable que permita conocer el ciclo contalfileanciero que se lleva a cabo a
fin de desarrollar posteriormente una auditoriarfoiera a los Estados Financieros

del ejercicio econémico 2010.

Todo el proceso del ciclo contable lo lleva a ceEb@ontadora de la Compaiiia,
es decir los registros contables de todas las dcaimes que se generan, su
respectiva mayorizacion, para posteriormente etabos estados financieros. Para
el manejo y registro de la informacion se manejasistema contable adaptado de
propiedad de la Cooperativa de Vivienda 9 de Dibiendenominado GUBI, el
mismo gue se encuentra obsoleto, pero continuasgmgdbse al no poder adquirir un

sistema propio.

La Compafiia elabora los estados financieros apegénd los Principios de
Contabilidad Generalmente Aceptados y a las Noibcastorianas de Contabilidad,
pues por ser una Compafiia pequefia no se implementanlas Normas

Internacionales de Informacién Financiera.
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Con respecto al manejo de la cuenta Bancos, sejanan& cuenta corriente en
el Banco Procredit, por lo que poseen una chequmrda que realizan los pagos a
los accionistas por concepto de la prestacion desswicios, asi como también a
proveedores de los articulos que constituyen @ntario. Previo a la emisién de un
cheque éste debe ser autorizado por el Gerentedbgrieresidente de la Compaiiia,

haciendo constar sus firmas.

Las relaciones comerciales que lleva a cabo la @émonsisten en la venta de
llantas y pastillas de frenos. Estas se encueritnicamente a disposicion de los
accionistas, razon por la cual el inventario desatticulos es minimo. La venta se
realiza a contado y a crédito personal de maxie® rireses, descontandose el valor
correspondiente del rol de pagos u orden de pagosquemite a cada socio por
concepto del servicio prestado al Consejo Nacidadtlectricidad, Empresa Publica
Metropolitana de Agua Potable y Saneamiento y pgasadas por la Compaiiia a

través de licitaciones.

La Comparfiia ha establecido el cobro de cuotas andsra cada uno de los
accionistas de forma mensual, constituyéndose aomogreso. Para el afio 2010, el
valor de esta cuota era de USD $ 20,00 y parackafil es de USD $ 25,00. Las

decisiones de incremento de este valor correspaadunta de Accionistas.

La Junta de Accionistas toma decisiones sobre partieion de utilidades y
reservas. Con respecto a las utilidades se deicatas se van a acumular o si seran
repartidas entre sus accionistas como dividendoBreSreservas, la Compariia ha
establecido un diez por ciento de las utilidadea paserva legal y la misma no debe
exceder del cincuenta por ciento del capital sodiambién se ha establecido un

cinco por ciento sobre utilidades por conceptoedenva facultativa.

La Compaiiia participa en concursos de subastacpipiir medio del Instituto
Nacional de Compras Publicas, ya que es una satiesgerita como proveedores del
Estado, obteniendo asi recorridos en diferenteislagldgs e instituciones para sus

accionistas.

La entrevista concluyd a las tres de la tardesfe&iendo las necesidades de

nuestro equipo de trabajo, asi como del cliente.



55

2.9.3. Método gréfico o flujogramas

Consiste en describir objetivamente la estructugarica de las areas o unidades
relacionadas con el trabajo de auditoria, asi ctambién de los procedimientos a
través de sus distintos departamentos o actividéd@estraloria General del Estado,
2001).

Describe a través de cuadros y gréficos, el flejdad operaciones que efectua la

organizacién para llevar a cabo sus actividades.

Este método permite detectar, con mayor facilidael atros métodos, los puntos

de control o aquellos en los que existe ausenciasd@ismos.
Puede observarse un ejemplo en la figura 27.
2.9.4. Método mixto

Puede darse el caso en que se emplee mas de wiprpéra la evaluacion del
control interno, lo que hara que ésta sea maeafei Pueden combinarse dos de los

métodos analizados anteriormente o incluso los tres

2.9.5. Listas de verificacion

Consiste en un método de verificacion de las aldoes, registros, formularios,
herramientas, recursos y demas aspectos que ertervien la organizacion, en el
proceso o sistema, que sirvan de evidencia de apdgs registros relativos a la

conduccién o resultados de la auditoria.

El formato de la lista de verificacion dependerdespretende usarlo como una
ayuda de memoria o como parte de los registrosidiégoaia, mostrando el alcance y
comportamiento o desarrollo de la misma. Lo primgroede consistir solo en
topicos generales a ser cubiertos durante la aiajitmientras que el ultimo, puede
ser un cuestionario extensivo y detallado en el seiaegistre detalles de ejemplos,

muestras y respuestas a las preguntas.

En cuanto al contenido de una lista de verificac®m deben considerar los

siguientes aspectos cuando se audite cualquieedgiroento o area geografica:
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Disponibilidad de los procedimientos e instruccede trabajo;

La autorizacion, emision y control de las modifioaes de los procedimientos,
instrucciones de trabajo y documentos asociados;

El entrenamiento/experiencia/cualificaciones despeal que ejecuta trabajos en
el area y su entendimiento de los procedimientas @jlos requieren para su
aplicacion;

La efectiva y correcta implantacion y empleo degaxcedimientos;

La calibracion y control de los equipos (donde spierido y que afecte a la
calidad del producto);

La total y correcta distribucion y uso de los doeantos y formas;

El correcto archivo de los documentos, formas gtegistros de calidad y su
mantenimiento para asegurar su recuperacion. fsastey Calidad Total.com,
2012).

A continuacion se observa un ejemplo:

Cuadro 2

Lista de Verificacion

AREA AUDITADA: | RESPONSABLE: | FECHA INICIO/HR: FECHA FINAL/HR:
Compras Marisol Hernandez 01/Sep/2011; 16:00 hrs 03/Sep/2011; 18:00 hrs
OBJETIVO:
Auditar el proceso de Compras con los requerimgedenacuerdo a las Matriz de Procesos 20.44TS
ALCANCE:
Auditoria de Procesos y del sobre el estandar IE11:2008
ESTANDAR: MANUAL: PROCEDIMIENTO: OTROS:
1SO:9001:2008 Manual de Calidad| CO-004P, CO-006P, CO-01R
AUDITOR LIDER: AUDITOR: AUDITOR: AUDITORIA NO:
Hugo Ortiz Primera auditoria
No | REF PREGUNTA CUMPLE CUII:III?’LE NA | OBSERVACIONES
0 | 4.1 | Describeme cual es tu proceso, entradas y salidas?
1 | 4.1 | Conoces el Manual de Calidad?
2 | 4.1 | Conoces su ubicacién?
3 | 4.1 | Conoces los procedimientos que aplican para tugRig
4| ao Utilizas instrucciones de trabajo para cumplir tom
labores?

Contin (| gue—-
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Manejas algunos otros registros para realizaatajp?

5142 Muéstremelos
6 | 4.2 | setienen debidamente identificados?
71 a2 Como controlas tus documentos y/o registros que

"~ | generas?

8 | 5.2 | Conoces cuales son los requerimientos del cliente?
Que haces cuando alguna pieza no cumple con eso
9| 52 o
requerimientos? Esta documentado este proceso?
Llevas un control sobre este incumplimiento? Como
10| 5.2
controlas?
11| 53 Conoces la Politica de Calidad ? (También el paidsor]

"~ | que esta bajo tu mando)

De que manera tu trabajo cumple con la Politica de
12| 53 h

Calidad?

Manejas algun proceso o procedimiento para la
13| 5.6 : . ;

retroalimentacion del cliente?
14| 56 De acuerdo a la retroalimentacion por parte dehtd,

"~ | utilizas esta retroalimentacién para realizas nasfr

Tienes algun entrenamiento para realizar tu tr&bajo
15| 6.2 | Muéstramelo. (También el personal que esta bajo tu
mando)
Tienes determinados cuales son los requerimientos
16 | 7.2 | especificados por el cliente incluyendo actividadies
entrega y post entrega? Esta documentado?
Tienes determinados requerimientos no especificad
17 | 7.2 | por el cliente pero si necesarios para algin uso
intencionado? Esta documentado?
Tienes determinados los arreglos para la comurdicac
efectiva con los clientes en las cuestiones de
18] 7.2 informacion del producto, ordenes, contratos,

"~ | modificaciones de ordenes y contratos,
retroalimentacion del cliente y quejas? Esta
documentado?

Tienen algln proceso de compras que se asegufas
19| 7.4 | productos comprados y los servicios sean conforme
los requerimientos de compras?
Los proveedores son evaluados y seleccionados de
20| 7.4 |acuerdo a sus habilidades de surtir productoswcees
gue cumplan con los requerimientos de la empresa?
Los proveedores son evaluados y monitoreados
21| 7.4 L . - -
periédicamente? Muéstrame una evidencia.
Te aseguras de alguna manera que los requerimient
22| 7.4 | especificos de compras sean los adecuados antes d
tener contacto con el proveedor?
Cuando van a comprar algin material nuevo, tienen
23| 7.4 | algin documento en donde se diga que ya esta ajorq
de acuerdo a sus requerimientos?
Hay algun documento que explique el proceso de la;
24| 7.4 | autorizaciones de los productos o materiales redpsst
los productos o materiales requeridos?
Tienes algun proceso o procedimiento de inspeggr]
25| 7.4 e O -
verificacion del producto comprado? Muéstramelo.
26 | 7.5 | Manejas algin plan de trabajo?
Tienes las herramientas adecuadas para cumpliuco
27| 75 .
trabajo?
28| 75 Cémo te aseguras que las herramientas estén
"~ | debidamente calibradas?
29| 7.5 | Controlas tu producto recibido? Como?
30| 7.5 | Tienes identificados tus productos? Como lo coas®!
Tienes algun control para medir las caracteristiehs
31| 8.2 | producto y verificar que ya se cumplieron con los
requerimientos?
Tienes algun control que sirva para medir la satsén
32| 8.2 | delcliente? Como encuestas, opiniones, garantias,
calidad en la entrega, etc.
33| 8.3 | Cémo controlas tu producto No Conforme?
34| 83

Llevas registros de eso?

Contin (| gue—-
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Conoces el procedimiento para el control de Praduci

35| 83 No Conforme?

36 | 8.5 | Tienes algiin control que sirva para mejorar elgso@
Manejas algun sistema de Acciones Correctivas o

37| 85 -

Preventivas?

Fuentelista de VerificacionConsultado el 3 de enero de 2015 en
http://www.sistemasycalidadtotal.com/wp-contentdapls/2012/01/Lista-de-

Verificacion-Depto-Compras.pdf

2.9.6. Matriz de riesgos

Una matriz de riesgo constituye una herramientacoetrol y de gestion
normalmente utilizada para identificar las actidies (procesos y productos) mas
importantes de una empresa, el tipo y nivel dggagsnherentes a estas actividades y
los factores exdgenos y endogenos relacionadosestos riesgos (factores de
riesgo). Igualmente, una matriz de riesgo permueluar la efectividad de una
adecuada gestion y administracion de los riesg@néieros que pudieran impactar

los resultados y por ende al logro de los objetd@msina organizacion.

La matriz debe ser una herramienta flexible queid@nte los procesos y evallue
de manera integral el riesgo de una instituciOpawdir de los cuales se realiza un
diagndstico objetivo de la situacién global de gesde una entidad. Exige la
participacion activa de las unidades de negocipsrativas y funcionales en la
definicion de la estrategia institucional de riesigola empresa. Una efectiva matriz
de riesgo permite hacer comparaciones objetiva® gmbyectos, areas, productos,
procesos o actividades. Todo ello constituye urmdepgonceptual y funcional de un
efectivo Sistema Integral de Gestion de Riesggweh, p.2).

Los elementos que se consideran en el disefio deatna de riesgo son:

1. A partir de los objetivos estratégicos y plan dgawgos, la administracion de
riesgos debe desarrollar un proceso para la “iieation” de las actividades
principales y los riesgos a los cuales estan exasies

2. Consecuentemente, una vez establecidas todas tasdamtes, se deben
identificar las fuentes o factores que intervieaarsu manifestacion y severidad,

es decir los llamados “factores de riesgo o riesgberentes”. El riesgo
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inherente es intrinseco a toda actividad, surda dgposicion y la incertidumbre
de probables eventos o cambios en las condicicglesedocio o de la economia
gue puedan impactar una actividad.

. El siguiente paso consiste en determinar la “pritidald” de que el riesgo ocurra
y un célculo de los efectos potenciales sobre pitalao las utilidades de la
entidad. La valorizacion del riesgo implica un &ial conjunto de la
probabilidad de ocurrencia y el efecto en los tadols; puede efectuarse en
términos cualitativos 0 cuantitativos, dependiende la importancia o
disponibilidad de informacion; en términos de costtbmplejidad la evaluacion

cualitativa es la mas sencilla y econémica.

La valorizacion consiste en asignar a los riesgdificaciones dentro de un
rango, que podria ser por ejemplo de 1 a 5 (inigmnite (1), baja (2), media (3),
moderada (4) o alta (5)), dependiendo de la corolinaentre impacto y
probabilidad. En la siguiente grafica se puede mbsain ejemplo de esquema
de valorizacion de riesgo en funcion de la proliddd e impacto de tipo

numeérico con escala:

o) L- .5 <
— ;
O
< ' :
Q. |[Medio 3 3 S
=
Bajo 1
Bajo Medio Alto
FRECUENCIA O PROBABILIDAD DE
OCURRENCIA

Figura 8. Valoracion de riesgo inherente

Fuente: SigwekMatriz de Riesgo, Evaluacion y Gestion de RiesGosisultado

el 1 de febrero de 2015 en http://www.sigweb.clibtbca/MatrizdeRiesgo.pdf
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En otros modelos los riesgos pueden clasificarsacderdo con una escala

de colores, asi:

Frecuencia
media alta

baja

bajo medio alto

v

Impacto

Figura 9. Matriz de Riesgo
Fuente: Rosales, A. (201Z)onsideraciones sobre Riesgo Ledabnsultado el 1 de
febrero de 2015 en http://alegria-rosales.blogspot/2012/05/consideraciones-
sobre-riesgo-legal.html

4. Una vez que los riesgos han sido valorizados seefdeoa evaluar la “calidad de
la gestion”, a fin de determinar cuan eficaceslesrtontroles establecidos por la
empresa para mitigar los riesgos identificados.

5. Finalmente, se calcula el “riesgo neto o residuglie resulta de la relacion entre
el grado de manifestacion de los riesgos inhergntegestion de mitigacién de
riesgos establecida por la administracion. A paltir analisis y determinacion
del riesgo residual los administradores pueden rtodegisiones como la de
continuar o abandonar la actividad dependiendontkel de riesgos; fortalecer
controles o implantar nuevos controles; o finalregpodrian tomar posiciones
de cobertura, contratando por ejemplo pélizas dpiree Esta decision esta

delimitada a un analisis de costo beneficio y wegsigweb, p.3).

A continuacién se observa un ejemplo:



Cuadro 3

Matriz de Riesgo Inventarios — Costo de Ventas

RIESGO RIESGO DE RIESGO
CONTROL INHERENTE CONTROL COMBINADO
COMPONENTE OBSERVACIONES RIESGO ENFOQUE PRINCIPALES
) o|Q] olo Q]| olo Q] o PRUEBAS
sI [No DESCRIPCION Flel 2518 21512 2
<< s m| < s m| < s [ea)
Evaluar la planificacion del
Sustantivo |inventario fisico, observar
No existe restriccion de la toma de inventario fisico
acceso fisico al area de )
roduccion, en la que también | X Los camiones se pesan en Sustraccion de inventario X X X Evaluar controles de
ge almacen’a mattgria rima béascula seguridad de entraday
ducto terminad P y Control salida de las instalaciones
producto terminado. ejercidos por el personal
INVENTARIOS - de guardiania de la
COSTO DE empresa.
VENTAS
Los consumos de MP en el
proceso productivo se realizan Los consumos de MP se Verificar que se concilien
sin efectuar previamente el validan mensualmente con Consumos no mensualmente los reportes
Requerimiento de Materiales . registrados, por lo tanto de la balanza de
. X reporte de balanza; esta - X X X Control )
a pesar de que existe balanza registra toda la costo de produccion produccién con los
planficacién de produccion. nza reg ) reducido consumos emitidos por el
L materia prima consumida. )
Estos requerimientos se sistema contable
realizan al final de cada turno.

Fuente: www.dspace.espol.edulatrices de Riesgo y Plan de Auditar@onsultado el 1 de febrero de 2015 en
http://www.dspace.espol.edu.ec/bitstream/12345@F8H1/5/5%20CAP%2011%20MATRICES%20DE%20RIESGO %20 YRIPAN%20DE
%20AUDITORIA.xIs

61
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2.9.7. Manual de referencia

Es un instrumento disefiado por COSO para evalgaadiavidades de control y
valorar los riegos en la organizacion, que sirve@derramienta de soporte para el

evaluador.
Cuadro 4

Modelo del Manual de Referencia

MANUAL DE REFERENCIA

ACTIVIDAD: (detalle de la actividad)

PUNTOS A ENFOCAR
POR ACCIONES /
OBJETIVOS O,F.C RIESGOS ACTIVIDADES DE
CONTROL
Objetivo  que| Indica el tipo de Descripcion del Son las actividades ce
persigue en Ig objetivo qgue| riesgo al que s( control especificas que
entidad corresponde: expone a lg deben ser evaluadas |o
mediante la entidad si no se h| implementadas. Su
implementacion| O=Operaciones | implementado ¢ implementacion (¢
de acciones Y F=Reportes no estan er funcionamiento  permitira
actividades de Financieros funcionamiento | que se obtengan los
control C=Cumplimiento | las actividades d{ objetivos y se eviten los
control. riesgos.

Fuente: Moncayo, M. (2011Manual de referencia de control interno para la
administracion de proyectos sociales del Centré\deyo Social Municipal del

Canton Loja

“Como se puede observar, esta relacidbn no es n&sima matriz denominada
Manual de Referencia, este manual se elaborarauecioh de las actividades
institucionales, cada actividad tiene objetivos quesden ser de operaciones,
financieros o de cumplimiento. ElI cumplimiento dabjetivo tiene un riesgo
inherente por lo que se debe establecer las aatigglde control para mitigarlos”.
(Moncayo, M., 2011, p.65).

A continuacion se observa un ejemplo:
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Cuadro 5

Manual de Referencia para el CASMUL

CICLO TRANSACCIONAL: REMUNERACIONES

ACTIVIDAD: NOMINA

OBJETIVOS O-F-C RIESGOS PUNTOS A ENFOCAR
POR ACCIONES /
ACTIVIDADES

1. Asegurarse que la La remuneracion Revisar que en los roles de

remuneracion de O-F-C | no es calculada enpago la remuneracion

los servidores se funcion de lo| corresponda a la establecida

cancele de establecido en elen el contrato.

acuerdo a I contrato de trabajo

establecido en el Revisar que el personal

contrato de contratado bajo la modalidad

trabajo. de tiempo parcial reciba la

remuneracion en funcion de
las horas efectivamente

laboradas.
Se realizan Verificar que los descuentos
descuentos nocorrespondan estrictamente a
autorizados. los permitidos por la Ley.

Las transferenciasComprobar que los valores
de sueldos no sontransferidos por concepto de
realizadas a lassueldos correspondan a los
cuentas bancariasmontos calculados en el rol de
de los beneficiarios. pagos, asi como también que
las cuentas bancarias
correspondan a los empleados

de la entidad.

2. Asegurarse que Las unidades Comprobar que las horas
el pago de horas O-F-C | administrativas suplementarias y
suplementarias solicitan el pago de complementarias sean
y horas canceladas por necesidad

suplementarias  yinstitucional previo informe
. extraordinarias sin del coordinador de la unidad
se realicen o - H

la autorizacién de solicitante 'y con la

unicamente pof la Presidencia. aprobacion de la presidena
necesidades del CASMUL.

institucionales.

extraordinarias

a

CoNntin (] gue—
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Asegurarse que el Personal no Comprobar que se hayan

acceso al médulo O-C | autorizado puedeestablecido los  permisos

de talento tener acceso a laadecuados para acceder a la

humano/néminas informacion. informacion dependiendo del

del personal, se nivel de responsabilidad de

encuentre cada funcionario.

restringido al

personal N Comprobar que las claves de

autorizado. acceso al sistema informatico
sean cambiadas
frecuentemente.

Fuente: Moncayo, M. (2011Manual de referencia de control interno para la

administracion de proyectos sociales del Centré\deyo Social Municipal del

Canton Loja
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CAPITULO Il
MODELO COSO ERM

En este capitulo se va a conocer y entender eeptmde la gestion de riesgos y
aspectos relacionados con su tratamiento y aplicaen las organizaciones. Esto,
debido a que a lo largo del tiempo las entidadeependientemente de la industria
en la que se desarrollan, se han visto afectadasgsgos en sus actividades, los
cuales dificultan la consecucién de sus objetivda gatisfaccién de sus clientes.
Ademas, se conoceran los componentes de la gesidrsgos y su relacion con el

control interno, entre otros aspectos relevantes.

Para entender los conceptos que se trataran encagtllo, es importante

conocer previamente la definicion de riesgo, ehmigjue se revisa a continuacion.

3.1.Definicion de Riesgo

La web www.definicion.de proporciona la siguientefigicion: “Riesgo
proviene del italianaisico o rischio que, a su vez, tiene origen en el arabe clasico
rizq (“lo que depara la providencia”). El término haegerencia a la proximidad o

contingencia de un posible dafo”.

“La posibilidad de que un evento ocurra y afecteeegshmente a la consecucion
de objetivos”. (Instituto de Auditores Internos @spania y PriceWaterHouse
Coopers, 2004, p.152).

3.2.0rigen del Modelo COSO ERM

El ser testigos de la caida de una de las mas egasrdpresas estadounidenses,
como es el caso de Enron (2001), llevo al Comit®©dganizaciones Patrocinadoras
de la Comision Treadway (COSO), en el afio 200hi@ar un estudio sobre la
gestion de riesgos, que contribuyera a establewarhientos para su aplicacion en
las organizaciones, y asi, contar con mecanismdsersamientas para poder
prevenirlos, identificarlos, evaluarlos, enfrertary reducirlos, que ademas ampliara
los conocimientos existentes sobre el tema. Eguasi contrata a PriceWaterHouse

Coopers para llevar a cabo el mencionado proyeetmrdinado Enterprise Risk
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Management — Integrated Framework (Gestion de Bges$tprporativos — Marco

Integrado), el cual no pretende reemplazar al mérrevisado en el capitulo
anterior, titulado Control Interno — Marco Integoadino mas bien profundizar y
ampliar el estudio del mismo, con especial énfarida gestion de riesgos. Desde
entonces se inicié la planificacion, disefio y dedlar del informe, hasta que en

septiembre de 2004 fue publicado finalmente.

Para su desarrollo se obtuvo informacion de direstfinancieros, directores de
riesgo, auditores internos y externos, reguladatesgados, legisladores, consultores
y profesores universitarios, de varias organizasorentre publicas y privadas,
incluyendo a organismos gubernamentales. Este @®qgfuip asesorado por un
Consejo Asesor de la Junta del COSO, el cual estabstituido por directivos
financieros, auditores internos y externos y paies universitarios. (Instituto de
Auditores Internos de Espafia y PriceWaterHouse €sp@004).

A continuacién se revisara una breve resefia ded &ason, uno de los
principales motivos que llevo a la elaboracion wheldelo de Gestion de Riesgos

Corporativos.
= Caso Enron:

Enron fue una empresa estadounidense con sede @stoHp Texas, que se
inici6 en 1985 por la fusién de las empresas Houdatural Gas e InterNorth,
dirigida por Kenneth Lay, presidente de HoustonukdtGas. En sus inicios se
dedico a la transmision y distribucion de eleatiaci y gas en Estados Unidos, vy al
desarrollo, construccién y operacion de plantasrigia, oleoductos, etc. por todo
el mundo, llegando a convertirse en una comereaidira de energia, suministrando
cantidades garantizadas a precios fijos en el lglgao. En 15 afios llegé a

convertirse en la séptima mas grande empresa dddsstynidos.

La reputacién de Enron comenzé a decaer a causasidtentes rumores de
sobornos y trafico de influencias para obtenerredo$ en América Central, América
del Sur, Africa, Filipinas e India. Estos rumosesextendieron en las practicas que
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utilizaron para lograr el contrato con la empresaenergia Maharashtra State

Electricity Board.

Al informar, en octubre de 2001, sobre sus resofiattl tercer trimestre del afo
en mencion, se revelo un agujero negro que deprini@lor de sus acciones, por
cuanto la SEC inicio investigaciones, descubrieqa® se habian escondido millones
de ddlares en deudas en una compleja red de tcamses, a través de la creacion de
sociedades que beneficiaban a sus ejecutivos \lidamias cuales mantenian las
pérdidas producidas por la reduccion de preciosgétieos futuros con los que se
habian establecido algunas transacciones comexciklgrando que la empresa
admitiera que habia inflado sus utilidades, lo dmedlevdé a la declaracion de
bancarrota el 30 de noviembre de ese afio en Eyrepa de diciembre en Estados
Unidos. Debido a estas revelaciones que les pammithaquillar los estados

financieros, sus acciones perdieron todo valor ail Bireet.

Una de sus principales consecuencias fue la digsolute una de las cinco
sociedades de auditoria y contabilidad mas graselanundo, Arthur Andersen.

En 2004, salié de la proteccién de bancarrota yezh@ pagar a sus acreedores

con la venta de sus activos.

El 25 de mayo de 2006 fueron declarados culpabé&mé&th Lay, presidente de
Enron y Jeffrey Skilling, su ex director ejecutivibe conspiracion para cometer
fraudes.

El escandalo fue ademas el principal motivo pargréanulgacion de la Ley

Sarbanes Oxley.
= Ley Sarbanes Oxley:

La Ley fue emitida el 24 de julio de 2002 en Estatmidos por el presidente
George Bush y se denominé asi por sus principa#sgnadores, el senador Paul
Sarbanes y el congresista Michael G. Oxley. Si lgleprincipal detonante de su
promulgacion fue el escandalo de Enron, no fuenadolcaso, existieron también

otros de similar importancia como la caida de Wamhd (2002), entre otros.
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Esta Ley buscaba proteger a los inversionistass paeestablece un monitoreo
sobre las empresas que cotizan en la Bolsa deegatte Nueva York y sus filiales,
para que su informacion no sea alterada, adem&vitsr fraudes y el riesgo de

bancarrota.

También establecio la creacion de una nueva agprigeda sin animo de lucro,
denominada “The Public Company Accounting Oversi@dard” (Junta de
Supervision de las Compafias de Contaduria Pupleca)al se constituiria en una
agencia reguladora encargada de revisar, reguigpeccionar y sancionar a las

empresas de auditoria.

Otro aspecto relevante de la Ley esta relacionaaola responsabilidad del
CEO o director ejecutivo de la empresa sobre |dialmhdad e integridad de la
informacion financiera, pues debia conjuntamenteeddCFO o director financiero,
certificar que éstos presentan razonablemente &cipo financiera real de la
entidad, encontrandose sujetos a sanciones pesralesso de que presenten errores

materiales e intencionales.

El establecimiento de medidas de control interne migidas y eficientes, es
igualmente relevante, por cuanto, “la Ley SarbaDetey se centra en todo lo
relacionado con la creacion de procedimientos, mecandolos, controlandolos y
comunicandolos, como también requiere que las esaprmejoren su contabilidad
utilizando politicas y procedimientos financieroscdmentados, ademés de una

generacion de informes financieros mas rapida”’i&isidad EAFIT, p. 2).

La Ley también establecié que las empresas redgiastran la SEC, debian crear
un Comité de Auditoria, conformado por consejerggersonas independientes, el
cual seria responsable de nombrar la firma de auimlity de establecer sus
honorarios, buscando asi, otorgar independenciardda y comprobada de la firma

auditora con respecto a la entidad a auditar.

A los auditores externos la Ley les obliga a extesel en sus pruebas antes de
emitir una opinidén que avale la informacion preadaten los estados financieros de

las compafiias.
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3.3.Definicion de la Gestion de Riesgos Corporatigo

PriceWaterHouse Coopers y el Instituto de Auditdrésrnos de Espafia en el
libro titulado Gestién de Riesgos Corporativos - Marco Integradablicado en
2004, el cual se constituye en la traduccion dfidel informe emitido por COSO
titulado originalmenteEnterprise Risk Management - Integrated Framework

presentan la siguiente definicion sobre la gest®niesgos corporativos (p.29):

Es un proceso efectuado por el consejo de adn@oiétr de una entidad, su
direccion y restante personal, aplicado en la d@fin de la estrategia y en toda la
entidad y disefiado para identificar eventos poédesi que puedan afectar a la
organizacién y gestionar sus riesgos dentro dsfjoieceptado, proporcionando una

seguridad razonable sobre el logro de objetivos.

La gestion de riesgos corporativos es un processstpuque, conlleva un
intercambio continuo de acciones que se realizéndala entidad, en sus diferentes
niveles, y que se encuentran apoyados por la asin@cion, ademas de encontrarse
implicitas en la forma como se llevan a cabo lgéividades, por lo que es importante
la participacién de todo el personal, y que se zoao claramente sus funciones y

limites de autoridad.

La gestion de riesgos corporativos deberia sewke padet las estrategias de la
organizacién, puesto que estan disefiadas parargragulogro de los objetivos, y
ésta ademas, considera los riesgos que implickedaién de alguna alternativa, lo

que permitiria tomar una mejor decision que notafada organizacion.

Un concepto que se deriva de la definicion de @edtie riesgos, es el riesgo
aceptado, que se define como: “el volumen de rieagan nivel amplio, que una
entidad esta dispuesta a aceptar en su busquedalate (Instituto de Auditores

Internos de Esparia y PriceWaterHouse Coopers, pOga3),

Al establecer las estrategias de la organizaciéngdebe considerar el riesgo
aceptado, puesto que éstas pueden exponer a lzagjan a diversos riesgos que
no han sido considerados, por lo que para contrimn el logro de objetivos, sera
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necesario identificar aquellos riesgos que se pued@nejar y tolerar, los mismos

que deberan estar alineados con la creacion deyatose espera conseguir.

La gestion de riesgos corporativos Unicamente poi@ua una seguridad
razonable de que la organizacion podra, a peskrsdéesgos que deba enfrentar en
el desarrollo de sus actividades, alcanzar susiwaige pues el riesgo esta asociado a
la incertidumbre, por lo que no se puede predeciue sucedera y si la entidad
podré hacer frente a éstos de forma eficienteie®ila gestién de riesgos contribuye
a manejar adecuadamente el riesgo, no puede asegrdos individuos lleven a
cabo sus responsabilidades en concordancia caiéitaedo para la consecucion de

objetivos.

Como se dijo en parrafos anteriores, la gestidriedgos contribuye en el logro
de los objetivos que la organizacibn se ha plaoteemnseguir en un plazo
determinado. Estos objetivos han sido categorizadad modelo COSO ERM de la

siguiente forma:

» Estrategia: hace referencia a aquellos objetivas spiencuentran relacionados
con la misién de la organizacion y que ademasdstan apoyo.

La categoria antes mencionada se constituye erdeirdas diferencias que
incorpora este modelo con respecto al modelo CQS6.categorias restantes
forman parte de ambos modelos, por lo que fueratizadas brevemente en el

capitulo anterior, sin embargo se revisan a coatidun:

= Operaciones: en esta categoria se identifican laguabjetivos relacionados con
el uso eficiente y eficaz de los recursos de lameacion.

» Informacién: se ubican los objetivos relacionados ¢a confiabilidad de la
informacion financiera que la entidad pone en con@nto del cliente interno y
externo.

= Cumplimiento: hace referencia a los objetivos de elastidad que estan
relacionados con el cumplimiento de la normativiayes vigentes aplicables al

giro del negocio.
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Estos objetivos se encuentran interrelacionadas sty también es importante
destacar que un objetivo puede identificarse endeasia categoria.

3.4.Componentes de la Gestion de Riesgos Corporats/

La gestion de riesgos corporativos puede ser dyian cualquier organizacion,
sin embargo la aplicacion de sus componentes depemi® la industria en que se
desarrolle, de su tamafio y de la cultura orgaronati Los componentes que la
constituyen y que se encuentran interrelacionadwe si, son:

a) Ambiente interno

b) Establecimiento de objetivos
c) lIdentificacion de eventos

d) Evaluacion de riesgos

e) Respuesta a los riesgos

f) Actividades de control

g) Informacién y comunicacion

h) Supervision

Identificacion
de eventos

Actividades de . _ Evaluacion de
control = . riesgos

Figura 10. Componentes de la Gestion de Riesgos @orativos
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En la figura 10 se puede observar que en el model@estién de riesgos
corporativos, COSO ERM, se incluyen nuevos compi@seicon respecto al modelo
COSO, que se centran en el establecimiento deiaigey en el analisis de los
riesgos.

Las diferencias y relaciones que se pueden ideati®n los componentes de
ambos modelos se representan a continuacion eggufa fL1.

— ——

 Informacién y comunicacion+—— Informacién y comunicacion|
_ Supenisinymonioreo e Supersion

Figura 11. Diferencias y Relaciones entre los moas COSO y COSO ERM

FuenteNNasaudit. (2009)COSO II: Enterprise Risk Management — Primera
Parte

En la figura 11 se puede observar que algunos coeempes del modelo COSO
se mantienen en el modelo COSO ERM, y que los campes nuevos de COSO
ERM se constituyen en una desagregacion, con méyfasis en la gestion de
riesgos, de los componentes de COSO.
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3.4.1. Ambiente interno

Ambiente interno
Establecimient.o de objetivos
Identificacion de eventos

Evaluacion de riesgos

NOISIAID
OID093IN3aavdiNn
v

avaiLng

Respuestaal riesgo
Actividades del control
Informaciéony comunicacion

Supervision

Figura 12. Componentes de la Gestion de Riesgos: Amnte Interno

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espaiia y PriceWWouse Coopers.
(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

El ambiente interno constituye la base de todosdesas componentes de la
gestion de riesgos corporativos, proporcionandoilisa y estructura, e influye en
como se establecen las estrategias y objetivogssacturan las actividades de
negocio, se identifican y evallan los riesgos gté@a sobre ellos. Asimismo, incide
en el disefio y funcionamiento de las actividadescdstrol, los sistemas de
informacion y comunicacion y las actividades deesuigion. (Instituto de Auditores

Internos de Espafa y PriceWaterHouse Coopers, pOBe),

Este componente hace referencia al componente Aiebike control del modelo
COSO, manteniendo algunos factores e incluyendss @ue estan relacionados con

la gestion de riesgos.
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3.4.1.1.Factores del Ambiente Interno

Los factores que forman parte del ambiente intesn@evisan a continuacion.
Previamente, es importante destacar que éstos apliéados en una organizacion
dependiendo de las decisiones de la administrapmmlo que no se constituyen en

un estandar obligatorio.
3.4.1.1.1. Filosofia de gestién de riesgos

Consiste en la forma como la organizacion contereplaesgo, en todas sus
actividades, desde el nivel mas bajo hasta el méd alto, sea que esté basada en
creencias o actitudes adoptadas en el transcursemm@o. Esta filosofia influird en
los riesgos que la entidad esta dispuesta a aceptan los mecanismos y
herramientas que se empleen para identificarl@swrastrarlos.

Sera importante que todo el personal conozcadadiia de gestion de riesgos
que se ha implantado, para que se pueda llevdraasesyin lo esperado, asi también
sera determinante que se trabaje conjuntamente tulas las areas, departamentos

0 unidades, para que los riesgos sean gestionadosnda eficaz.

Esta filosofia puede encontrarse reflejada en tdgigas establecidas por la
administracion, en normas de conducta, en dectaresi escritas 0 pueden ser
expresadas verbalmente, de cualquier forma, sex@saeo que se fomente con el
ejemplo, es decir que se actle en concordancitoocexpuesto, para que el personal

responda de la misma manera y se fomente su aplicac
3.4.1.1.2. Riesgo aceptado

Previamente en parrafos anteriores, se definidoesteepto como el volumen de
riesgo que la entidad esta dispuesta a aceptar kassjueda de valor. Asi, se puede
decir que estd estrechamente relacionado conosofib de gestion de riesgos, al

establecer limites de riesgo que se podran admainistolerar.

Al fijar las estrategias de la organizacion, seedémner en cuenta el riesgo

aceptado que se esta dispuesto a tolerar, puestseqieberan identificar los riesgos
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que pueden acarrear, y analizar si se encuentteles que se podran gestionar, de

lo contrario serd necesario considerar una o nbdshativas diferentes.

A continuacién se revisaran aquellos factores quemantienen del modelo
COSO, con la diferencia que en el modelo que ssaesn el presente capitulo

(COSO ERM), son aplicados a la gestion de riesgos.
3.4.1.1.3. Consejo de administracion

El Consejo administrativo de una entidad debeid esinstituido en su mayoria,
por personas con total independencia de la direc@des el papel de supervision
que ejerce sobre la misma, asi lo exige, de manerase actle con transparencia y
equidad. El grado de eficacia con el que actuenitiedt conocer si la gestion que la
direccion lleva a cabo con respecto a los riesgda adecuada.

3.4.1.1.4. Integridad y valores éticos

Todo el personal de la entidad debe llevar a cabs actividades y
responsabilidades con apego a la ética, la mdeaintegridad. Una organizacion no
puede funcionar adecuadamente si las personas aumnforman tienen una

conducta antiética.

El contar con un cddigo de ética formal, y difuf@ien todos los niveles de la
entidad, contribuird a establecer una conductauadiec en todo el personal. Sin

embargo, la actuacion de la direccion sera el ngggmplo.
3.4.1.1.5. Compromiso con la competencia

La competencia esta relacionada con los conociosepthabilidades que un
individuo debe poseer para desempeiar un trabajalireccion es quien establece
estos aspectos en concordancia con lo solicitac gdacumplimiento de objetivos.
Si bien la direccidon debe comprometerse a capagitpersonal, la competencia de

cada persona dependera de su formacion, experenaligencia.
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3.4.1.1.6. Estructura organizativa

Una entidad se estructura de acuerdo a sus nedesjdauesto que no todas
tienen la misma dimensién ni el mismo giro de nagdesta estructura organizativa
le permitira contar con un marco para planificggcetar, controlar y supervisar sus
actividades, estableciendo diferentes niveles deridad y responsabilidad. Sera
necesario que la estructura establezca ademaas lileeinformacion y comunicacién

adecuadas.

“Sea cual sea dicha estructura, una entidad debegyéaizarse para permitir una
gestion eficaz de riesgos corporativos, desarrdies actividades y alcanzar sus
objetivos”. (Instituto de Auditores Internos de BBa y PriceWaterHouse Coopers,
2004, p.44).

3.4.1.1.7. Asignacion de autoridad y responsabilidad

La asignacion de autoridad y responsabilidad alqrexd, debe efectuarse acorde
con el nivel en el que se encuentran identificalesslabores en la estructura de la
organizacién, ademas de considerar la importane@asds actividades en la
consecucion de objetivos, lo que implicaria quénaefectuado un analisis de los
riesgos que conlleva una decision, identificandgl@valuandolos, para conocer las
herramientas que se deberan aplicar en su gestitateyminar si la entidad podra

hacerlo.
3.4.1.1.8. Normas para recursos humanos

La organizacion debera implementar normas o pafitipara la contratacion,
orientacion, formacién, evaluacion, tutoria, promocy compensacion de su
personal, pues esto contribuira a identificar logles esperados de integridad,
conducta ética y competencia con que se deberar becabo sus funciones.

Ademas, la organizacion debe preocuparse por dapamdnstantemente al
personal, procurando que sus habilidades y conenitos se incrementen y

contribuyan a desarrollar una tarea méas eficieméeneSin embargo, se debera
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también fomentar la autoformacion, pues al finatjacindividuo es responsable por

los conocimientos que lo enriquecen.

3.4.2. Establecimiento de objetivos

O
> \% o X\
& o W W
P e
< ) W N
Ambiente interno
c
Establecimient.o de objetivos %
> .
© =
Identificacion de eventos o 2 3
< = ~
Z 2 m
Evaluacién de riesgos 9 O 8
o =z )
> —_
o (@)

Respuestaal riesgo
Actividades del control
Informaciony comunicacion

Supervision

Figura 13. Componentes de la Gestion de Riesgos:t&sdecimientos de

Objetivos

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Esparia y Priceouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

Este componente a diferencia del modelo COSO egonere el modelo COSO
ERM, y se profundiza en el mismo debido a su ingmmits en la gestion de riesgos

corporativos.

El establecimiento de objetivos es condicion preyaa la identificacion de
eventos, la evaluacion de riesgos y las respuastiies. Tienen que existir primero
los objetivos para que la direccion pueda idertifiy evaluar los riesgos que

impidan su consecucion y adoptar las medidas neasspara gestionar éstos
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altimos. (Instituto de Auditores Internos de Espafi&riceWaterHouse Coopers,
2004, p.47).

3.4.2.1.0bjetivos estratégicos

Son objetivos de alto nivel que se encuentran atiog con la mision y vision de
la entidad, es decir con aquello que la organizedésea alcanzar en un determinado
plazo y la forma como planea conseguirlo, brindénddemas apoyo y reflejando la
decision de la direccién acerca de la creacionaler\para sus grupos de interés.
Esto quiere decir que los objetivos estratégicosestablecidos a partir de la vision
y mision, por cuanto son estables y los objetives las categorias restantes,
operacionales, de informaciéon y cumplimiento dehewplarse a éstos en el entorno
cambiante al que esta expuesta la entidad.

Inmediatamente después de establecer los objetstostégicos, se pueden fijar

las estrategias que permitiran a la entidad llagéonde quiere llegar.
3.4.2.2.0Dbjetivos relacionados

Se trata de aquellos objetivos que apoyen a laategias seleccionadas, por lo
cual se podran establecer una vez que éstas secapndestos objetivos se deben
establecer considerando todas las actividades dentidad, de manera que su

consecucion permita la creacion de valor y su quas&n.

Los objetivos deben ser facilmente entendibles ypsuebles. La gestion de
riesgos corporativos exige que el personal a tamosiveles tenga un entendimiento
necesario de los objetivos de la entidad, en cusetcelacionan con el ambito del
individuo. Todos los empleados deben tener una camsn mutua de lo que se ha
de lograr y de los medios para medir lo que seiganginstituto de Auditores
Internos de Espafa y PriceWaterHouse Coopers, pOgg).

Al considerar todas las actividades de la entidgadpueden identificar ciertas

categorias de objetivos mencionadas anteriormengéreumeral 3.3, estas son:
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= Objetivos operativos

Los objetivos de esta categoria estan relacionamo$a eficiencia y eficacia con
gue se desarrollan las actividades u operacionés alganizacion, en sus diferentes

niveles; e incluye subobjetivos que se enfocanirggirth hacia sus metas.

“La direccion debe asegurar que los objetivos jagflela realidad y las
exigencias del mercado y que estan expresadosreimds que permitan conocer las
principales medidas del rendimiento”. (Instituto Aleditores Internos de Espafia y
PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.50).

» Objetivos de informacion

Esta categoria identifica aquellos objetivos refege a la confiabilidad que
presenta la informacion proporcionada por las €difers areas o unidades de la
organizacién del desarrollo de sus actividadeso tiamanciera como no financiera.

Contar con informacion confiable, permitird tomarcidiones mas acertadas,
ademas de poder conocer a través de ella, si seleatecuadamente con las tareas

encomendadas a cada individuo.

También se enfoca en la informacion preparadagentidad para el interés de

terceros u organismos reguladores, a los cualdslserendir cuentas.
= Objetivos de cumplimiento

Aquellos objetivos relativos al cumplimiento dedsyregulaciones y normativa
aplicable al giro de negocio de la entidad, se emitan en esta categoria.

En el desarrollo de sus actividades la organizacidebe observar
cuidadosamente el cumplimiento de las leyes y nerrifas cuales proporcionan

orientaciones acerca de como debe llevar a cabopsraciones.

A pesar de la categorizacion mencionada, un objgtiiede incluirse en mas de
una categoria debido al impacto que tiene paratidagl, a su importancia y a las

actividades que conjuga o involucra.



80

3.4.2.3.Consecucion de objetivos

La consecucion de objetivos esta sujeta a las resiy actividades que la
organizaciéon realiza, sin embargo, la gestion @sgos corporativos no puede

asegurar que todos se vayan a cumplir.

El logro de los objetivos de informacion y de cuimgénto depende en gran
medida de lo que haga la entidad para alcanzades por otro lado, no tiene
dominio total sobre la consecucion de los objetigsgatégicos y operativos, pues
existen factores externos que afectan a éstos papeeden ser controlados, a pesar
de que se lleven a cabo las actividades seguratfishdo y deseado, por ello, la
gestion de riesgos corporativos solo puede otamarseguridad razonable de que la
direccion y el consejo de administracion tienenocimiento del progreso de la
entidad en su logro.

3.4.2.4.0bjetivos seleccionados

Sera necesario que los objetivos seleccionadodapentidad se encuentren
alineados con el riesgo aceptado, pues de lo cama podria estar aceptando un
riesgo excesivo 0 a su vez, se puede generar soficiente aceptacion del riesgo

presente en su consecucion.

Una forma adecuada de expresar el riesgo aceptadsistiria en establecer un
equilibrio entre crecimiento, riesgo y rendimiens@ embargo, cada organizacion
puede considerar diferentes aspectos segun sugiE@geyara expresarlo.

3.4.2.5.Tolerancias al riesgo

Consiste en los niveles de desviacion que la ahtidta dispuesta a aceptar en la

consecucion de sus objetivos.

Operar dentro de estos niveles, permite a la argeidin, conocer su
permanencia dentro del riesgo aceptado, y al misemopo proporciona mayor

seguridad en el logro de objetivos.
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3.4.3. ldentificacion de eventos
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Figura 14. Componentes de la Gestion de Riesgoselttificacion de Eventos

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espaiia y PriceWouse Coopers.
(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

Se constituye en un nuevo componente del modeloCCESM, puesto que el
mismo no se trata en COSO, debido a que estatasigote relacionado con la

gestion de riesgos corporativos.
3.4.3.1.Eventos

“Un evento es un incidente o acontecimiento, delavde fuentes internas o
externas, que afecta a la implantacion de la egieab la consecucion de objetivos.
Los eventos pueden tener un impacto positivo, hegatde ambos tipos a la vez”.
(Instituto de Auditores Internos de Esparfia y Priae8AHouse Coopers, 2004, p.55).

Si bien la ocurrencia de un evento implica incertitbre, la direccion debera

poder identificar aquellos eventos que su ocureergpresentaria un riesgo que debe
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administrar, en caso de que tenga un impacto wegatiuna oportunidad que debe

aprovechar, si su impacto fuera positivo.
3.4.3.2.Factores influyentes

Existen una serie de factores tanto internos coxtermos que generar eventos
que afectan a la entidad en la implantacion deestrategias y en la consecucion de

sus objetivos.

Los factores internos y algunos eventos que seepuptesentar por causa de

éstos son:

» Infraestructura: aspectos relacionados con laesfractura, como por ejemplo la
adecuacion del lugar donde se presta un servigede contribuir a mejorar la
satisfaccion del cliente.

= Personal: un accidente laboral, ocasionara la oi@lu® incluso la pérdida de
personal, lo que podria retrasar una tarea o dativi

» Procesos: modificaciones en los procesos que sanllea cabo sin un
procedimiento adecuado, puede generar desconottpenparte del personal y
por tanto una incorrecta realizacibn de actividadge® podrian volverse
ineficientes.

» Tecnologia: problemas relacionados con la tecnalogg decir con equipos y
maquinaria, podria retrasar la produccion de un bialterar la prestacion de un

servicio.
Entre los factores externos y los eventos que sdguupresentar son:

= Econdmicos: generalmente, pueden presentarse can@niolos precios de
materiales y suministros y materias primas, quesionan el incremento o
reduccion de costos de capital.

» Medioambientales: los fenbmenos naturales puedasiaar dafios en equipos y
herramientas, y en la infraestructura, inclusodialla de capital humano.

= Politicos: puede darse que un nuevo gobierno, mglauevas leyes y normas
que afecten a la organizacién en sus actividadespgasionen restricciones para
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nuevos mercados, O creen nuevos impuestos que ceedusus ingresos Yy
utilidades.

= Sociales: hace referencia por ejemplo a las cosesrdue adopta la sociedad en
el tiempo y cambios demograficos que pueden alteratemanda de ciertos
productos y servicios.

= Tecnologicos: estan relacionados con el comer@otrénico y sus medios, los
cuales ayudan a reducir los costos de infraestiaugtia disponer de datos con

mayor facilidad y en mayor cuantia.

Identificar los principales factores que puedeneganeventos, permitira a la
direccion evaluar su impacto y centrar sus esfgseeroaquellos que podrian afectar

la consecucién de sus objetivos.

En la figura 15 se muestran una serie de ejemmo®gl eventos que pueden
presentarse como consecuencia de lo factores asteyren la figura 16 se muestran

aquellos ocasionados por los factores externos.

«Disponibilidad de activos
«Capacidad de los activos
*Acceso al capital
«Complejidad

Infraestructura

«Capacidad del personal
« Actividad fraudulenta
«Seguridad e higiene

«Capacidad

*Disefio

*Ejecucién
*Proveedores/Subordinados
Integridad de datos
+Disponibilidad de datos y sistemas
*Seleccidn de sistemas
eDesarrollo
*Despliegue
*Mantenimiento

Personal

Procesos

Tecnologia

Figura 15. Eventos ocasionados por factores interso

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espaiia y PriceMouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado
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«Disponibilidad del capital
«Emision de deuda, impago
«Concentracion
eLiquidez

Econdmicos «Mercados financieros
«Desempleo
«Competecia
eFusiones/Adquisiciones

*Emisiones y residuos

*Energia
Medioambientalescatastrofes naturales

*Desarrollo sostenible

«Cambios de gobierno
. eLegislacion
Politicos «Politicas publicas
*Regulacion

*Demografia
] «Comportamiento del consumidor
Sociales *Responsabilidad social corporativa
«Privacidad
eTerrorismo

‘ eInterrupciones
T 16qi «Comercio electronico
€CNOI0gICOS  , paios externos
*Tecnologia emergente

Figura 16. Eventos ocasionados por factores exterso

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espafia y PriceWouse Coopers.
(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado
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3.4.3.3.Técnicas de identificacion de eventos

No existen técnicas de identificacion de eventopecficas que las
organizaciones deban implementar para poder conageellos que podrian
perjudicarla o por el contrario beneficiarla, plessherramientas que se apliquen con
este fin dependeran de las decisiones que tomédactbn al respecto y de su
filosofia de gestion de riesgos. Generalmente tdaricas provienen del enfoque
sobre eventos pasados.

De cualquier forma, la identificacion de eventasjlependientemente de las
técnicas que se apliquen, debera ser fiable yeatiej puesto que se constituye en la

base de los componentes: evaluacion de riesgapyesta al riesgo.

El Instituto de Auditores Internos de Espafia yd&haterHouse Coopers en el
texto Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrg@®04), mencionan

algunos ejemplos de técnicas de identificacionveates, tales como:

= Analisis interno: consiste en realizar reunioneas eopersonal de la entidad para
obtener informacion, la cual puede también obtendesclientes, proveedores y
otras entidades relacionadas con el giro del negoaile expertos en el tema.

= Dispositivos de escala o umbral: dispositivos dharta de problemas en las
diferentes areas de la organizacion, comparandot@vectuales con criterios
predefinidos.

= Talleres de trabajo y entrevistas: un monitor Bdeina discusion sobre los
eventos que pueden afectar la consecucion de\aigein la que participan la
direccion, el personal y grupos de interes.

» Metodologias para datos de eventos con pérdidasiste en el analisis de datos
de eventos pasados que han ocasionado pérdidas;guercer sus causas y poder
identificar tendencias, con lo cual, la organizagddra determinar si afronta los

eventos o si los gestiona.

Se han descrito algunos ejemplos de técnicas qupoddan aplicar, sin
embargo, estas no constituyen procedimientos decaitoobligatorios.
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Los eventos pueden presentarse de forma concurestgecir que uno puede
generar la ocurrencia de otro, por tanto sera tmpara la organizacién conocer la
forma en que estos se interrelacionan, para pedézar una mejor aplicacion de la

gestion de riesgos.
3.4.3.4.Distincion entre riesgos y oportunidades

Los eventos cuya ocurrencia genera un impacto inegadra la consecucion de

objetivos de la organizacién, se conocen como osgsg

Los eventos con impacto positivo, son consideramoeo oportunidades, las
cuales crean valor para la entidad y ademas cageib en la consecucion de

objetivos, por lo que deben ser aprovechados peae compensen los riesgos.

3.4.4. Evaluacion de riesgos
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Figura 17. Componentes de la Gestion de Riesgos:dhvacion de Riesgos

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Esparia y PriceMouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado
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Se constituye en uno de los mas elementales comggsndel control interno y
de la gestion de riesgos corporativos, por ellarsgdiza el mismo en ambos modelos,
COSO y COSO ERM.

Una vez que se hayan identificado los eventos p@iies que de ocurrir, pueden
tener un impacto negativo para la entidad, la diGecdebera evaluar los riesgos que
se desprendan de éstos, y ademas sera impreseigdiblconsidere la ocurrencia de
eventos inesperados para que su riesgo sea igualsmaiuado.

La evaluacion de riesgos consiste en una contirteaaiccion de acciones que se

aplican en toda la entidad, en sus diferentesesweldepartamentos.
3.4.4.1.Riesgo inherente y riesgo residual

“El riesgo inherente es aquel al que se enfrent emtidad en ausencia de
acciones de la direccion para modificar su prokgdil o impacto. El riesgo residual
es el que permanece después de que la direcci@mralks sus respuestas a los
riesgos”. (Instituto de Auditores Internos de EspagfnPriceWaterHouse Coopers,
2004, p.64).

3.4.4.2 .Estimacion de probabilidad e impacto

La ocurrencia de eventos esta estrechamente nedafsiocon la incertidumbre,
debido a que no se puede conocer con exactituduéo sgicedera o incluso si
sucedera. Existen dos conceptos que se puedenagrppla evaluar los eventos y la
incertidumbre, a través de la probabilidad, quessd@ en la posibilidad de

ocurrencia, y el impacto, es decir su efecto.

La atencién que se debe prestar a la evaluacidiesigos que debe enfrentar la
entidad, constituye una tarea compleja para ladida. Se puede considerar que un
riesgo con baja probabilidad de ocurrencia e ingpoto significativo, no requiere
de mayor atencion, pero por otro lado se puedeidenas que un riesgo con alta
probabilidad de ocurrencia e impacto significativiecesita mayor atencion y

cuidado.
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Las estimaciones de la probabilidad e impacto, pu@ibtenerse de dos fuentes:
la una la constituyen los datos de eventos oclgratoel pasado, lo que reduce la
subjetividad del pensamiento humano, y de fuentesrreas, como por ejemplo de
eventos que han ocurrido en su entorno a orgaoizesicon el mismo giro de
negocio. Combinar ambas fuentes para el analisia debabilidad e impacto de un

evento, permite una mayor aproximacion a la redlida

No se puede emplear el juicio humano en las estimes de probabilidad e

impacto, pues con frecuencia se puede subestintardeidumbre que existe.
3.4.4.3.Técnicas de evaluacion

“La metodologia de evaluacion de riesgos de un&amhtconsiste en una
combinacion de técnicas cualitativas y cuantitativéinstituto de Auditores Internos
de Espafa y PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.66).

Las técnicas cualitativas son empleadas cuandaistee los suficientes datos o
informacion, o simplemente cuando no se puedarapiécnicas cuantitativas. La
probabilidad e impacto de los eventos puede estBnan consenso a través de
reuniones o entrevistas que permitan a la direciciéntificar diferentes puntos de

vista.

Las técnicas cuantitativas son mayormente utiligabidbido a que proporcionan
mayor precisién, a pesar de que requieren mas resfupues pueden emplear
modelos matematicos. Estas contribuyen en la oidtencle proyecciones,
empleando datos histéricos de eventos pasadosnddgejemplos de éstas técnicas

son:

» Benchmarking: consiste en realizar una comparaeidgre entidades del mismo
sector sobre determinados eventos, para conodansionamiento, comparando
medidas y resultados utilizando meétricas comunedenfas se emplea para
identificar oportunidades de mejora.

= Modelos probabilisticos: consiste en conocer lebg@didad e impacto de los
eventos a partir de datos historicos o resultaonslados que reflejen hipotesis

de comportamiento futuro.
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* Modelos no probabilisticos: consiste en estimamglacto de los eventos partir
de datos historicos o simulados e hipotesis de odmpiento futuro. La
probabilidad de ocurrencia de los eventos no seaon

La organizacion no esta obligada a emplear las asstécnicas en todas sus
areas o departamentos, esto dependera de los swgmopuedan ocurrir, de su

naturaleza y de la necesidad de precision.
3.4.4.4.Relaciones entre eventos

Los eventos que pueden presentarse en una enfidddan ocurrir en forma
individual y tener un impacto poco significativoerp también sucede, que los
eventos pueden encontrarse correlacionados, adhter, lo que sin duda generara
un impacto altamente significativo. Por ello, ser@cesario que la direccidon

considere las posibles interacciones de eventopugsan afectar a la organizacion.

3.4.5. Respuesta a los riesgos
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Figura 18. Componentes de la Gestion de Riesgos:dpeesta a los Riesgos

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espaiia y PriceWWouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado
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Este componente toma importancia relevante paragestion de riesgos
corporativos, por ello es analizado como un nuevoponente del modelo COSO
ERM, que no es tomado en cuenta en el modelo C@Sfrdrol interno.

Una vez que se han evaluado los riesgos que détentan la organizacion, la
direccion debe decidir como se responderan a ék#ss.respuestas pueden ser

categorizadas como sigue:

= Evitar: consiste en liberarse de aquellas actividadesagpiéven riesgo.

» Reducir: consiste en tomar acciones que permitan redugardaabilidad y/o
impacto de los riesgos que se presenten.

= Compatrtir: consiste en trasladar parte del riesgo a un tercier modo que su
probabilidad e impacto se reduzcan. El caso masiugpras a través de la
contratacion de seguros.

= Aceptar:consiste simplemente en no llevar a cabo ningoo@ma para enfrentar
los riesgos, de manera que su probabilidad e impaxison tratados, aceptando

las consecuencias que se podrian generar.

La respuesta de evitar el riesgo sugiere que ridesgificO ninguna opcion de
respuesta que redujera el impacto y probabilidastahan nivel aceptable. Las
respuestas de reducir o compartir reducen el riesgjdual a un nivel en linea con
las tolerancias de riesgo deseadas, mientras queegpuesta de aceptacion sugiere
que el riesgo inherente ya esta dentro de lasatwdéas de riesgo. (Instituto de

Auditores Internos de Espafia y PriceWaterHouse €spg004, p.72).

Para decidir qué respuesta al riesgo es la masadaey conveniente para la
entidad, se deben tener en cuenta ciertos aspdeteamninantes, tales como: la
afectacién sobre la probabilidad e impacto, la adeién con la tolerancia al riesgo,
los costos y beneficios que conllevaran y su domtion para que los riesgos no

perjudiquen la consecucion de objetivos.
3.4.5.1.Evaluacién de posibles respuestas

Una vez que se han analizado los riesgos, se deloer@ocer las posibles

respuestas que se adoptaran para reducirlos amatios, las mismas que deberan ser
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evaluadas para determinar si el riesgo residuakgquebtendria, respetara los limites

de tolerancias al riesgo de la entidad.

Para evaluar las posibles respuestas, se debem@neie cuenta los siguientes

aspectos:
= Efecto sobre la probabilidad e impacto del riesgo

La direccién debe considerar si las posibles regpsecontribuiran a reducir
tanto la probabilidad de ocurrencia de un even® perjudique a la entidad y su

impacto, o bien si se podran de cierta forma ctartrno de estos aspectos.

A menudo, se pueden emplear eventos pasados dmiddss se conozcan la
probabilidad e impacto para evaluar las posiblespuestas y asi establecer
tendencias y posibles escenarios futuros.

= Costes y beneficios

Se deben tener en cuenta los costes que implieagidopcion de una o varias
respuestas, pues el recurso econdmico es un aspeldvante para toda
organizacién. Los costes pueden ser tratados dwafawbjetiva, pues existen
mecanismos que permiten conocerlos con gran detaitecluso con un nivel de
precision bastante acertado, pero esto no quiarie gige se pueda tener seguridad

absoluta de que se han conocido todos los costes.

Por otra parte, la evaluacion de los beneficiosumao varias respuestas puedan
proporcionar, serd mas subijetiva, debido a quexiste@ mecanismos que permitan
conocerlos con anterioridad a la ocurrencia dehdetSin embargo, el beneficio de
una respuesta al riesgo puede evaluarse dentomiiielxto de beneficios ligados a la
consecucion del objetivo correspondiente”. (Institwle Auditores Internos de
Espafna y PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.74).

= Oportunidades

Al seleccionar las respuestas a los riesgos ideadibs, no solo se debe

considerar la necesidad de reducir los riesgos, tsimbién la existencia de nuevas
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oportunidades para la entidad. Estas oportunidpdeden originarse de respuestas

eficientes que permitan tratar la probabilidad pdoto de los eventos.
3.4.5.2.Respuestas seleccionadas

Analizadas las posibles respuestas, la direccida deganizacion debera decidir
qué respuestas seran aplicadas para gestionaregoyi de manera que la
probabilidad e impacto de los riesgos se encuerdndre los limites de tolerancia

establecidos.

En ocasiones surgiran riesgos derivados de lasiestgs seleccionadas que la
direccion debera considerar e igualmente administr@ara que no perjudiquen a la

organizacion.

La direccién decidira si es necesario disefiar deamentar un plan para poder

ejecutar las respuestas seleccionadas, asegurandaosstas se lleven a cabo.

Sera importante reconocer que la entidad siempegaesxpuesta a un riesgo

residual, generado por la incertidumbre de aquelepodria suceder en el futuro.
3.4.5.3.Perspectivas de carteras de riesgos

Esta perspectiva se constituye en un requerimidetda gestion de riesgos
corporativos, la cual se trata de identificar lesgos de cada unidad o area que
conforman la organizacion para luego ser considsrat su conjunto. Esto se hace
necesario pues, los riesgos de cada unidad puedpatar los niveles de tolerancia
establecidos, pero en conjunto podrian superastjo aceptado en forma global por
toda la entidad, debiendo incorporar nuevas resgpaies modificar las que se han

seleccionado.

Por otra parte, puede ocurrir que los riesgos sleitedades en su conjunto no
superen el riesgo aceptado, en cuyo caso, losdefeada unidad podran considerar
la opcion de aceptar mayor riesgo, siempre que osdrilbuya en mejorar el

crecimiento de la organizacion y su rendimiento.
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3.4.6. Actividades de control
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Figura 19. Componentes de la Gestion de Riesgos:t&aades de Control

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espafia y Priceouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

Este componente fue analizado también en el matiekontrol interno, COSO,

pero en este caso se referira y profundizara gadaon de riesgos.

Las actividades de control son politicas y proceslmos que contribuyen a
asegurar que se estan llevando a cabo las respaekts riesgos seleccionadas. Los
procedimientos, son acciones ejecutadas por ebparpara implantar las politicas
establecidas por la direccion.

3.4.6.1.Integracion con la respuesta al riesgo

En ocasiones una actividad de control puede almstacios riesgos, o pueden
ser necesarias varias actividades de control gachaa un solo riesgo, de cualquier
forma la direccion debe buscar asegurar que se aptigando segun lo establecido.
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Puede darse el caso en que una actividad de coep@sente en si misma una
respuesta al riesgo, esto cuando ella implica go@m@ que contribuye a reducir el

riesgo directamente.

Las actividades de control que se seleccionen debeser adecuadas con
respecto a la respuesta al riesgo que se quierd,ced decir que deben guardar
relacion, pues de lo contrario no se conseguirfioges el riesgo oportunamente.
Estas actividades cobran mayor importancia al dmntrademas en el logro de los

objetivos de la entidad.
3.4.6.2.Tipos de actividades de control

En el capitulo anterior, en el numeral 2.2.3.1esésaron algunas actividades de
control que las organizaciones pueden aplicar, pgue no implican una
categorizacion establecida que limite e impongaduopcion. Estas se mencionan

brevemente a continuacion:

= Revisiones a alto nivel: la direccidén efectia revies de los resultados que se
han obtenido para compararlos con lo planificaddrevés de planes o
presupuestos.

= Gestion directa de funciones o actividades: loparsables de las diferentes
funciones o actividades realizan revisiones dein@mes de desempefio para
evaluar al personal.

» Procesamiento de la informacion: se efectian clstrgpara verificar la
exactitud, integridad y autorizacion de las trangaes.

= Controles fisicos: se llevan a cabo recuentos gien8 de los activos y se
compara con los registros.

» |Indicadores de rendimiento: consiste en analizaosgapara conocer una
situacion actual y en base a ello tomar decisiones.

= Segregacion de funciones: las funciones o actieslagk dividen entre varias

personas para evitar la existencia de fraudesuxires probabilidad.
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3.4.6.3.Politicas y procedimientos

“Las actividades de control normalmente implicas domponentes: una politica
gue establece lo que debe hacerse y procedimipatasllevarla a cabo”. (Instituto

de Auditores Internos de Espafa y PriceWaterHousp€r's, 2004, p.80).

Las politicas pueden encontrarse escritas o puselegomunicadas en forma
verbal, lo que interesa es que sean conocida®@ordl personal y comprendidas, y
gue su implantacién sea consecuente con lo quessengde conseguir, para que los

procedimientos a realizarse se encuentren encaasragtia un objetivo.

Aplicados los procedimientos que daran vida a l#igas, éstos se deberan

evaluar para conocer la necesidad de accionestva®y su eficiencia.
3.4.6.4.Controles sobre los sistemas de informacion

Los sistemas de informacion contribuyen en la aléen de informacion
adecuada y oportuna que permite conocer la sitnaaifual de la organizacion y
efectuar toma de decisiones, por lo cual, serasagiceque la direccion considere el
establecimiento de actividades de control que parmmasegurar la integridad,

exactitud y validez de la informacion.

Como se menciono en el numeral 2.2.3.3, existeniplos de controles sobre los
sistemas de informacion: los controles generalessguenfocan en la infraestructura,
en la gestién de la tecnologia y seguridad, y edeshrrollo y mantenimiento del
software; y los controles de aplicacion que se entman en la integridad, exactitud,

autorizacion y validez de la obtencion y procesatoiele datos.
3.4.7. Informacién y comunicacion

Este componente también fue analizado en el capénterior, debido a su
consideracion tanto para el control interno comeapk gestion de riesgos

corporativos.
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Las organizaciones reciben informacion tanto detegeinternas como externas,
gue se debe comunicar en la forma y tiempo opostyrera gestionar las actividades
adecuadamente, ademas de gestionar los riesgos.
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Figura 20. Componentes de la Gestidén de Riesgosfénmacion y Comunicacion

Fuenteinstituto de Auditores Internos de Espaiia y PriceWWouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

3.4.7.1.Informacion

“La informacion se necesita en todos los niveleslaleorganizacion para
identificar, evaluar y responder a los riesgos y @oa parte dirigir la entidad y
conseguir sus objetivos”. (Instituto de Auditorestetnos de Espafia vy
PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.86).

La informacion puede provenir de fuentes internastgrnas. Generalmente la
informacion de fuentes internas es proporcionadalgso sistemas de informacién
gue emplea la organizacion para captar, proceaaaljzar datos generados por todo

el personal en el desarrollo de sus actividadesntvlis que las fuentes externas mas
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comunes las constituyen la competencia, los ckents proveedores, organismos
reguladores, inversionistas, entre otros. Estarnméicion puede ser cualitativa y
cuantitativa, independientemente de ello, lo reatmémportante es que la misma
sea comunicada en forma y tiempo oportunos al nikeella organizacion que

interese, de manera que puedan cumplir con susnsaipilidades asignadas.

La entidad debera ser capaz de emplear la infoémagbtenida para poder
identificar riesgos y oportunidades y dar respuasts mismos.

Dada la importancia de la informacion para una mggeion, ésta debera ser
fiable, pues de lo contrario surgiran nuevos rissgeoe no pudieron ser previamente

identificados, y una toma de decisiones errénea.
Una informacion de calidad tiene las siguienteadaristicas:

= Su contenido es adecuado, es decir que ha sidmrpropada con el detalle
necesario.

» Es oportuna, es decir que se encuentra disponido se necesita y es
conocida dentro de un limite de tiempo preestadhbeci

» Es actual, es decir que surgi6 de datos actuakzadta fecha mas proxima
posible.

» Es exacta, es decir que los datos que contienemsactos.

» Es accesible, es decir que puede ser conocidamimié por las personas
interesadas.

Para realizar una gestion de riesgos corporatesofjndamental disponer de una
informacion correcta y en el lugar y momento addosaPor esto, los sistemas de
informacion, aunque constituyan un componente degéstion de riesgos
corporativos, también deben ser controlados. fistide Auditores Internos de
Espafa y PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.90).
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3.4.7.2.Comunicacion

La informacién generada debera ser comunicada, gaeael personal de la
entidad pueda llevar a cabo las acciones y respibdsales correspondientes

derivadas del analisis de la misma.
Se pueden identificar dos tipos de comunicacion:
= Comunicacion interna:

Consiste en dar a conocer la informacion necesi@ndro de la organizacion a
todo el personal. Esta informacion estara relacianeon los siguientes aspectos

esencialmente:

» “Laimportancia y relevancia de una gestion efidaziesgos corporativos.

= Los objetivos de la entidad.

= Elriesgo aceptado y las tolerancias al riesg@admtidad.

= Un lenguaje comun de riesgos.

» Los papeles y responsabilidades del personal ahrmdlar y apoyar los
componentes de la gestion de riesgos corporativdsstituto de Auditores
Internos de Espafa y PriceWaterHouse Coopers, poad),

Esto en cuanto a la gestion de riesgos corporatisiendo imprescindibles

también asuntos relacionados con los temas menmeraacontinuacion:

» Responsabilidades o funciones de cada puestolsgdnarelaciones entre éstas.
= Normas de comportamiento.

» Riesgos que surgen en el desarrollo de las actiggla

Para que la informacion sea comunicada, es indssysés contar con canales de
comunicacién abiertos, es decir que todo el petsardependientemente del nivel
de la organizacion en el que se desempefia, pugda pa conocimiento de sus

superiores hechos, eventos o situaciones que senpea.
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= Comunicacion externa:

Consiste en obtener informacion del ambiente qdeaam la organizacion, es
decir el poder conocer sugerencias, opiniones jague clientes y proveedores, de
organismos reguladores de inversionistas, de tamli;iancieros y de todo tercero
ajeno a la entidad, de manera que se pueda enlpleaisma para implementar

medidas correctivas, de ser el caso, o identifiarfortalezas y oportunidades.

Los medios o canales de comunicacion pueden plasmam manuales de
politicas, anuncios, o cualquier otro documenteoites® en la expresion verbal que

usen los directivos, o incluso en el comportamiendstrado por los altos mandos.

3.4.8. Supervision
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Este componente fue tratado también en el model®&@Odebido a su
importancia tanto para el control interno como péaa gestion de riesgos
corporativos, pero se analiza ahora con un enfbgam los riesgos.

La direccion debe asegurarse que la gestion dgosesorporativos que se lleva
a cabo es eficaz en el transcurso del tiempo, dab&lo a cambios que puedan
surgir, ésta puede volverse ineficiente, para lal debera ejercer una adecuada
supervision que implique el andlisis de las resjaiges los riesgos implementadas y

de las actividades de control aplicadas para agegurcorrecto funcionamiento.
3.4.8.1.Actividades de supervision permanente

Se trata de actividades que estan inmersas enrmlahéuncionamiento de la
entidad y se efectian de forma recurrente, qemcargan de verificar la eficacia de
la gestion de riesgos corporativos.

Los responsables de cada area, proceso, o furmmaaggiellos que llevan a cabo
estas actividades, con el fin de verificar quettasas se realicen con el maximo
nivel de eficiencia y de acuerdo con lo sugerido lpdireccion, de manera que se
gestionen adecuadamente las respuestas a los sriesigptadas para evitar un

perjuicio en la consecucion de objetivos organzaalies.
Algunos ejemplos de estas actividades de supemssin:

= Revisién de informes de desempefio u operativos garectar desviaciones
relativas a los resultados esperados por parteedsobnal.

» Las recomendaciones efectuadas por auditores asteynexternos luego de
efectuada la revision de las operaciones de acatgm de auditoria.

= Las evaluaciones por parte de organismos reguladpaga verificar el
cumplimiento de la normativa o aspectos relativiasgestion de riesgos.

» Realizar confirmaciones con terceros acerca dadtsidades relativas a ellos,
para conocer si el personal cumple con sus respilidsgles adecuadamente o se

estan presentando desviaciones de comportamiento.
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= Llevar a cabo continuas evaluaciones acerca delcommento del personal con
respecto al cédigo de ética, a la gestion de rieggutros temas relevantes, para

conocer su entendimiento.

3.4.8.2.Evaluaciones independientes

Generalmente se llevan a cabo después de ocumidwecho, por lo que su
objetivo es evaluar una actividad de control, sciexfcia y oportunidad, para poder

realizar mejoras que contribuyan a mejorar la gegde riesgos.

“Las evaluaciones de la gestion de riesgos corposatvarian en alcance y
frecuencia segun la significatividad de los riesgtsimportancia de las respuestas a
ellos, asi como los correspondientes controlesodibfes para gestionarlos”.
(Instituto de Auditores Internos de Esparfia y Priae8AHouse Coopers, 2004, p.96).

Estas evaluaciones son llevadas a cabo por awlitieFnos, pues se constituye
en una de sus funciones, o puede ser por petiedasddirectivos de la entidad; sin
embargo, los responsables de las funciones o @datigs también pueden realizar
estas evaluaciones. También se puede contar eymud de un auditor externo para

apoyar las evaluaciones de auditores internossopat responsable.

Resulta importante destacar que el evaluador débeedt amplio conocimiento
de las actividades de la entidad y de cada compersm la gestion de riesgos
corporativos para poder llevar a cabo una coreeaduacion que permita conocer y
determinar el grado de seguridad razonable querggoiziona con respecto a la

consecucion de objetivos.

La forma como se lleve a cabo la gestién de riesgoporativos dependera
significativamente del tamafio de la organizacidmesp aquellas de gran tamafio
contaran con documentacion relativa que ademaktdasii evaluacion, en cambio
una organizacion mas pequeiia dificilmente contanadocumentacion que permita
su evaluacion, pero esto no quiere decir que spasible llevar a cabo una gestion

de riesgos eficiente y una evaluacién eficaz.
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3.4.8.3.Informacion de deficiencias

Una deficiencia es una situacion dentro de la @este riesgos corporativos que
merece atencion y que puede representar una agebjiercibida, potencial o real, o
una oportunidad para fortalecer la gestion de ogsgprporativos y aumentar la
probabilidad de que se logren los objetivos dentadad. (Instituto de Auditores

Internos de Espafa y PriceWaterHouse Coopers, pO@g).

Las fuentes de informacion de las deficiencias queeden surgir son
generalmente la misma gestion de riesgos que sa Hecabo, a través de las
actividades de supervision permanente y de lasuavi@nes independientes, pero
existen también otras fuentes, los terceros, tab@so los auditores externos, los
organismos reguladores, los clientes y proveedores.

Estas deficiencias deben ser informadas al persongbetente que pueda tomar
las medidas adecuadas para contrarrestarlas, yegge a su cargo el personal
involucrado en éstas, ademas del personal queds@oado estas deficiencias, a un
nivel de detalle adecuado para cada nivel. Pertaashién, sera importante que se
comuniquen aquellas oportunidades que se puedavesbiar para mejorar una

situacion actual.
3.5.Relacién entre objetivos y componentes

Entre los objetivos planteados por la organizagiétos componentes de la
gestion de riesgos corporativos o0 modelo COSO EBRMpresenta una relaciéon
directa, pues los componentes se constituyen egllagiue la entidad necesita para
alcanzar lo que desea, es decir sus objetivos.rElsteion se puede representar en

una matriz tridimensional, en forma de cubo, tahocse muestra en la figura 22.

La figura 22 permite observar que las cuatro catagode objetivos de la
organizacion se representan en columnas, los ochpanentes de la gestion de
riesgos corporativos se representan en filas yedades o actividades de la entidad

estan representadas en la tercera dimension.
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Figura 22. Relacion entre Objetivos y Componentes

Fuente: Instituto de Auditores Internos de EspaRageWaterHouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

La figura 22 muestra también que cada componentia dgstion de riesgos
corporativos esta presente en cada categoria éévolsj y que puede involucrar a
toda la entidad en su conjunto o a cualquiera dewudades, lo que permite

identificar la importancia de la existencia de éstgOn de riesgos corporativos.
3.6.Eficacia de la Gestidén de Riesgos Corporativos

Para que la gestion de riesgos corporativos sedayrseficaz serd necesario que
sus ocho componentes estén presentes en la orgénizg que los mismos
funcionen eficazmente, lo que implica que los assgeberan encontrarse dentro del

nivel de riesgo aceptado y no deberan presentafszemcias.

En las organizaciones de tamafio mediano o pequeéicip no encontrarse

estructurados formalmente los ocho componentesp pEra necesario su
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manifestacion y su correcto funcionamiento para geepueda determinar cuan

eficaz es su gestiéon de riesgos.

Cuando se haya establecido una gestién de rie§igag,da organizacion y sus

directivos podran tener una seguridad razonablkeacke los siguientes aspectos:

= Sus objetivos estratégicos y operativos se alcanzegun lo deseado.

» Su informacién financiera es confiable y reflejadalidad de las transacciones
efectuadas.

= Se cumplen adecuadamente las leyes, regulaciodemgs normativa aplicable

al giro del negocio.

3.7.Beneficios de la Gestion de Riesgos Corporats/o

Entre los principales beneficios que la gestionridegos corporativos puede

proporcionar a una organizacion estan:

= Existe una mayor posibilidad de conseguir los olagjstplanteados.

» La capacidad de identificacion de riesgos mejarajue permite evitar grandes
pérdidas para la entidad, aunque no existe unaidadwbsoluta de ello, pues el
riesgo esta asociado a la incertidumbre.

» Las decisiones de respuesta a los riesgos idextifsc se pueden mejorar, a
través de la eleccién entre algunas alternativales tcomo: evitar, reducir,
compartir o aceptar.

» Se pueden identificar oportunidades de mejora qadlirectivos aprovecharan
para alcanzar los objetivos de la entidad de mddowado.

= La asignacion de recursos y capital puede ser adalypor la direccion,
mejorando la misma, de ser el caso, a través demiation oportuna sobre el
riesgo.

= Mayor enfoque y participacion de los directivos aspectos realmente
importantes.

= Crea conciencia en el personal para cumplir conregjgonsabilidades y actuar

en forma correcta.
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*» La entidad puede mejorar su capacidad de tomar r@sy@esgos con mejores
recompensas.

» Se pueden evitar dafios en la reputacion de la izagadn y sus consecuencias.

“En suma, la gestidon de riesgos corporativos ayadma entidad a llegar al
destino deseado, evitando baches y sorpresas pamaho”. (Instituto de Auditores

Internos de Espafa y PriceWaterHouse Coopers, poDg).
3.8.Roles y responsabilidades de la Gestion de Rjes Corporativos

El personal de una entidad en su conjunto inteeveamel proceso de gestion de
riesgos corporativos con funciones y responsabiédadiferentes de acuerdo a las
actividades que llevan a cabo, pero existen tambiérs que necesariamente no
forman parte de la organizacién y tampoco del mogeero que afectan al mismo
con sus acciones, o incluso ayudan en la consetdei@bjetivos, lo que no los hace
responsables por el proceso, sin embargo seraamece&®nocer su aporte. Los
responsables y las partes que intervienen, y susdiues o aportes se explican a

continuacion:
3.8.1. Consejo de Administracion

Su principal funcién se plasma en la eleccion dedwectivos de la entidad,
estableciendo al mismo tiempo sus expectativasntdgridad y conducta ética y

ejerciendo supervision para asegurarse de quesestasnplen adecuadamente.

En cuanto se refiere a la gestion de riesgos catipos, su funcion principal
esta en ejercer supervision que le permita conekcegrado de eficacia que se ha
alcanzado en el proceso, informandose de los sesgs significativos y sobre las
respuestas que la direccién ha implementado paa&encuentren dentro del nivel

de riesgo aceptado, ademas de estar conscienstedg @apoyar su determinacion.

“El consejo forma parte del componente de ambitermo de la gestion de
riesgos corporativos y debe tener la composiciorenfoque necesarios para
conseguir que ésta sea eficaz”. (Instituto de Aweg Internos de Espafa y
PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.102).
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3.8.2. Direccidn

Todas las actividades que se llevan a cabo en Ganmacion son
responsabilidad de la direccion de la misma, lo igakiye a la gestion de riesgos
corporativos, con respecto a la cual tiene la @tirasponsabilidad, pues es el

encargado de implementar un ambiente interno agulopi

La direccion se encarga de asegurar que todotopanentes de la gestion de
riesgos se han implantado y se encuentran funailanearrectamente, para lo cual
en trabajo conjunto con el consejo de administrace§tablecen las politicas,
principios y valores que se constituiran en loglamentos o cimientos de la gestion
de riesgos corporativos y determinaran el nivelidego aceptado. Por otra parte,
también contribuyen en el establecimiento de logtios estratégicos y de las
estrategias de la organizacion.

Los directivos de cada area o departamento somwnsaples por la gestion de
riesgos de sus respectivas unidades, es decioguédntifican, evalian y deciden la
respuesta que se dara a éstos. Sin embargo, esxime a la direccion de nivel
superior de responsabilidad, por lo cual deberairfermada y asi poder tener

amplio conocimiento.
3.8.3. Responsable de riesgos

Es designado por la direccion de la entidad, yugsngunto a otros directivos se
encargan de establecer una gestion de riesgosrativos eficaz, informando en

todas las direcciones sobre los riesgos que afad@organizacion.

Entre sus responsabilidades mas importantes ektsiablecer las politicas de
gestion de riesgos corporativos, identificar laspomsabilidades del personal
relacionadas, ayudar a la direccion a implantarcaaltas respuestas que se
encuentren alineadas con la tolerancia al riesgotiyidades de control propicias,
establecer un lenguaje comun de riesgos que peiaedificar aspectos relativos a
su probabilidad e impacto, e informar a la diregcsObre el progreso de la gestidon

asi como de las recomendaciones para mejorar faanis
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3.8.4. Directivos financieros

Estos directivos son responsables por la infornmafii@anciera que se refleje en
los estados financieros. También estan incluidase esus responsabilidades la
elaboracion de presupuestos y el seguimiento deejscucion, verificando el

cumplimiento del mismo.

En referencia a la gestion de riesgos corporatigesgonstituye en una pieza
clave que contribuye en el establecimiento de plojety estrategias, en el analisis de
riesgos, y en la toma de decisiones basadas @folaniacion financiera. Interviene

también en la deteccion de informacion fraudulgrga la prevencion del hecho.

Por otra parte, interviene también en el disefiplantacion y supervision de los
sistemas de informacién que la entidad mantiena lparar a cabo el procesamiento

de datos.
3.8.5. Auditores internos

Los auditores internos tienen participacion y sesponsables de la evaluacion
de la gestidon de riesgos corporativos, con el dipermitir a la direccion y el consejo
de administracién, conocer el grado de eficaciaéd& gestion. Durante esta
evaluacion, los auditores internos podran emitioneendaciones con el objetivo de

mejorar el proceso y su eficacia.

Todas las actividades desempefiadas por los awgitoternos deberan ser
llevadas a cabo con obijetividad, la cual dependelraivel de la organizacién en que
se ha ubicado a esta funcion y la autoridad asggnguk influird en la capacidad de
informar sobre circunstancias relevantes a la madrpertinente para llevar a cabo

las respectivas acciones correctivas.
3.8.6. Otro personal de la entidad

Todo el personal participa en el proceso de gesl@riesgos corporativos, por
cuanto cada uno tiene cierto nivel de responsalilgbbre el mismo. Una parte de
ellos genera informacion util en la identificacida los riesgos o en su evaluacion, o

incluso en cuanto a las medidas o0 acciones quelsmndomar para llevar a cabo el
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proceso. Otra parte de ellos, interviene, infornmaadsus superiores de problemas
existentes en las actividades o de violaciones adamas de conducta y codigo de
ética que perjudiquen la eficiencia de la gesti@mniesgos.

“La gestion de riesgos corporativos es un asuntdodes y los papeles y
responsabilidades de cada empleado deberian defirbien y comunicarse
eficazmente”. (Instituto de Auditores Internos depé&fia y PriceWaterHouse
Coopers, 2004, p.107).

3.8.7. Auditores externos

Los auditores externos proporcionan a la direcgi@onsejo de administracion
una opinion objetiva e independiente que contréairlogro de los objetivos de la
organizacioén, y permitira poseer informacion Uéitaoque la direccion pueda llevar a
cabo sus responsabilidades con respecto a la medtidriesgos, la cual incluye
deficiencias sobre la gestion de riesgos y el ohmyrrecomendaciones de mejora,

como resultado de sus trabajos de auditoria.
3.8.8. Legisladores y reguladores

Los legisladores y reguladores participan en etgso, implantando las reglas
que incentivan a la direccion de la organizacidasegurar que tanto la gestion de
riesgos corporativos como el control interno sevalle a cabo cumpliendo los
requisitos legales establecidos. Ademas, realizgpecciones que les permiten a las
organizaciones contar con informacién til paradtea cabo la gestion de riesgos,

sus recomendaciones y aspectos relacionados conamej proceso.
3.8.9. Terceros en interaccion con la entidad

Los terceros relacionados con la entidad, talesoclo® clientes, proveedores,
acreedores y otros, proporcionan informacién Uditapel proceso de gestion de
riesgos corporativos y que ademas puede contréruiel logro de sus objetivos,
como por ejemplo: informacion sobre la demandarderaducto o servicio, aspectos

relativos a la calidad de los mismos, o problensfadturacion, etc.
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La organizacion debera poder captar la informagdoporcionada por estos
terceros y atender oportunamente sus requerimieatiesnas de dar solucién a los
problemas que se han manifestado, identificandwigen y remediandolo.

3.8.10.Analistas financieros, agencias calificadoras de Isencia financiera

y medios de comunicacion

Estos llevan a cabo investigaciones, estudios lisesacerca de determinadas
situaciones de una entidad, que pueden ser dedsndle inversionistas o proveedores
de recursos econOmicos, que muestran una perspecterca de la imagen que la
organizacion ha proporcionado y de la forma comdlesan acabo sus distintas
operaciones, ademas de observaciones relacionadabgs riesgos que se deben
enfrentar, informacion que la direccidon debe tareccuenta para aplicar la gestion

de riesgos corporativos de forma eficiente.
3.9.Limitaciones de la Gestion de Riesgos Corporats

La gestion de riesgos corporativos por mas efiazz spa Unicamente puede
proporcionar una seguridad razonable de que lostiob$ de la organizacién se
alcanzaran, esto es, que no puede asegurar queeyae & cumplir, puesto que el
riesgo esta asociado a la incertidumbre, es demrrgp puede conocerse lo que
sucedera hasta que el hecho ocurra, a pesar deethdas preventivas que se hayan
adoptado. Por otra parte, es importante destaeaesfo no implica que la gestion de
riesgos vaya a fracasar.

Entre las principales limitaciones que presenigektion de riesgos corporativos

se mencionan las siguientes:

= Juicios: la gestion de riesgos corporativos se @wed afectada por la toma de
decisiones basadas en el juicio humano, que ertglatormacién disponible en
determinado momento y enfrenta posibles presioreedaddireccion de la
organizacion, pudiendo identificarse a futuro gsta @o fue adecuada.

» Fracasos: el personal de la entidad puede ocadalle en la gestién de riesgos
corporativos debido a errores provocados por desbmiento, incomprension,

falta de instruccion, o fatiga, entre otros aspeottacionados.
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Confabulacién: la confabulacion entre dos o mageparelacionadas con la
entidad para cometer un acto indebido y ocultai®de afectar la gestion de
riesgos corporativos, pues se podra ver alteradiafdamacion financiera o de
gestion de tal manera que no pueda detectarsela la¢aplicar el proceso.
Costes y beneficios: “al determinar si debe desédima accion o establecerse un
control, deben considerarse tanto el riesgo dea$ay el efecto potencial en la
entidad, como los costes correspondientes”. (Utetitle Auditores Internos de
Espafa y PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.113).

Imposicidn de la direccion: la gestion de riesgosliién se ve afectada cuando la
direccién hace caso omiso de las politicas y pliatedtos establecidos, con el
objetivo de beneficiarse a si mismo, para alteoar resultados operativos y

financieros, u ocultar informaciéon ante terceros.

3.10. Relacioén entre Gestion de Riesgos Corporativos y @tol Interno

“El control interno esta inmerso en la gestion @sgos corporativos y forma

parte integra de ella”. (Instituto de Auditoresehnibs de Espafia y PriceWaterHouse
Coopers, 2004, p.135).

Las relaciones existentes entre la gestion de asesgrporativos y el control

interno, se describen a continuacion:

Méas amplia que el control internola gestion de riesgos corporativos se
constituye en un proceso ampliado del control miggue centra su atencion en
los riesgos que debe enfrentar una organizacionelemlesarrollo de sus
actividades.

Categorias de objetivogl control interno identifica tres categorias tgetivos:
operaciones, informacion financiera y cumplimiernyola gestiéon de riesgos
corporativos distingue también tres categorias |aigs: operaciones,
informacion y cumplimiento. La diferencia en estgpecto esta en que la
categoria de informacién de la gestion de riesgogotativos hace referencia a
la informacion financiera y no financiera, mientgqise en el control interno

Unicamente se hace referencia a la informaciomdieaa.
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Ademas la gestion de riesgos corporativos incluga nueva categoria
denominada objetivos estratégicos, que estan oelados con la mision de la
entidad, por lo que se constituyen en objetivoslte nivel, a los cuales deben

alinearse las otras tres categorias de objetivos.

ComponentesCon un enfoque mejorado sobre el riesgo, el magcgedtion de
riesgos corporativos expande el componente de asialu de riesgos del marco
del control interno, creando cuatro componentesabiscimiento de objetivos
(que es un requisito previo para el control intgrigdentificacion de eventos,
evaluacion de riesgos y respuesta al riesgo. flinstde Auditores Internos de
Espafia y PriceWaterHouse Coopers, 2004, p.136xs@/figura 11).

Roles y responsabilidadesen ambos modelos se definen los roles y las
responsabilidades del personal de la entidad yedeerbs relacionados que
intervienen en el proceso. La diferencia estd ee lgugestion de riesgos
corporativos identifica nuevo personal como logdaires de riesgo y ademas
amplia la responsabilidad del consejo adminisimatipues establece que
supervisara el proceso para conocer su grado cergfia, ademas de informarse
sobre los principales y mas significativos riesgaie las respuestas a los riesgos

adoptadas por la direccion.



112

CAPITULO IV
SISTEMAS DE GESTION DE LA CALIDAD

En este capitulo se va a conocer y analizar laidafn de sistema de gestién de
la calidad, sus principios, y aspectos relacionatms su implementacion en las
organizaciones, debido a la importancia que esteaménta ha ganado en la

actualidad.

Actualmente las organizaciones estan adoptandensst de gestion de la
calidad, como una estrategia empresarial, buscamégrar su eficiencia y

productividad, y asi ofrecer a sus clientes pramhigtservicios con calidad.

En ocasiones se habla de que la satisfaccién d#ante depende de la calidad

de un producto o servicio, por ello es importamieocer con claridad su definicion.
4.1.Definicién de Calidad

La norma ISO 9000:2005 (2005, p. 8) define a laladlde la siguiente manera:
“Grado en el que un conjunto de caracteristicazereriies cumple con los

requisitos”.

La Real Academia de la Lengua Espafiola proporanaadefinicion de calidad:
“Propiedad o conjunto de propiedades inherentegy@ gue permiten juzgar su

valor”.

La Sociedad Americana para la Calidad, la definenao“Conjunto de
caracteristicas de un producto, servicio o procgso le confieren su aptitud para

satisfacer las necesidades del usuario o cliente”.

Por lo general el concepto calidad, esta asocibdivel de satisfaccién que un
cliente, consumidor o usuario de un producto oisentenga con respecto a las

necesidades que desea cubrir 0 a sus expectativas.

Conocida la definicibn de calidad es indispensatambién entender la
definicion de gestion de la calidad, lo que pem&itomprender el concepto de

sistema de gestion de la calidad.
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4.2.Definicion de Gestion de la Calidad
La norma ISO 9000:2005 (2005, p. 10) define a &i¢e de la calidad como:

Actividades coordinadas para dirigir y controlaaumganizaciéon en lo relativo a
la calidad. La direccion y control, en lo relati&da calidad, generalmente incluye el
establecimiento de la politica de la calidad y tgetivos de la calidad, la
planificacién de la calidad, el control de la catig el aseguramiento de la calidad y

la mejora de la calidad.
Otra definicion de gestion de la calidad menciansidguiente:

Es una filosofia adoptada por organizaciones quéaien el cambio orientado
hacia el cliente y que persiguen mejoras contirerasus procesos diarios. Esto
implica que su personal..., también puede tomarsaews. Los principios de la
Gestidon de Calidad son adoptados por las orgaoiesipara realzar la calidad de
sus productos y servicios, y de esta manera aum&ntaficiencia. (Universidad de
Pais Vasco, 2012).

4.3.Definicidn de Sistema de Gestidn de la Calidad

La norma ISO 9000:2005 (2005, p. 9) proporcionaitaiente definicion de
sistema de gestion de la calidad: “Sistema de aregtara dirigir y controlar una

organizacién con respecto a la calidad”.

La misma norma, ISO 9000:2005 (2005, p. 7) propoxiotra definicion mas
amplia: “El sistema de gestion de la calidad exsbaparte del sistema de gestién de
la organizacion enfocada en el logro de resultaglvselacion con los objetivos de la
calidad, para satisfacer las necesidades, expadgati requisitos de las partes

interesadas, segun corresponda”.

El sistema de gestion de la calidad se constituyeeke medio que las
organizaciones emplean para llevar a cabo la egteatle gestion de la calidad que
los directivos han adoptado, lo que implica coetar procedimientos debidamente
documentados que describan la realizacion de daties y la utilizaciéon de recursos
para garantizar la calidad de los procesos y |ldoed&ion de productos que
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satisfagan las necesidades, requerimientos y @tp@s de los clientes, lo que

ademas requiere que los procedimientos sean gjesudaorde a lo estipulado.
4.4.Principios de los Sistemas de Gestion de la @ild

Estos principios se constituyen en la “base dedasas de gestion de la calidad
elaboradas por el Comité Técnico ISO/TC 176”. (E&D4:2009, p. 41).

El Comité mencionado en el parrafo anterior esegponsable del desarrollo y
mantenimiento de la familia de Normas ISO 9000.

Los ocho principios de la gestion de la calidad daedireccion de una
organizacion podria aplicar con el objetivo de majel desempefio de la misma, se
dan a conocer en la Norma ISO 9000:2005 (2005),pestos son:

a) “Enfoque al cliente: Las organizaciones dependen de sus clientes ppanto
deberian comprender las necesidades actualesradude los clientes, satisfacer
los requisitos de los clientes y esforzarse en deicéas expectativas de los
clientes.

b) Liderazgo: Los lideres establecen la unidad de propdésit@a grientacion de la
organizacién. Ellos deberian crear y mantener ubiente interno, en el cual el
personal pueda llegar a involucrarse totalmentel éogro de los objetivos de la
organizacion.

c) Participacion del personal El personal, a todos los niveles, es la esereiand
organizacién, y su total compromiso posibilita cues habilidades sean usadas
para el beneficio de la organizacion.

d) Enfoque basado en procesosUn resultado deseado se alcanza mas
eficientemente cuando las actividades y los resurstacionados se gestionan
COMO un proceso.

e) Enfoque de sistema para la gestidnidentificar, entender y gestionar los
procesos interrelacionados como un sistema, cogil la eficacia y eficiencia
de una organizacion en el logro de sus objetivos.

f) Mejora continua: La mejora continua del desempefio global de lardrgcion

deberia ser un objetivo permanente de ésta.
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g) Enfoque basado en hechos para la toma de decisidras decisiones eficaces
se basan en el andlisis de los datos y la infodmaci

h) Relaciones mutuamente beneficiosas con el proveeddfna organizacion y
sus proveedores son interdependientes, y una dgelacutuamente beneficiosa

aumenta la capacidad de ambos para crear valor”.

Todos los principios descritos anteriormente sopoirtantes y requieren ser
evaluados y considerados por la administracién aleordganizacién, para su
aplicacion, sin embargo se hace énfasis en undate @éenominadenfoque basado

enprocesos, el cual se amplia en el siguiente nunieiz)).
4.5.Enfoque basado en Procesos

Es importante tener muy claro el concepto de pmaascual se lo puede definir
como el conjunto de actividades que emplean resysaca convertir elementos de
entrada en resultados. (ISO 9000:2005).

Este principio promueve que la organizacion gestigous actividades por
procesos, y que ademas identifique las interreb@si@ interacciones que se puedan
presentar entre estos, para que se conozcan |lokades de qué proceso se

constituye en el elemento de entrada de otro pooces

Un enfoque de este tipo, cuando se utiliza dergrardsistema de gestion de la
calidad, enfatiza la importancia de:

a) la comprension y el cumplimiento de los requisitos,

b) la necesidad de considerar los procesos en térrgueaporten valor,

c) la obtencion de resultados del desempefio y eficktiproceso, y

d) la mejora continua de los procesos con base encioeds objetivas. (ISO
9001:2008, p.7).

Puesto que en el Sistema de Gestion de la Calidadheeesario que la
organizacion gestione sus actividades medianteepos; sera importante conocer la
clasificacién de éstos de acuerdo a su aporte gesk#on global de la misma. Asi, se
puede identificar la siguientdasificacion de procesos
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* Procesos gobernantes o estratégicos:

Son aquellos que relacionan a la organizacion eorergorno, definen sus
politicas y estrategias siempre alineadas a ladémisvision y valores, expiden
directrices, normas, procedimientos, planes esfic@ig, acuerdos, resoluciones, e
instrumentos para su buen funcionamiento, la daodn, coordinacion y
establecimiento de mecanismos para la ejecucioplalees y proyectos para la
eficiente gestion de la organizacion. Estos sorcatécter global y se encuentran
relacionados con las areas administrativas, de reegmntinua, direccion y

planificacion estratégica.
» Procesos agregadores de valor:

Son aquellos responsables de generar y admingtpartafolio de productos y/o
servicios de la organizacién, ademas, son aquelledfacilitan la consecucion de la
mision y los objetivos estratégicos, permitiendadetarrollo de la planificacion y
estrategia de la organizacion, y se establecenipasedisfaccion de las necesidades y
expectativas del usuario afiadiendo valor a losgsax;, constituyéndose en la razén
de ser de la empresa.

= Procesos claves:

Son aquellos que afiaden valor al cliente o incidéectamente en la
satisfaccion o insatisfaccion del cliente, sin ergbaambién pueden conllevar el
mayor consumo de recursos, incluso sin generar edgoino para el cliente. Estos,

durante su ejecucion pueden intervenir en varieasaile la organizacion.
= Procesos de apoyo:

Son necesarios para el control y la mejora det¢msigtde gestidon, que no pueden
considerarse dentro de los demas procesos, y gquealmoente se relacionan con
asesoria y requisitos de las normas que estabheodalos de gestion. Son aquellos
que proveen a la organizacidon de los recursos cpoesita para ejecutar sus

actividades y ademas, crean las condiciones adasymara que los demas procesos
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se desarrollen exitosamente. Es importante destpeara pesar de su aporte, no

intervienen en la mision y vision organizacionBlefgiro, 2005).
4.6.El Marco Institucional de los Modelos Normative de Gestion de la Calidad

La practica de aseguramiento de la calidad esdeewaacabo a partir de modelos
normativos, los cuales estan basados generalmeamtda eestandarizacion o
normalizacion de la calidad. “El aseguramiento desa en cuatro componentes: la
norma de calidad, el sistema de certificacion, éaaa de calidad y el ente gestor”.
(Camison & Gonzélez, 2007, p. 347).

4.6.1. La Normalizacion

La normalizacién consiste en la elaboracion, difusy aplicacion de normas,
gue pretenden ser reconocidas como soluciones umcigihes repetitivas o
continuadas que se desarrollan en cualquier aativilimana. La normalizacion
tiene como objetivo unificar criterios, mediantei@clos voluntarios y por consenso
entre todas las partes implicadas (fabricantesarigs) consumidores, centros de
investigaciéon, asociaciones, colegios profesionadésninistraciéon publica y otros
agentes sociales), para elaborar normas sobreuceratqpo de producto o proceso,
basadas en la experiencia y el desarrollo tecrmmdgjue son aprobadas por un
organismo de normalizacion reconocido, y con umtdly de beneficio 6ptimo para

la comunidad. (Camison & Gonzélez, 2007, p. 347).

Para el aseguramiento de la calidad es necesamaskzncia de una norma, que
defina los estandares a seguir y los requisitdegisistemas de gestion de la calidad
que permitan asegurar que se cumplen adecuadaw@mmnt®ds niveles de calidad

establecidos.
Una norma puede definirse de las siguientes formas:

» Un estandar, es decir un valor que debe cumplircaracteristica de un producto
0 un proceso. Este significado afirma que una nadefane las caracteristicas

gue un producto o proceso debe tener.
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= Un procedimiento, es decir una recomendacion agida organizacion de las
actividades que se llevan a cabo. Esta acepciémafijue una norma define de
forma estructurada y documentada la manera comaeben ejecutar las

actividades para un sistema de gestion de calidad.

La estandarizacion de normas de calidad nace déciada de 1940 en Estados
Unidos, cuando la ANSI American National Standards Instityitanicia la
normalizacion de la industria militar. El proces® afecimiento arranca en los dos
decenios siguientes por la necesidad de industeasologicas (armamento,
aeronautica, espacial, nuclear) de asegurar ellonmpto por sus productos de las
especificaciones de calidad. Los primeros antededede normas de calidad
genéricas fueron la norma canadiense CSA Z299 dg, 18 norma australiana AAS
1821/2/3 de 1975, y la norma BS 5759 establecidaepdBSI| @ritish Standard
Institute en 1979.

Sin embargo, el despegue definitivo de la normeilimay de la certificacion de
calidad como factores claves del comercio inteoredise inicia en 1984, cuando el
BSI convenci6é a la ISO para desarrollar un estad@aSGC de uso universal y
basado en su norma de 1979. La serie de norma808®surge finalmente en 1987.
(Camison & Gonzalez, 2007, p. 348).

ISO (International Organization for Standarizati@s) el mayor organismo de

normalizacion en el mundo, el cual se revisargpamtados posteriores.

En Ecuador, elinstituto Ecuatoriano de Normalizacion (INEN), es el
organismo oficial para la normalizacion, la cectftion y la metrologia, la cual fue
creada el 28 de agosto de 1970 mediante Decret@r@apNo0.357 publicado en el
Registro Oficial No.54 del 7 de septiembre de 1€rdismo que fue reformado por
el articulo 30 de la ley No.12 de Comercio Exteadnversiones (LEXI) del 26 de
mayo de 1997 y publicada en el Registro Oficial32alel 9 de junio de 1997, segun
el cual, este organismo se constituye en una ehtid@ personaria juridica de
derecho privado con finalidad social y publica.EN 2009).



119

4.6.2. La Certificacion

Certificar es la accién llevada a cabo para emitirdocumento formal que
atestiglie que un producto, sistema o persona st auwnas directrices establecidas
en una norma dada. Dicho documento, habitualmesteminadocertificado,
especifica el ambito para el que se concede, lm&aarla que se sujeta y el periodo

de vigencia. (Camison & Gonzélez, 2007, p. 350).

En resumen, la certificacion pretende aseguraugyeroducto, sistema, persona

e incluso un proceso, cumplen con los requisittabéecidos en una norma.
La certificacion puede aplicarse en sistemas, mtoduy personas.

= Certificacibn de sistemas:“...consiste en emitir un documento formal que
atestigle que sus politicas, procedimientos e uosttnes se ajustan a las
directrices establecidas en la norma de referenasi, como que el
comportamiento real de las personas se ajustapraVesto en la documentacion
del sistema”. (Camison & Gonzalez, 2007, p. 350).

Un sistema de gestidén de una entidad debe sermaafd, de manera que se
consiga la confianza del cliente acerca de la ti=oil del proveedor para
satisfacer sus necesidades y también para garagtizaun producto cumple con
ciertas especificaciones requeridas. Esta cewificase constituye en mas
importante en gestion de la calidad.

La certificacibn mas reconocida en materia de mpigge de gestion de la
calidad que una organizacion puede obtener, sondemas ISO 9001 e ISO
14001.

= Certificacion de productos:“...es la verificacion mediante una serie de pruebas
0 ensayos de que sus propiedades y caracterigmasconformes a las
especificaciones técnicas establecidas en una ni@enaca, publica o privada”.
(Camison & Gonzalez, 2007, p. 351).

Esta, a diferencia de la certificacion de sistersasenfoca en el producto,
independientemente del sistema de gestion qugmimacion aplique.

= Certificacion de personas: ...consiste en un documento que avala los

conocimientos y las habilidades de una personagjacaitar ciertas actividades
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(relacionadas con la gestion de la calidad, lai@esimedioambiental, la
prevencion de riesgos laborales o con cualquier taiea u oficio). El logro de
esta certificacion exige de las personas le deawétr de sus conocimientos y
aptitudes mediante unas pruebas preestablecidadaponormativa oportuna.
(Camison & Gonzélez, 2007, p. 352).

Esta certificacion proporciona al profesional yatganizacion donde preste
sus servicios, grandes beneficios, pues proporatigréa confiabilidad de que
son personas competentes, capaces de desarroijalgntar y mantener los

sistemas de gestion en que se haya certificado.

De acuerdo a la entidad o institucién que llevalzoda certificacion, se pueden

tener:

= Certificacion de primera parte: es llevada a cabo por personal de la misma
organizacion que tenga formacion en auditorias alelad, lo que le permite
conocer sus incumplimientos con respecto a una aaspecifica, obtener un
diagnéstico del sistema de gestidn y sentar la pase acciones de mejora, que
incluyan cambios en las politicas o procedimientesta, se constituye en un
paso obligatorio previo a las certificaciones dgusela y tercera parte.

= Certificacibn de segunda parte: la certificacion es realizada por otra
organizaciéon, por ejemplo un cliente o un provegdtiservando sus propios
estandares o los de una norma especifica.

= Certificacibn de tercera parte: ...una organizacion independiente,
especializada y debidamente acreditada certifieaajjisistema de gestion de la
empresa cumple los requisitos predefinidos en onaa, mediante una auditoria
de comprobacién basada en las normas de caliddéfimieas; u homologa un
producto acreditando que cumple las especificasiotéenicas establecidas
mediante los ensayos necesarios. (Camison & Ganzae7, p. 355).
El organismo certificador es un ente imparcial oomiado por capital humano

debidamente acreditado por sus conocimientos erataria.
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4.6.3. La Homologacion

La homologacion es otro mecanismo de acreditac®tadalidad que consiste
en el analisis de un producto previo a su aprobagéra la produccion vy
comercializacion, por parte de una persona, entidadrganismo debidamente
identificado, el cual acreditara documentadamenige ggéste cumple con
especificaciones técnicas establecidas por leyesglamentos de cumplimiento

obligatorio. (Camisén & Gonzélez, 2007).
4.6.4. La Acreditacion

“La acreditacion es un mecanismo de aseguramiemolod planes de
certificacion u homologacion por terceras partedependientes”. (Camisén &
Gonzélez, 2007, p. 357).

En su pagina web el OAE (Organismo de AcreditaBiGmatoriano) proporciona

la siguiente definicion:

Es el proceso mediante el cual un organismo aeaiwizealiza la atestacion de
tercera parte de la competencia de los Organism@&yvdluacion de la Conformidad,
OEC. La autoridad de un organismo de acreditacémeimente se deriva del

gobierno.

La acreditacion es la herramienta establecida @la@gternacional para generar
confianza sobre la actuacién de un tipo determindeloorganizaciones que se
denominan de manera general Organismos de Evatudeida Conformidad y que
abarca a los Laboratorios de ensayo, Laboratomo€alibracion, Organismos de

certificacion, Organismos de Inspeccion.

En Ecuador esta responsabilidad la tiene el anscionado Organismo de
Acreditacion Ecuatoriano (OAE), el cual fue constio como 6rgano oficial en
materia de acreditacion y como una entidad técdieaDerecho Publico, con
personeria juridica, patrimonio y fondos propiosn @utonomia administrativa,

economica, financiera y operativa, mediante Ley N6, Ley del Sistema
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Ecuatoriano de la Calidad, publicada en el RegidSfiocial No. 26 del 22 de febrero
de 2007.

Este cuenta con una estructura y un sistema dédmesde la acreditacion
alineado con la normativa nacional e internaci@mbase a la norma NTE INEN
ISO/IEC 17011, disposiciones del IAAQnter American Accreditation Cooperation
— Cooperacion Inter Americana de Acreditacion), @AlInternational Laboratory
Accreditation Cooperation — Cooperacion Internagiorde Acreditacion de
Laboratorios) e IAE (International Accreditation Forum — Foro Interivmal de
Acreditacion) y la Ley del Sistema Ecuatoriano @eChlidad, con el propdsito de
ofrecer confiabilidad de los resultados de evaltiracle la conformidad a todos los
grupos de interés. (OAE).

El proceso de acreditacion inicia con la solicitedla entidad de evaluacion de
conformidad, para posteriormente realizar una i@viy analisis de los datos y la
documentacion, la cual es llevada a cabo por edopeat calificado de la entidad
acreditadora. Si éstos son completos y adecuadtanoms se designa un equipo
auditor, conformado por personas cualificadas comdoa los requisitos de la
organizacion, que tengan amplios conocimientosasnaktividades de evaluacion
realizadas por el solicitante. El objetivo del @guiauditor es evaluar que la
organizaciéon cumple con los criterios de acreditacpor tanto este proceso incluye
un estudio de la documentacion técnica, una audiyoobservacion de la realizaciéon
de las actividades que se pretenden acreditandspdtados deben presentarse en un
informe al solicitante, detallando toda posiblevitgson detectada, para que se dé
contestacion con acciones correctoras pertiner@es. este informe y con las
acciones correctoras, la comision de acreditacidnata una decision, la que se

comunicara al solicitante. De ser positiva, se emlitcertificado de acreditacion que

4“Asociacién de organismos de acreditacion de Acaéyi de otras organizaciones interesadas en la
evaluacion de la conformidad”. (IAAC, 2014).

>“Cooperacion internacional de acreditacién de latwios y de organismos de inspeccion que se
formé...para ayudar a reducir las barreras técnicesraercio”. (ILAC, 2014).

6 “Asociacion de organismos de evaluacion de acreiditay otros con interés en evaluacién de la
conformidad sobre sistemas de gestion, servicesopal, productos y otros programas similares de

evaluacion de la conformidad”. (Wikipedia, 2014).
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incluye un anexo técnico en el que se especifidalynita el alcance, pero de ser
negativa, la decision se aplaza hasta que se quemifila resolucion de las
desviaciones. Una vez que se ha logrado la accaftitda entidad estara sometida a

vigilancia permanente, de manera que se cumplancamente con los requisitos.

En Ecuador hay algunas organizaciones de Certificate Sistemas de Gestion
de la Calidad Acreditadas por el Organismo de Ataeidn Ecuatoriano (OAE), las
cuales se detallan en el cuadro 6.

Cuadro 6

Organismos de Certificacién Acreditados: SistemaselGestidon de la Calidad

Nombre del Organismo | Certificado de

de Certificacion Acreditacion CElmIes Ciudad

Sistemas de Gestion de |

Bureau Veritas Ecuador OAE CSC C 09- Calidad NTE INEN 1SO Quito

9001:2009

t S.A 002
C 9001:2009
CERGESTCAL Sistemas de Gestion de |
2 America Certification OAEQ?O%?C_ Calidad NTE INEN ISO Quito
Group ACG 9001:2009
COTECNA Certificadora OAE CSC C 12- Sisiemas de Gestiondel—p o
< Services Limitada 001 GEEELINITE INERT 120 Guayaquil
9001:2009 yaq
Instituto Colombiano de Sistemas de Gestion de | ,
4 Normas Técnicas y OAlEO?goic € Calidad NTE INEN 1SO ngi‘:;a'
Certificacion ICONTEC 9001:2009
Sistemas de Gestion de |
SGS del Ecuador S.A. OAEO(_)OC(:)SZC c Calidad NTE INEN ISO  Guayaquil

Fuente: OAEOrganismos de Certificacion Acreditadd@onsultado el 17 de marzo
de 2013 en
http://www.oae.gob.ec/index.php?option=com_wrappe&=wrapper&Itemid=163
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4.7.La Organizacion Internacional de Normalizacion1SO)

La Organizacion Internacional de Normalizacion (J$@cio el 23 de febrero de
1947 como el Organismo encargado de promover ebhridd® de normas
internacionales que contengan especificaciones dabiabricacion de productos y
servicios de todas las industrias (con excepcida é&ctrica y electronica) y buenas
practicas que les permitan ser mas eficientes gaads. Su principal objetivo o
funcién es lograr la estandarizacién de normasrddugtos y seguridad para todas

las organizaciones a nivel internacional.

ISO esta integrada por 164 paises miembros, qutaseican de la siguiente

forma:

= Miembros natos o simpleano por pais, representados por el organismo macio
MAas representativo.

= Miembros corresponsaleson los organismos de paises en vias de desajtalo
no poseen un comité nacional de normalizacion. ddmdn parte activa en el
proceso de normalizacion pero reciben informac®mterés propio.

= Miembros suscritosson aquellos paises con economias mas reducidasggan

derecho a ser informados.

En la figura 23 se puede observar un grafico deplises miembros a nivel

mundial que forman parte de la Organizacion Intgomal de Normalizacion.

ISO es coordinada por una Secretaria Central, ddiea Ginebra (Suiza). Esta
compuesta por delegaciones gubernamentales y nerrgurbentales, las cuales se
encuentran divididas en comités encargados de rd#amrlas guias para el

mejoramiento.

Las normas desarrolladas por esta Organizaciomnadeadasnormas 1ISQ son
de aplicacion voluntaria, por cuanto no posee aaddrpara imponerlas, pues se

constituye en un organismo no gubernamental inadkpste.
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Miembros natos (simples)

Miembros corresponsales

Miembros suscritos

e ¢ O o

Otros Estados no miembros de la ISO

Figura 23. Mapa mundial de Estados con comités migmmos de la ISO

Fuente: Wikipedia. (2012Prganizacién Internacional de Normalizacién

Las normas inician como proyectos, los que se @nma@omo Proyectos de
Normas Internacionales (FDIS), los mismos que smmesidos a votacion, con
participacion de todos los organismos miembros. p8hlicacion como Norma
Internacional se realiza una vez que ésta haya a&idobada por, al menos, un
setenta y cinco por ciento (75%) de los organismasnbros que participan de la

votacion.
4 .8.Familia de Normas I1SO 9000

Entre los estandares elaborados por la ISO edtéiidia de normas 1SO 9000,

fruto del trabajo del Comité Técnico ISO/TC 176e@e cred precisamente con la
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finalidad de elaborar normas para la Gestion dedliddad en las empresas. La serie
de normas ISO 9000 supuso la introduccion de IS@lembito de la direcciéon

empresarial con el desarrollo de estandares parzriificacion de sistemas de
gestion. Hasta el lanzamiento de estas normasgomso la serie 1ISO 14000, la
actividad de ISO estaba concentrada en la emis®dmatmas especificas para
estandarizar productos, procesos o materialesaRtwr, se amplié el propésito de la
norma hacia los sistemas de gestion, al tiempo spuedoptd un enfoque de
universalizacion pues se trata de normas genéragalicables a cualquier

organizacion. (Camison & Gonzalez, 2007, p. 362).

La primera version de normas ISO 9000 fue publicaxieel afio 1987 con el
objetivo de sustituir cualquier norma nacional gaehaya elaborado, de manera que
se pueda conseguir una armonizacion internaciomdhsl normas de calidad, que
permita la creaciéon de un sistema de gestion dealidad basado en requisitos

internacionales.

En el transcurso del tiempo la familia de normassida actualizada debido a
insuficiencias y aspectos que no eran cubiertaaidotalidad por la version inicial y
a aspectos relacionados con el cambio y la evaluadnpresarial. Estas
actualizaciones han obedecido también al cambiarde orientacion basada en
procedimientos a una perspectiva basada en proeesaecir ir del aseguramiento
hacia la Gestion de la Calidad.

La familia de normas ISO 9000 la constituyen lgsiigintes normas:

= Norma ISO 9000
= Norma ISO 9001
= Norma ISO 9004
= Norma ISO 19011

Estas se representan en forma gréafica en la fRyusase tratan a continuacion.
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ISO 19011:2002

Figura 24. Familia de Normas ISO 9000

Fuente: Wikipedia. (2012Drganizacion Internacional de Normalizacion

En la figura 24 se ha colocado la versién a amatieacada una de las normas

que constituyen la familia.

4.8.1. Norma ISO 9000:2005 — Sistemas de Gestion de la {dad: fundamentos

y vocabulario

“La Norma Internacional ISO 9000 ha sido preparpda el Comité Técnico
ISO/TC 176,Gestion y aseguramiento de la calid&lbcomité SC 1Conceptos y
terminologid. (ISO 9000:2005, p. iv).

Esta norma establece los fundamentos de los sistéengestion de la calidad, el
vocabulario y las definiciones utilizadas en éstdrgs normas y en todo lo referente
a los sistemas de gestion de la calidad.

Por ser una norma que especifica definiciones sreusceptible de certificacion,
pues da a conocer y ayuda a entender aspectosomaldos con los sistemas de

gestion de la calidad.
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4.8.2. Norma ISO 9001:2008 — Sistemas de Gestion de la {dald: requisitos

“La Norma Internacional ISO 9001 fue preparadagd@@omité Técnico ISO/TC
176, Gestion y Aseguramiento de la Calidg8iubcomité SC 2Sistemas de la
Calidad’. (ISO 9001:2008, p. 4).

Esta norma especifica los requisitos de los sistemieagestion de la calidad, los
Mismos que una organizacion, independientemens dgpo de negocio y tamafio
puede aplicar, lo que le permitira demostrar swacigiad para ofrecer productos que
cumplan con los requisitos de sus clientes y agsie€kigidos por ley. Es asi, que su

objetivo principal es buscar y aumentar la sat@éacdel cliente.

ISO 9001:2008 esta basada en los ocho principidesdsistemas de gestion de

la calidad, expuestos en el numeral 4.4.

“Esta Norma Internacional pueden utilizarla partegernas y externas,
incluyendo organismos de certificacion, para evdaa@apacidad de la organizacion
para cumplir los requisitos del cliente, los legales reglamentarios y los propios de
la organizacion”. (ISO 9001:2008, p. 6).

4.8.3. Norma ISO 9004:2009 — Gestion para el éxito sosteloi de una

organizacion — Enfoque de gestion de la calidad

“La Norma ISO 9004 ha sido preparada por el Corm#éénico ISO/TC 176,
Gestidn y aseguramiento de la calida&@ubcomité SC 2Sistemas de la calidad
(ISO 9004:2009, p. iv).

“Esta Norma Internacional proporciona orientaci@mapayudar a conseguir el
éxito sostenido para cualquier organizacion enntoreo complejo, exigente y en
constante cambio, mediante un enfoque de gestitanaidad”. (ISO 9004:2009, p.

vi).

El éxito sostenido de una organizacion se puedmldagediante una gestion
eficaz, propiciando el aprendizaje en cada uncodarliembros que la constituyen,

buscando constantemente mejoras e innovaciones gaemita adaptarse al cambio
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y evolucion del entorno, y por su capacidad patsfaaer las necesidades de sus

clientes y sus expectativas, asi como de otraepanteresadas.

Esta norma promueve ademas la autoevaluacionatgdaizacion de modo que

se puedan identificar areas de fortaleza, debiljdapdortunidades de mejora.

Esta Norma se ha desarrollado para mantener laasati@ con la Norma I1ISO
9001 y para ser compatible con otras normas densést de gestion, por lo que
pueden complementarse pero también ser utilizaelésroha independiente.

4.8.4. Norma ISO 19011:2002 — Directrices para la auditoa de los sistemas de

gestion de la calidad y/o ambiental

“La Norma ISO 19011, ha sido preparada conjuntaepat el Comité Técnico
ISO/TC 176,Gestion y Aseguramiento de la Calid&lbcomité 3Tecnologias de
apoyoy el Comité Técnico ISO/TC 20Gestion ambientalSubcomité 2Auditoria

ambiental e investigaciones ambientales relaciosadés0O 19011:2002, p. iv).

“Esta Norma Internacional proporciona orientaci@bre la gestion de los
programas de auditoria, la realizacion de audiadni@rnas o externas de sistemas de
gestion de la calidad y/o ambiental, asi como slabcempetencia y la evaluacion de
los auditores”. (ISO 19011:2002, p. vii).

Esta norma puede ser aplicada en una amplia vdrie@éaorganizaciones
independientemente de su tamafio, sin embargo eleuss directrices puede diferir
de acuerdo con el tamafio, naturaleza y tipo deidatles que se llevan a cabo en la
organizacion que se vaya a auditar, y de los @bty alcance de las auditorias que
se van a realizar. Puede ser aplicada tambiénymbtoges, en organizaciones que
estén implementando sistemas de gestion de la adalifo ambiental, en
organizaciones que por motivos contractuales sejgosde auditorias de sistemas
de gestion de la calidad y/o ambiental, y en omgnones involucradas en la
certificacion o formacion de auditores, en la @edcion de sistemas de gestion y

acreditacidn o normalizacién en la evaluacién dsvleformidad.
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4.9.Estructura del Sistema de Gestion de la Calidadegun la Norma 1SO
9001:2008

La norma ISO 9001:2008 describe en forma genegalngrica la estructura que
un sistema de gestion de la calidad deberia temer poder ser aplicado en una
organizacion, independientemente de su tamafooydgimegocio, de manera que la
ayude a mejorar su eficiencia y eficacia, y su caaa para ofrecer productos que
satisfagan al cliente. Esta se describe a confifwiac

4.9.1. Requisitos generales

Se trata de una serie de requisitos que una oagadizdebe adoptar para poder
establecer, documentar, implementar y mantenerstensa de gestion de la calidad,

y para mejorar su eficacia continuamente. Estos son

a) determinar los procesos necesarios para el sisienggestion de la calidad y su
aplicacion a través de la organizacion,

b) determinar la secuencia e interaccion de esto®pos¢

c) determinar los criterios y los métodos necesaraya psegurarse de gue tanto la
operacién como el control de estos procesos s@ates,

d) asegurarse de la disponibilidad de recursos enr#oion necesarios para apoyar
la operacion y el seguimiento de estos procesos,

e) realizar el seguimiento, la medicion cuando se&apk y el analisis de estos
procesos, e

f) implementar las acciones necesarias para alcavezaesultados planificados y la

mejora continua de estos procesos. (ISO 9001:2008,).

4.9.2. Documentacion

La norma también establece que la organizacionpuatar obtener el certificado

de calidad, debe incluir una serie de documentacion

a) Declaraciones documentadas de una politica y detied$ de la calidad, y un
manual de la calidad.

b) Procedimientos documentados y registros.
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c) Documentos que la organizacidén considera que ScegsRHOS para asegurarse de
la eficaz planificacion, operacién y control de puscesos. Entre éstos se pueden
destacar, manuales de procedimientos, planes deokdifujogramas, y otros
documentos que permitan al personal conocer deafatana y precisa la manera

de llevar a cabo los procedimientos y cOmo ejeiaroperaciones.
Dado que se revisan nuevos conceptos, es impodanteer su significado, asi:
» Politica de calidad:

La Norma ISO 9000:2005 (2005, p. 9) la define cohmtenciones globales y
orientacion de una organizacion relativas a ladadli tal como se expresan

formalmente por la alta direccién”.

La politica de calidad debe ser coherente con lhtigao global de la
organizaciéon, y ademas, se constituye en un marorederencia para el

establecimiento de los objetivos de la calidad.
= Objetivos de la calidad:

La Norma ISO 9000:2005 (2005, p. 9) la define cofiago ambicionado o
pretendido, relacionado con la calidad”.

Estos deben ser establecidos por la alta direa#la organizacion para cada
nivel o funcion, deben ademas guardar coherenaiala@olitica de la calidad y

buscar la mejora continua.
= Manual de la calidad:

“Documento que especifica el sistema de gestionladecalidad de una
organizacion”. (1ISO 9000:2005, p. 17).

Este manual debe incluir:

a) El alcance del sistema de gestion de la calidaduyendo los detalles y la
justificacion de cualquier exclusion. La exclusida un requisito que no se

aplicable debido a la naturaleza de la organizaoi@® su producto, debe ser
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justificada, sin embargo esto no debe afectar pmadad de ésta para ofrecer
productos que cumplan con los requisitos reglamiests del cliente.

b) Los procedimientos documentados establecidos paiatema de gestion, o su
referencia.

c) Una descripcion de la interaccion entre los proseka sistema de gestion de la
calidad. Una representacion grafica del mapa deegas que permita una vision
de las actividades de la organizacién, ayuda andatede mejor manera esta

interaccion.

= Procedimientos:

La norma I1SO 9000:2005 (2005, p. 13) lo define cotfuvma especificada para

llevar a cabo una actividad o un proceso”.

Los procedimientos pueden encontrarse documentatosuyo caso se suele
hacer referencia a éstos commcedimiento documentado o escrito pueden no

encontrarse escritos, pero ser de conocimientpatsbnal de la organizacion.

A menudo las organizaciones cuentan con un ManedPrdcedimientos, sin

embargo el uno no reemplaza al otro, por lo quiebe diferenciar entre ambos.
» Registros:

“Documento que presenta resultados obtenidos ooprmma evidencia de
actividades desempefiadas”. (ISO 9000:2005, p. 17).

Tanto los documentos como los registros deben @dratados, por lo que la
organizacion debera establecer un procedimientaurdentado que defina estos

controles.

Los documentos y registros deben ser legibles|niéaite identificables, e

incluso recuperables.
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4.9.3. Responsabilidad de la direccidn

ISO 9001:2008, establece una serie de responsatekd de la direccién
relacionadas con la definiciébn, documentacion, anfacién y mejora del sistema de

gestion de la calidad.

La direccion de la organizacién a través de sugoaes y comportamiento,
puede propiciar un ambiente interno adecuado padajmisma opere eficazmente
y el personal se involucre en el proceso, puessstituye en el lider del equipo.

Las funciones o responsabilidades de la direccgianerelacionadas con los

siguientes aspectos y son:
= Compromiso de la direccion:

Es importante que la direccion proporcione evideentd su compromiso con el
desarrollo e implementacion del sistema de gestiénla calidad y su mejora
continua, comunicando la importancia de satisféa®rrequerimientos del cliente,
los legales y reglamentarios, estableciendo ldipaly los objetivos de la calidad,
realizando revisiones permanentes y asegurandspardbilidad de recursos para la
ejecucion de las actividades pertinentes.

= Enfoque al cliente:

La direccion debe preocuparse de que los requeriosedel cliente son
conocidos, atendidos y se cumplen, de manera gaarsente su satisfaccion. Esto
se consigue cuando el disefio de un producto rdosgequisitos del cliente y los

propios del producto.
= Politica de la calidad:

La direccion es la encargada de definir la politieda calidad, por cuanto debe
vigilar que sea adecuada con el propdsito de lanizgcidn, que incluya el
compromiso de cumplir con los requisitos y mejarantinuamente la eficacia del
sistema de gestion de la calidad, que se const@nye marco de referencia para el

establecimiento de los objetivos de la calidad, sgee comunicada y entendida por
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todos en la organizacion, y que se revisa periaicde para su continua

adecuacion.
= Planificacion:

La planificacion hace referencia al establecimiatgabjetivos de la calidad y a
la planificacion del sistema de gestién con eldiincumplir con los requisitos que la

norma ISO 9001:2008 establece para el mismo.

En cuanto a los objetivos de la calidad, la di@tces responsable de
establecerlos para cada nivel y funcidén de la orgaion y de difundirlos para que

sean conocidos por todo el personal.

En relacién con la planificacion del sistema detigaes la direccidon debe
asegurarse que ésta se lleve a cabo con la fidaliel@umplir con los requisitos que
establece la norma y contribuir con el cumplimiet¢olos objetivos de la calidad;
ademas de garantizar la integridad del sistemadouae han realizado cambios en

éste.
» Responsabilidad, autoridad y comunicacion:
Las responsabilidades que la direccion tiene copecto a éste ambito son:

a) Asegurarse que las responsabilidades y autoridestéa debidamente definidas
y son comunicadas.

b) Designar a un miembro del equipo director que tendwutoridad vy
responsabilidad sobre la implementacion y mantemitoi de los procesos del
sistema de gestion de la calidad, de informar sebdesempefio y la necesidad
de mejora del sistema, y de crear conciencia ewstdds niveles de la
organizacién sobre la importancia de atender lggiséos del cliente.

c) Asegurarse de establecer los procesos de comuricadecuados que conserven

y contribuyan con la eficacia del sistema de gesi®la calidad.
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»= Revision por la direccion:

La direccién debe revisar planificada y continuateesh sistema de gestion de la
calidad con el objetivo de asegurar su conveniermdacuacion y eficacia con las
actividades de la organizacion. Esta revision deaesariamente incluir un analisis
de las oportunidades de mejora y de posibles caneiocel sistema, incluyendo la

politica y los objetivos de la calidad.

La informacion que debe ser revisada por la diGxcincluye: resultados de
auditorias, retroalimentacion del cliente, deseropai los procesos y conformidad
del producto, estado de las acciones correctivapreventivas, acciones de
seguimiento de revisiones previas, cambios queigodfectar al sistema de gestion
de la calidad, y recomendaciones para la mejora.

Las revisiones de la direccion deben proporcionecisibnes y acciones

relacionadas con:

a) “la mejora de la eficacia del sistema de gestidladmlidad y sus procesos,
b) la mejora del producto en relacion con los requssitel cliente, y
c) las necesidades de recursos”. (ISO 9001:2008,)p. 16

4.9.4. Gestion de los recursos

=  Provisién de recursos:

La organizacion debe establecer y facilitar losurgess necesarios para que el
sistema de gestion de la calidad pueda ser implantae pueda mantener, asi como
para mejorar continuamente su eficiencia y la feattsdn del cliente al cumplir con

Sus requisitos.

Es la direccion la encargada de proporcionar losurs®s humanos,
infraestructura y el ambiente de trabajo necesaaoa llevar a cabo las actividades,
por lo que debe incluir en el presupuesto las qestinecesarias para cubrir estos

requerimientos y ejecutarlo.
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Recursos humanos:

“El personal que realice trabajos que afectenaitdormidad con los requisitos

del producto debe ser competente con base en ¢ta@dn, formacién, habilidades y
experiencia apropiadas”. (ISO 9001:2008, p. 16).

b)

Para esto es necesario que la organizacion:

Determine la competencia requerida para cada pukestoabajo y con especial
importancia para el personal que desarrolla trabgye afectan a la conformidad
con los requisitos del producto. La competenciasisb@ en la habilidad para
aplicar conocimientos y aptitudes, por tanto esttabdecida por los
conocimientos alcanzados a través de estudios fesmacursos de capacitacion,
destrezas como la agilidad mental y el trabajo qnpe, etc., y las practicas o
experiencia requeridas para la consecucion de jativabo un puesto de trabajo.
Cuando sea aplicable, proporcione la formaciénsaelle acciones para que el
personal alcance la competencia necesaria.

Evalle constantemente la eficiencia de las acciodes desarrollo de
competencias.

Se asegure que el personal es consciente de latamp@ y pertinencia de sus
actividades y de la manera en que contribuyen éogeb de los objetivos de la
calidad.

Mantenga los registros pertinentes de la educad@macion, habilidades y
experiencia del personal.

Infraestructura:

La organizacion debe determinar, proporcionar y taraar la infraestructura

necesaria para su normal funcionamiento y paraatotr conformidad con los

requisitos del producto. Esta infraestructura ipeitedificios y espacios de trabajo,

equipos para llevar a cabo los procesos, tantonasedcomo software, y servicios de

apoyo como por ejemplo transporte, comunicacioisteraas de informacion.
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= Ambiente de trabajo:

La organizacion también debe establecer y gestiehambiente de trabajo
necesario para lograr la conformidad con los répsisdel producto. Este esta
relacionado con las condiciones bajo las cualesjeguta un trabajo, incluyendo
factores fisicos, ambientales, sociales, psicot&jig/ otros relacionados con un

entorno apropiado para llevar a cabo determinatilacad.
4.9.5. Realizacion del producto

La norma establece una serie de requisitos reladas con el desarrollo y
documentacion de procedimientos para planificarsadellar y controlar los
procesos necesarios para la realizacion del prod&stos requisitos se establecen

en los siguientes aspectos:
» Planificacion de la realizacion del producto:

La organizacion debe planificar y desarrollar loscpsos para la realizacion del
producto, la cual sea coherente con los requisi€ostros procesos del sistema de
gestion de la calidad. La organizacion debe detexmio siguiente, cuando sea

apropiado:

a) los objetivos de la calidad y los requisitos deldurcto;

b) la necesidad de establecer procesos y documentigs proporcionar recursos
especificos para el producto;

c) las actividades requeridas de verificacion, valiglac seguimiento, medicion,
inspeccion y ensayo/ prueba especificas para elupto asi como los criterios
para la aceptacion del mismo;

d) los registros que sean necesarios para proporcamdncia de que los procesos
de realizacion y el producto resultante cumplerréggiisitos. (ISO 9001:2008, p.
17).

= Procesos relacionados con el cliente:

Se establecen directrices sobre:
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Determinacién de los requisitos relacionados copretiucto. La organizacion

debe fijar:

= Los requisitos especificados por el cliente, inehgo los de entrega y
posteriores.

» Los requisitos que no hayan sido especificadosepatiente pero que son
necesarios para el uso especificado o previstopdelucto, cuando sea
conocido.

» Los requisitos legales y reglamentarios aplicahlgsoducto.

= Cualquier otro determinado por la organizacion.

Revision de los requisitos relacionados con el petml La organizacion debe

revisar los requisitos del producto previo a ofreee mismo a sus clientes,

asegurandose de:

» Los requisitos del producto estan definidos.

= Cualquier diferencia entre los requisitos del catotro pedido y los
expresados anteriormente, esta resuelta.

» La organizacién esta en la capacidad de cumplil@®requisitos definidos.

Los resultados de la revision y cualquier accidigimada deben quedar

documentados en registros.

En el caso de que el cliente no proporcione unkadaaion documentada de
los requisitos, la organizacion esta en la obligaae confirmarlos previo a la

aceptacion.

De existir cambios en los requisitos del produdi, documentacion
pertinente debe ser modificada y el personal iroraldo en el proceso debe

conocer de las modificaciones.

Comunicacion con el cliente. La organizacion debialdecer e implementar
practicas eficaces para la comunicacion con attdjgelacionadas con:

» Lainformacion sobre el producto.

= Consultas, contratos, pedidos, incluyendo las noadiiones.

» Laretroalimentacion del cliente, incluyendo susjgs.
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Disefio y desarrollo:

La organizacién esta en la obligacién de planifigaoplantar y mantener los

procesos para el disefio y desarrollo del produgtopgermitan responder de forma

eficaz a las necesidades, requerimientos y expeagatle los clientes, y de otro

requisito identificado previamente. Para lo cual debe atender los siguientes

aspectos:

a)

b)

Planificacién del disefio y desarrollo. La organiaaalebe planificar y controlar
el disefio y desarrollo del producto, para lo cielledestablecer las etapas del
disefio y desarrollo, la revision, verificacion yligacion para cada etapa, y las

responsabilidades y autoridades.

La organizacidon debe ademds, gestionar las irderogles entre los
diferentes grupos involucrados en el proceso, paegurar una comunicacion

eficaz y una adecuada y clara asignacion de reapiidades.

Elementos de entrada para el disefio y desarrolebed establecerse los
elementos de entrada relacionados con los requidgbproducto y mantenerse
registros, éstos incluyen:

» Requisitos funcionales y de desempefio.

» Requisitos legales y reglamentarios.

» Informacién de disefios similares previos.

Estos elementos deben revisarse para verificaseale adecuados, es decir,
que no presenten ambigledades, que no sean cofurexd y que aportan

informacion completa.

Resultados del disefio y desarrollo. Los resultai#bslisefio y desarrollo deben

proporcionarse de forma adecuada para su verificagispecto a los elementos

de entrada, y deben ser aprobados para su liberalgbiendo:

=  Cumplir los requisitos de los elementos de entrada.

= Proporcionar informacién adecuada para la compmugcion y prestacion
del servicio.

= Contener o hacer referencia a los criterios detac&m del producto.
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» Especificar las caracteristicas del producto que esenciales para el uso
seguro y correcto.

Revision del disefio y desarrollo. Deben llevarsmlao revisiones sistematicas

en las etapas adecuadas del proceso de disefiaryadles con el fin de evaluar

la capacidad de los resultados de este procesocpanglir los requisitos, e

identificar cualquier problema y proponer las ane®necesarias.

El personal involucrado en la revision debe inch@ipresentantes de las
funciones relacionadas con las etapas del proaesiisdiio y desarrollo que han

sido sometidas a revision.

Verificacion del disefio y desarrollo. Se debe liev@abo la verificacion acorde
con lo planificado para asegurarse de que lostesid del disefio y desarrollo
cumplen los requisitos de los elementos de entrada.

Validacion del disefio y desarrollo. La norma IS@®@005 (2005, p. 18) define
la validacién como la “confirmacién mediante la @aoion de evidencia objetiva
de que se han cumplido los requisitos para uniaadibn o aplicacion especifica

prevista”.

Se debe efectuar la validacion del disefio y ddsar@corde con lo
planificado para asegurarse de que el productsfaegi los requisitos. Esta debe

realizarse antes de la entrega o implementacioprddlcto.

Control de los cambios del disefio y desarrollo. lcasnbios del disefio y
desarrollo deben revisarse, verificarse y validasggin sea conveniente, y
aprobarse previo a su implementacion. La revis@iod cambios debe incluir la
evaluacion del efecto de éstos en las partes tasis y en el producto ya
entregado. Estos cambios deben documentarse, iegjdese deberan mantener

registros de los resultados y de todas las accefieetuadas.

Compras:

Se establecen requisitos en los siguientes aspectos
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a) Proceso de compras. La organizacion debe asegudarsgue el producto
adquirido cumple los requisitos de compra espexifis, para lo cual se aplicara
un control sobre el proveedor y producto adquirgiee dependera de su impacto
sobre la realizacion del producto o sobre el praddimal. Ademas, debera
evaluar y seleccionar los proveedores en funcion sde capacidad para
suministrar productos acorde con los requisitosladerganizacion, debiendo
establecer criterios propios para la seleccionajuacion.

b) Informacion de las compras. La organizacion delserdsr en forma clara el
producto a comprar, incluyendo, cuando sea apropiad
* “los requisitos para la aprobacion del product@mcpdimientos, procesos y

equipos,
* |os requisitos para la calificacion del personal, y
» |os requisitos del sistema de gestion de la calid#siO 9001:2008, p. 22).

c) Verificacion de los productos comprados. La orgaciin debe establecer e

implementar la inspeccidén u otros procedimientosegarios para asegurar de

gue el producto adquirido cumple con los requisii®sompra especificados.

En el caso de que la inspeccion se lleve a cabtasrnstalaciones del
proveedor, la organizacion debera establecer enféamacion de compra las

disposiciones para la verificacion y para la lilséfa del producto.
* Produccion y prestacion del servicio:

Se establecen una serie de requisitos relacioneolosla planificacion y el
desarrollo de los procesos de produccion y présiaciel servicio, éstos se

especifican para cada uno de los siguientes aspecto

a) Control de la produccion y de la prestacion deVisgr. La organizacion debe
planificar y llevar a cabo la produccién y la paesbn del servicio bajo las
siguientes condiciones controladas:

» Disponibilidad de informacién sobre las caracteydst del producto.
= Disponibilidad de instrucciones de trabajo.
» Uso de equipo apropiado.

= Disponibilidad y uso de equipos de seguimiento digién.
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= Implementacion del seguimiento y medicion.
= Implementaciéon de actividades de liberacion, eatrggposteriores a la
entrega del producto.

b) Validacion de los procesos de la produccion y deréstacion del servicio. “La

organizacion debe validar todo proceso de producgidéde prestacion del
servicio cuando los productos resultantes no puedenificarse mediante
seguimiento o medicion posteriores y, como congesage las deficiencias
aparecen unicamente después de que el productsi@sti®d utilizado o se haya
prestado el servicio”. (ISO 9001:2008, p.22).

La validacién debe demostrar la capacidad de gstosesos para alcanzar
los resultados planificados, por lo que la organéa debe establecer las
disposiciones para estos procesos, incluyendo:

= Criterios definidos para la revision y aprobaci@laks procesos.

= Aprobacion de equipos y calificacion del personal.

= Uso de métodos y procedimientos especificos.

= Requisitos de los registros.

» Revalidacion.

Identificacion y trazabilidad. La Norma ISO 900(080(2005, p. 14) define a la
trazabilidad como la “capacidad para seguir laohigt la aplicacion o la
localizacion de todo aquello que esta bajo conaai@n. Al considerar un
producto, la trazabilidad puede estar relacionaaaet origen de los materiales y
las partes, la historia del procesamiento, y ldridiscion y localizacion del

producto después de su entrega”.

La organizacion debe identificar el producto dueatado el proceso de
realizacion, por medios adecuados, de manera queerseita su medicion y

seguimiento en todo momento.

Cuando la trazabilidad sea un requisito, sea aedanizacion, del cliente o
de alguna normativa, la organizacion debe contrddaridentificaciéon del

producto y mantener registros.
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d) Propiedad del cliente. Cuando la organizacion téyaga control o esté utilizando
bienes que son de propiedad del cliente, debe ifidanibs, verificarlos,
protegerlos y salvaguardarlos. En el caso de qaéquer bien que sea de
propiedad del cliente se pierda, deteriore, o ssidere inadecuado para su uso,
debe ser registrado y se comunicara al clientaldedidencia.

e) Preservacion del producto. La organizacion debsepvar la conformidad del
producto y de sus partes constitutivas duranteadegso interno y la entrega al
destino previsto para mantener la conformidad cos fequisitos. Esta
preservacion incluye la identificacion, manipulaci@émbalaje, almacenamiento

y proteccion.

= Control de los equipos de seguimiento y de medicién

La organizacion debe determinar el seguimiento méalicion a realizar y los
equipos necesarios para proporcionar evidencia @eriformidad del producto con
los requisitos prefijados. Para esto, la organiwacebe establecer procesos que
aseguren la realizacion del seguimiento y mediaénforma coherente con sus

requisitos.

Para asegurar la validez de los resultados, serésaeo que el equipo de

medicion:

a) Se calibre o verifique a intervalos especificadogprevio a su utilizacion,
comparandose con patrones de medicion trazableastranps de medicion
internacionales o nacionales, y de no existir egg&tones, se debera registrar la
base utilizada.

b) Se ajuste o reajuste, de ser necesario.

c) Se identifique para poder determinar el estadadberacion.

d) Se proteja de ajustes no autorizados que pudieraiidar el resultado de la
medicion.

e) Se proteja de dafios y deterioro durante su mawmigala mantenimiento y

almacenamiento.
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Los resultados de la calibracion y medicion delmnragistrados, asi como las
acciones tomadas sobre el equipo no conforme ygwigal producto afectado, asi

como, registrar su validez.
4.9.6. Medicion, analisis y mejora

La organizacion debe planificar e implementar loscpsos de seguimiento,

medicion, andlisis y mejora necesarios para:

a) demostrar la conformidad con los requisitos detipoto,

b) asegurarse de la conformidad del sistema de gedidancalidad, y

c) mejorar continuamente la eficacia del sistema ddide de la calidad. (ISO
9001:2008, p. 24).

Esto comprende la determinacion de los métodosadgis, incluyendo técnicas

estadisticas, y el alcance de su utilizacién.
= Seguimiento y medicion:

Para el seguimiento y medicion, la organizacionedémer en cuenta los

siguientes aspectos:

a) Satisfaccion del cliente. La organizacion debeizaalel seguimiento de la
informacion relativa a la percepcion del clientdorsoel cumplimiento de sus
requerimientos y expectativas en el producto afieegpor la organizacion,
definiendo la metodologia para obtener y utilizahd informacion.

b) Auditoria interna. La organizacibn debe realizar ditamias internas
periodicamente para determinar si el sistema d#ogese la calidad es conforme
con los requisitos impuestos por la organizaciopoy la norma, y se ha

implementado y se mantiene de manera eficaz.

Estas auditorias deben ser planificadas documentada considerando el
estado y la importancia de los procesos y areasddas y los resultados de
auditorias anteriores, definiendo los criteriosadditoria, su alcance, frecuencia

y metodologia, asi como los responsables de I|kvarlcabo, asegurando
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objetividad e imparcialidad en el proceso. Asi ndsmieben documentarse sus

resultados y el procedimiento de comunicacion deltados.

La direccién responsable del area que sea audilsmasegurarse de que se
toman las acciones correctivas necesarias paranatinas no conformidades
detectadas en el proceso y sus causas sin demoséficada. Ademas, debe

verificar su implantacion e informar de los restdtsa de la verificacion.

Seguimiento y medicién de los procesos. La orgaimadebe aplicar métodos
apropiados para el seguimiento y medicion de losgsos del sistema de gestion
de la calidad, los mismo que deben demostrar lacid@d de los procesos para
lograr los resultados planificados, que de no alaese sera necesario llevar a
cabo acciones correctivas.

Seguimiento y medicion del producto. La organizacidebe realizar el
seguimiento y la medicién de las caracteristichpaelucto para verificar que se
cumplen sus requisitos. Estas actividades debeardle a cabo en las etapas
adecuadas del proceso de realizacion del proddetbendo mantener evidencia
de la conformidad con los criterios de aceptacidie yas personas que autorizan
su liberacidn, la cual debe llevarse a cabo uUnicéenelespués de que las
disposiciones planificadas se hayan completadmiheaf satisfactoria, salvo que
la autoridad competente lo haya aprobado o cuarm@ga por el cliente.

Control del producto no conforme:

La organizacion para prevenir el uso o entregantencional del producto no

conforme, debe asegurarse de que el producto smdifithdo y controlado,

debiendo establecer un procedimiento documenta@odgfina los controles, las

responsabilidades y autoridades para el tratamasitproducto no conforme.

El producto no conforme debe ser tratado toman@aumas de las siguientes

acciones:

a)
b)

Eliminar la no conformidad detectada.
Autorizar su uso, liberacion o aceptacion bajo esiin por una autoridad

pertinente y, cuando sea aplicable, por el clieRt&. liberacién se entiende la
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“autorizacion para proseguir con la siguiente etalea un proceso”. (ISO
9000:2005, p.16).

c) Impedir su uso o aplicacion prevista originalmente.

d) Cuando se detecta un producto no conforme desmués dntrega o cuando ya

ha comenzado su uso, tomar acciones sobre su edeti potencial.

“Cuando se corrige un producto no conforme, debeeserse a una nueva
verificacion para demostrar su conformidad con reeguisitos”. (ISO 9001:2008,
p.27).

= Andlisis de datos:

La organizacion debe determinar, recopilar y analitbs datos apropiados
generados por los procesos de seguimiento y medicidor cualquier otra fuente
pertinente para demostrar la idoneidad y la efecat®l sistema de gestion de la
calidad y para evaluar donde es necesaria una ane@rttinua de la eficacia del

sistema. Este analisis debe proporcionar infornmesatbre:

a) La satisfaccion del cliente.

b) La conformidad con los requisitos del producto.

c) Las caracteristicas y tendencias de los procespsoguctos, incluyendo las
oportunidades para ejecutar acciones preventivas.

d) Los proveedores.

= Mejora:

Para que se lleve a cabo una mejora la organizagba aplicar las siguientes

acciones:

= Mejora continua. Se define como la “actividad reeare para aumentar la

capacidad para cumplir los requisitos”. (ISO 90002, p.10).

“La organizacion debe mejorar continuamente laaefe del sistema de

gestion de la calidad mediante el uso de la paldie la calidad, los objetivos de
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la calidad, los resultados de las auditorias, @lisis de datos, las acciones

correctivas y preventivas y la revision por la d@ién”. (ISO 9001:2008, p.27).

Accion correctiva. La norma ISO 9000:2005 (2005L%). la define como aquella
“accion tomada para eliminar la causa de una néoomidad detectada u otra

situacion no deseable”.

La organizaciéon debe tomar acciones para elim@gsrchusas que originan
las no conformidades con el fin de que no vuelvawarir, por lo que debera

contar con un procedimiento documentado que démeequisitos para:

» Revisar las no conformidades, incluyendo las quigadiente.

= Determinar las causas de las no conformidades.

= Evaluar la necesidad de incorporar acciones quguese que las no
conformidades no volveran a ocurrir.

= Determinar e implementar acciones necesarias.

» Registrar los resultados de acciones adoptadas.

» Revisar la eficacia de las acciones correctivaptadas.

Accidn preventiva. Una accion preventiva se defiomo la “accion tomada para

eliminar la causa de una no conformigamtencial u otra situacion potencial no

deseable”. (ISO 9000:2005, p.15).

La organizacion debe tomar acciones para elimasmcéusas que originarian
una no conformidad no deseada y para prevenir suescia, por o que debera

contar con un procedimiento documentado que dé&meequisitos para:

= Determinar las no conformidades potenciales y ausas.

= Evaluar la necesidad de tomar acciones para prelercurrencia de no
conformidades.

= Determinar e implementar las acciones necesarias.

» Registrar los resultados de acciones adoptadas.

» Revisar la eficacia de las acciones preventivaptadas.
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4.10. Implantacion del Sistema de Gestion de la Calidad

4.10.1.Implantacion del SGC

La implantacion del sistema debe realizarse dedogradual de manera que se
pueda facilitar la aceptacion del cambio de modef@nizativo por todo el personal
de la organizacion, asi como para verificar la @&@dad del disefio de los
procedimientos y hacer posible la deteccion deiiaseras no conformidades.

Es importante que la organizacion vaya introdumeglcsistema de gestion de la
calidad sin la necesidad de parar o posponer siingdades, pues los nuevos
métodos de trabajo deberian irse integrando al misgampo al ritmo de trabajo de
cada grupo y empleado.

4.10.2.Seguimiento y mejora del sistema

Es necesario e importante que desde el momentoesajimplanta uno o mas
elementos del sistema de gestion de la calidadak®re un plan para la mejora
continua. La organizacién debe establecer un plazonable desde la implantacién
de un procedimiento (generalmente un mes), par&logguipo del proyecto a través
de su maximo responsable, lleve a cabo una evaluaa su eficacia, a partir de la
informacion recogida en los documentos oportunate yos datos almacenados en
los registros elaborados, a manera de una predadiil objetivo de la evaluacién
consiste en la toma de acciones correctivas y pteas de las no conformidades

para lograr la optimizacion del sistema.

El responsable de calidad de la organizacion detvamadurante todo el proceso
como un supervisor del avance del proyecto y dedssltados alcanzados en cada
una de sus etapas que debera compararlos conjéivab preestablecidos, para de
igual forma identificar las desviaciones y llevarcabo acciones correctivas y

preventivas.
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4.11. Empresas Ecuatorianas Certificadas de conformidad das norma I1SO
9001:2008

Algunas de las empresas ecuatorianas mas recosodddificadas de
conformidad con la Norma ISO 9001:2008, se pregeateontinuacion en las tablas

siguientes, identificadas de acuerdo al Organisertifitador autorizado. Asi:
Cuadro 7

Empresas Ecuatorianas certificadas por Bureau Verds Ecuador S.A.

No EMPRESA ALCANCE
BANCO DEL Gestion, abastecimiento y custodia de
1 PICHINCHA - CENTROS efectivo. Administracion de cajeros
DE ACOPIO automaticos islas (atm's)

Servicios transaccionales, de gestion, control,

2 BOLSA DE VALORES informacion e inscripcion, cumplimiento
orientados al mercado de valores
. CERVECERIA Elaboracion, envasado y comercializacion de
NACIONAL cerveza y bebidas refrescantes
Servicios hospitalarios de atencion general y
especializada: clinica y quirdrgica,
HOSPITAL P _ . . yq. J o
4 emergencia, cuidados intensivos, servicios
METROPOLITANO . _ )
ambulatorios, hospital del dia, apoyo
diagnostico / terapéutico
PETROECUADOR Servicio de aseguramiento y consultorias
5 DEPARTAMENTO DE dirigidas a las autoridades del sistema de
AUDITORIA INTERNA Petroecuador

FuenteBureau Veritas EcuaddEmpresas Certificadagonsultado el 7 de abril de

2013 en http://www.bureauveritas.com.ec/
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Cuadro 8

Empresas Ecuatorianas certificadas por CERGESTCAL Anerica Certification
Group ACG

No EMPRESA ALCANCE

EAGLES EYES CIA Gerenciamiento, comercializacion y

LTDA prestacion de servicios de seguridad fisica

LABORATORIO Produccién y comercializacion de productos
WINDSOR S.A. cosmeéticos

Fuente CERGESTCAL America Certification Group AC&mpresas Certificadas
Consultado el 7 de abril de 2013 en http://www.angr@eip.us/category/empresas-

certificadas.html
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Cuadro 9

Empresas Ecuatorianas certificadas por COTECNA Ceificadora Services
Limitada

No EMPRESA SECTOR

CAMARA DE INDUSTRIAS
DE GUAYAQUIL

Otros servicios

ras
0
los
PICA - PLASTICOS Fabricacion de productos de caucho
INDUSTRIALES C.A materias plasticas
es

Fuente: COTECNA Certificadora Services LimitaGartificados Vigentes ISO
90012008. Consultado el 7 de abril de 2013 en http:¥oetecna.com.ec/es-
ES/Services/Certificacion-Sistemas-
Gestion/~/media/Countries/Ecuador/Documents/clgentetificados-9001-

cotecna.ashx
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Empresas Ecuatorianas certificadas por el InstitutoColombiano de Normas
Técnicas y Certificacion ICONTEC

No EMPRESA

CHAIDE Y CHAIDE
S.A.

EMPRESA
2 ELECTRICA QUITO
S.A.

3  GRAIMAN CIA. LTDA.

PINTURAS CONDOR

S.A

ALCANCE

Disefio, Desarrollo, Fabricacion Y
Comercializacion De Colchones, Complementos
Para El Descanso Y Servicio Al Cliente

Distribuidor

Provision de servicio de energia eléctrica a
través de los procesos de Suministro de Energia
Eléctrica, Generacién de Energia Eléctrica,
Transmision, Distribucién, Comercializacion,
Gestion de la Direccién, Planificacion de la
Expansioén del Sistema de Potencia, Gestién de
los Recursos, Administracion del Talento
Humano y Servicios, Tecnologia de la
Informacion y Comunicaciones, Inventario y
Avallo, Gestion de la Calidad, en el érea de
concesion de la Empresa Eléctrica Quito S. A.

Fabricacion y comercializacion de pisos y

revestimientos ceramicos

Disefio, produccion, venta directa a clientes
industriales y distribuidores de: pinturas, resinas
pegantes,diluyentes y productos
complementarios para acondicionamiento ce

superficies en la Planta Industrial

Contin(gm—
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PONTIFICIA
UNIVERSIDAD
CATOLICA DEL

ECUADOR (PUCE),
FACULTAD DE
CIENCIAS
ADMINISTRATIVAS Y
CONTABLES

Disefio y prestacion de servicios de formacion
académica a nivel de pregrado y postgrado en
ciencias administrativas y contables. Servicios
de consultoria y capacitacién en el campo de

las ciencias administrativas

Fuenteinstituto Colombiano de Normas Técnicas y Certdiéa ICONTEC.
Listado Organizaciones Certificadas 1ISO 9001:200§=¥ites con Respaldo
Acreditacion OAE ECUADORConsultado el 7 de abril de 2013 en

http://www.icontec.org/bancomedios/informacion/eegas_vigentes_ecuador.pdf
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Cuadro 11

Empresas Ecuatorianas certificadas por el Instituto Ecuatoriano de
Normalizacion INEN

No EMPRESA ALCANCE

AGRICULTURA . -
Produccion y comercializacion de caucho

1 COMERCIAL S.A.
natural
AGICOM
Produccion y comercializacion de lamines
2 TUBASEC C.A.

de asbesto cemento y tejas de hormigon

ECUATORIANA DE SAL Procesos relacionados con la fabricacion,

. Y PRODUCTOS comercializacion y distribucion de sal de:
QUIMICOS S.A. — mesa para consumo humano directo y sales
ECUASAL industriales

i Afiliacion a la corporacién, implementacién
CORPORACION MUCHA

y difusion de la marca “Mucho Mejor
MEJOR ECUADOR

Ecuador”

FuentelINEN. Lista de Empresas Certificadas por el INEN de Conidad a la
Norma ISO 9001:2008onsultado el 7 de abril de 2013 en
http://www.inen.gob.ec/images/pdf/certificacion/ERIPSAS%202012.pdf
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CAPITULO V

PROPUESTA DE MODIFICACION AL MODELO COSO ERM
CONSIDERANDO LOS PRINCIPIOS DE LOS SISTEMAS DE GESTION DE
LA CALIDAD

En capitulos anteriores se revisaron los tema<ioslados con el control
interno, la gestion de riesgos corporativos (moddiSO ERM), y los sistemas de
gestion de la calidad (normativa I1ISO), con el finrdvisar los conceptos necesarios
y tener el conocimiento suficiente para proponex modificacion al modelo COSO
ERM considerando los principios de los sistemagead#ion de la calidad, tema que

sera tratado y desarrollado en el presente capitulo

5.1.Antecedentes

La calidad es un concepto que se ha desarrolldodaago del tiempo y que ha
ganado interés en los seres humanos tanto comamawwes de bienes y servicios
como productores de los mismos. En ocasiones da Halmue la satisfaccion de un
cliente depende la calidad de un producto o servipor ello se ha definido a la
calidad como el grado en que un conjunto de cafatiteis inherentes cumple con
los requisitos. En busca de ampliar mercados yradsa las empresas, las
organizaciones buscan cada vez mas, mejorar ldadafio solo de los productos y
servicios que brindan sino también de las difeseatgividades que se llevan a cabo
internamente o relacionadas con terceros. Es asi aptualmente, se ve que las
organizaciones estan adoptando sistemas de gestitincalidad como parte de sus

estrategias empresariales, los cuales estan tottraafocados a procesos.

Por otra parte, las organizaciones estan expuast&sgos diariamente, por lo
gue surge la necesidad de gestionarlo de formeemeteg; para contribuir a reducir el
impacto negativo que la materializacion de un evegeneraria. Para administrar el
riesgo empresarial 0 corporativo existe una heeatai conocida como el modelo
COSO ERM, el cual emite directrices para gestitmsriesgos que afectan a toda la
entidad, de forma que se facilite el cumplimiente lbs objetivos y metas
organizacionales, asegurando razonablemente su logEste modelo, como se

analizé en el capitulo I, relaciona los objetiveapresariales con los componentes
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de la gestion de riesgos corporativos y las unslaministrativas en las que se

encuentra estructurada la organizacion, tal conmouestra la figura 25.

Ambiente interno
Establecimiento de objetivos

Identificacion de eventos

NOISIAIQ

Evaluacion de riesgos

OIJ093N 3a avaiNn
avinid

avallng

Respuesta al riesgo

Actividades del control

COMPONENTES

Informacion y comunicacién

Supervision

Figura 25. Cubo COSO ERM

Fuente: Instituto de Auditores Internos de EspaRageWaterHouse Coopers.

(2004).Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

Los sistemas de gestion de la calidad estan odesta procesos, por lo que su
adopcion implica que la organizacion deberia eltracse en procesos, pero se
conoce que la mayoria de organizaciones se enaneestructuradas en unidades
administrativas, ademas del hecho que el modeloGCBERM también se encuentra
orientado a unidades administrativas, por lo quadiapcion de sistemas de gestion
de la calidad se dificultaria, siendo necesaritah& manera de combinar estas dos
herramientas, para que su aplicacién conjunta pemeistionar los riesgos al mismo
tiempo que se administra la calidad, contribuyesdiemas a mejorar la eficiencia de

la organizacion.
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5.2.Planteamiento de la propuesta de modificacion

En los principios de los sistemas de gestion dmlidad se trata y se desarrolla
un concepto importante, la gestion por procesoscugl se ha tomado en

consideracion para plantear la propuesta de madiéo al modelo COSO ERM.

En el modelo COSO ERM original existe una relaaatre los objetivos de la
organizacién, los componentes de la gestiobn dgasesorporativos y las unidades
administrativas en las que se encuentra estruetuea@ntidad, siendo esta Ultima
seccion, el aspecto fundamental considerado par@aeibio que implica la
modificacion, pues se propone que la organizacstéd gestionada por procesos y no
por unidades, asi, se incorporan los procesos gaies que son aquellos que
relacionan a la organizacion con su entorno, defises politicas y estrategias
siempre alineadas a la mision, visién y valores, @® caracter global y atraviesan
transversalmente toda la organizacion, relacionsend® las areas organizativo-
administrativo, de mejora continua, direccién Yy nifiaacion estratégica; los
procesos agregadores de valor que facilitan lasooesdn de la misién, permitiendo
el desarrollo de la planificacién y estrategia @®idganizacion, y se establecen para
la satisfaccion de las necesidades y expectatighsistiario afladiendo valor a los
procesos; los procesos clave que son aquellos Ga#en valor al cliente; y los
procesos de apoyo que son necesarios para el lcgnfsiomejora del sistema de
gestion, que no pueden considerarse dentro de éwsagl procesos, y que
normalmente se relacionan con asesoria y requidddsas normas que establecen

modelos de gestion.

Gréaficamente la propuesta se explica en la figéra 2
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Figura 26. Cubo COSO ERM modificado considerando e principios de los

sistemas de gestion de la calidad

5.3.Aplicacion de la propuesta

Una vez que se ha dado a conocer la propuesta diicacion al modelo COSO
ERM, resulta importante y conveniente explicarlaavés de su aplicacion en un

proceso real.

En el cuadro 12 y en la figura 27 se ha omitidoaghbre del Banco del cual ha
sido tomada la Ficha del proceso y el flujogramd piceso Gestion de
Administracion de Crédito Consumo, debido a motigeseserva de informacion y
confidencialidad que las instituciones del sectoantienen en cuanto a sus

operaciones, politicas y procedimientos.
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Previo a su revisiOn es necesario conocer alguoonseptos que permitiran un

mejor entendimiento de estas herramientas.

Buro de crédito: “Son las sociedades anonimas obyjeto social exclusivo es la
prestacion de servicios de referencias creditidlstitular de la informacion
crediticia”. (Congreso Nacional, 2005, p.1).

CONSEP: Consejo Nacional de Control de SustanciagipEfacientes y
Psicotropicas.

Excusion: “Es el derecho que tiene el fiador denepse a hacer efectiva la
flanza en tanto el acreedor no haya ejecutado témosbienes del deudor.
Mediante el uso de este derecho el fiador le dicaceeedor que se dirija en
primer término contra los bienes del deudor prialcgntes de dirigirse contra
él”. (Wikipedia, 2014).

Garantia bancaria: “Es un compromiso que asumamtd@a favor de un tercero
por cuenta y orden de un cliente, para de estanmdmsdarle seguridad en el
cumplimiento de una transaccion efectuada. Siiehtd incumple el contrato o
las condiciones establecidas, el Banco honrardagb ple este documento”.
(Banco de Machala).

Homénimo: Es un adjetivo que permite hacer refeeeacdos o mas personas o
cosas gue llevan un mismo nombre.

IFIS: Instituciones del Sistema Financiero.

Lavado de dinero: “Es una operacion que consistbamer que los fondos o
activos obtenidos a través de actividades iliciparezcan como el fruto de
actividades licitas y circulen sin problema enigtiesna financiero”. (Wikipedia,
2014).

Recompra: “Operacion por la que un poseedor diegitas cede con el pacto de
recomprarlos a un precio y en un periodo deternoinbm que le permite ser
prestatario a un tipo de interés fijo independieraete de las fluctuaciones de
los tipos de interés”. (La gran Enciclopedia deriexnia, 2009).

Récord de pagos: historial crediticio.

Seguro de desgravamen: “Es una poliza que coldlsanelo para estar prevenido
en caso de que el solicitante del préstamo fallezgaede fisicamente impedido
de continuar realizando actividades economicaseditbs.com.ec, 2011).
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» Transferencias via BCE: transferencias a cuentahdeos o corrientes de uno
de los Bancos Locales del pais.

= Traspaso de dominio: “Tramite mediante el cual reegrle a ingresar los datos
del nuevo propietario del automotor y la emision W& nueva especie de
matricula”. (Tramites Ecuador, 2014).
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Ficha del Proceso de Gestién y Administracién de @dito Consumo

PROVEEDORES

PROPIETARIO DEL
PROCESO

CLIENTES

Banco
P2: Area de Cobranzas
Legal de Protramites

P3: Ejecutivo de

P1: Clientes externos de

Gerente de Crédito
Gerente de
Operaciones
Gerente Comercial

(diferentes bancas)

P7: Registro Civil

P8: Municipios

P9: Empresas de
servicios basicos: agua,
luz eléctrica y teléfono
P10: Instituciones

Negocios = Abogado

P4: Ejecutivo » Protramites
Empresarial LIMITES DEL
P5: Credit Report PROCESO
P6: SRI Desde:Validacion y

Andlisis de la
informacion de la
solicitud de crédito.
Hasta: Aprobacion o
negacion de la solicitud
de crédito.

Financieras
P11: Analistas de

MARCO
NORMATIVO

Crédito Consumo
P12: Asistente de
Crédito

P13: Supervisor de
Creédito Consumo
P14: Gerente de Riesgo
P15: Gerente de

Sucursales

Politicas de crédito
consumo.

Politicas del Banco.
Ley de la
Superintendencia de
Bancos.

Leyes del Banco

Central

C1: Clientes externos del
Banco

C2: Area de Cobranzasy
Legal de Protramites

C3: Ejecutivo de Negocios
C4: Ejecutivo Empresarial
C5: Area de Operaciones
C6: Area de Tarjeta de
Credito

C7: Concesionarios
automotrices

C8: Area de Crédito
Automotriz

C9: CFN

CoNtiN{l m—)
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P16: Jefe de Credito
P17: Area de Auditoria
P18: Area de
Cumplimiento

P19: Area de Tecnologi
P20: Area de
Operaciones

P21: Presidencia —
Gerencia General

P22: Mensajeria interng
y externa

P23: Area Legal

P24: Banco Central
P25: Concesionarios
automotrices

P26: Area de Crédito
Automotriz

P27: Area de Cobranza
Protramites

P28: Empresa Reliance
P29: Area de Control
P30: Administradores
Fiduciarios

P31: Clientes que han
comprado una cartera
P32: CFN

P33: Banco Central del
Ecuador

P34: Area Legal de

Protramites

a

|

Contin (| gue—-
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ENTRADAS

NOMBRE DEL
PROCESO

SALIDAS

Subproceso de Revision
e ingreso de la
informacion.

E1: Solicitud de crédito
llena y firmada por los

solicitantes o integrante

Ul

del crédito.
E2: Solicitudes
preseleccionadas de
crédito automotriz.
E3: Documentos
habilitantes:
= Cédulade
ciudadania y papeleta
de votacion de
deudor, garantes y
conyuges.
= Parael caso de
extranjeros
residentes en el pais:
pasaporte, censo y
RUC, si no cuentan
con la cédula de
identidad.
= Certificado de
ingresos/declaracion
de impuesto a la

renta.

Subproceso de Revision e
ingreso de la informacion.
S1: Documentos del client
sellados y asignados al
Verificador de Crédito
Consumo correspondiente
Subproceso de validaciéon
y verificacion de la

informacion.

S2: Formato de devolucion.

Subproceso de Andlisis de
la viabilidad del crédito.

S3: Medio de aprobacion si

el crédito es menor de
$10000.

S4: Carta de negacion de
crédito.

S5: Formato para

radicaciéon de TC.

1%}

Contin (| gue—-
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= Para clientes con
relacion de
dependencia:
certificado de
ingresos/declaracion
de impuesto a la
renta.

= Respaldo de
patrimonio. Para
Inmuebles: pago del
impuesto predial que
sera obtenido de las
paginas web de los
Municipios, a
excepcion de
Guayaquil, Manta,
Otavalo, Azogues,
Bafos, Cantén Mejig
en Quito, que no
tienen el servicio de
consulta. Para
Vehiculos: en los
casos de vehiculos
nuevos se solicitara
copia de la factura,
en vehiculos usados
la matricula vigente
o el pago del 1% por
traspaso de dominio
y copia del Contrato

de Compra-venta.

S6: Medio de aprobacion
firmado con aprobacion del
crédito.

S7: Reportes de gestion d¢

A\1”4

créditos consumao.

S8: Correo electronico de
respuesta a aprobacion o no
de créditos automotrices.
Subproceso de
Administracion de
Crédito.

S9: Medio de aprobacion
con revisiones y
administracion de crédito.
Subproceso de
operaciones de cartera.
S10: Documentos de
crédito para firma del
cliente: pagare, anexo,
liquidacion, carta de
excusion, tablas de
amortizacién, seguro de
desgravamen (personas

naturales).

Contin(|gm—
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* RUC, declaraciorn
del impuesto a la
renta y pagos del
impuesto al valor
agregado para
clientes
independientes.

= Reporte de visita
informe basico y
flujo de caja.

= Hojade

verificacion de datos.

= Estados de cuent
de los ultimos tres
meses.
= Balances
financieros.
E4: Medio de
aprobacion si el crédito
es mayor de $10000.
E5: Record de pagos de
creditos o de tarjetas de
crédito otorgadas por el
Banco.
E6: Avaluos.
E7: Liquidacion de

gastos legales.

E8: Matriz de excepcion.

a

S11: Documento de
desembolso de crédito:
liquidacion y comprobante

contable.

S12: Tabla de amortizacion.

S13: Liquidacion de
cancelacion del crédito.
S14: Notas de débito.
S15: Notas de crédito.
S16: Certificados de
cartera.

S17: Cartas informativas
sobre la renovacion de
seguros de incendios y
desgravamen.

S18: Garantia bancaria.
S19: Contrato de sobregirg
S20: Pagaré.

S21: Desembolso.

S22: Reporte de los clientg
gue van a ser vendidos co
la informacion necesaria

para la venta.

£S

Contin (| gue—-
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Subproceso de
validacion y
verificacion de la
informacion.

E9: Reporte W542:
confirmacion de
informacion.

E10: Solicitud de crédita
sellada y asignada al
Verificador y Analista de
Crédito Consumo.

E11l: Respaldos web.
E12: Hoja de
verificacion firmada por
el verificador.

E13: Validacion de
consultas de auditoria
relacionadas a Creédito
consumo.

E14: Informacion
relacionada a
cumplimiento de
Politicas de Lavado de
Dinero.

E15: Soporte de
informacion y
documentos habilitantes
del crédito.

E16: Informacion de
tasas y politicas de

crédito.

S23: Endoses de pagarés |y
cesiones de hipotecas, comn
los files del cliente.

S24: Reporte para pagos
debidamente cuadrado con
la contabilidad.
S25: Créditos a las cuentas.
S26: Transferencias via
BCE.

S27: Pruebas
departamentales de las
cuentas contables.

S28: Carta para devolucion
de documentos, después de
la ejecucion de una
cancelacion o pre
cancelacion.

S29: Carta de instruccion
para recompra de cartera.
S30: Orden de
transferencia.

S31: Files de clientes.

Contin(|gm—
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E17: Informacion legal.
Subproceso de Analisis
de la viabilidad del
crédito.

E18: Documentos del
cliente verificados y
validados.

Subproceso de
Administracion de
crédito.

E19: Medio de
aprobacion firmado por
el Area Legal y
Custodia.

Subproceso de
operaciones de cartera.
E20: Medio de
aprobacion.

E21: Carpeta electronica
de documentos
digitalizados de
informacion del cliente
de créditos de consumo
y de créditos
empresariales.

E22: Lineas de crédito.
E23: Matriz de
excepciones.

E24: Documentos de
crédito con firma del

cliente.

S32: Documentos de
crédito para firma del
cliente: pagare, anexo,
liquidacion, carta de
excusion, tablas de
amortizacién, seguro de
desgravamen (personas
naturales).

S33: Operacion pasiva en
sistema.

S34: Reporte diario de
saldos.

S35: Pagos de cuotas de
vencimientos.

S36: Carta de notificacion
sobre abonos o
cancelaciones.

S37: Procesamiento de
cancelaciones o abonos d¢
la operacion pasiva.

S38: Reporte con saldos d

capital.

el

v

Contin(|gm—
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E25: Carta de
instruccion para abonos
0 pre cancelaciones de
créditos de clientes.
E26: Liquidaciones de
cobro.

E27: Copias de facturas
que se encuentran en
proceso judicial y detall¢
de los mismos.

E28: Reporte de
operaciones vencidas
mas de tres afnos.

E29: Reporte de varios
vencidos mas de tres
anos.

E30: Carta o correo
electrénico de clientes
gue solicitan notas de
débito o crédito.

E31: Carta de clientes
que solicitan certificados
de cartera.

E32: Requerimiento de
cliente de cambio de
cuenta de débito.

E33: Archivo de
renovacion de seguros
de incendios y

desgravamen.

14

L

Contin (| gue—-
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E34: Reporte de detalle
de los clientes que van
ser vendidos.

E35: Files de los
clientes.

E36: Reporte de las
operaciones que entran
en la venta definitiva.
E37: Requerimiento del
cliente: pre cancelacion
o cancelacion.

E38: Pedido del negociq
o del cliente de recompr
de cartera.

E39: Files del cliente
E40: Medio de
aprobacion.

E41: Credito en cuenta
de BCE.

E42: Reporte de
vencimientos.

E43: Requerimiento del
cliente para abono o
cancelacion.

E44: Débitos realizados
por BCE.

E45: Solicitud de saldos
de capital.

Contin(lgm—
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SUBPROCESOQOS:

— Subproceso gestion operativa de crédito
Desde: revisar la informacion de la solicitud dédwo. Hasta: aprobacion|o
negacion del crédito.

— Subproceso de administracion del crédito

Lt

Desde: revision de toda la informacién para adraigdon de crédito. Hast:
aprobacién de administracién de crédito.

— Subproceso de gestion de garantias (Protramites)
— Subproceso de operaciones de cartera

Desde: elaborar documentos. Hasta: desembolso gtaelacion de la
operacion.

— Subproceso de gestion de factoring
Desde: recibir y verificar informacion de factoringdasta: recomprar

factoring.

PROCEDIMIENTOS/INSTRUCTIVOS:

PRODUCTOS:

- Microcrédito

- Crédito inmobiliario
- Crédito automotriz
— Tarjetas de crédito

— Crédito de consumo

Contin(gm—
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RECURSOS:

Recursos tecnolégicosMicrosoft Word, Excel, power point, correo electicm

pagina web de Superintendencia de Bancos, pagihalaleSRI, paginas web del
Registro Civil, paginas web de servicios basicoaroBde crédito, Sistranet,

pagina web del Banco Central, pagina web de CregditR, COBIS.

Recursos humanosColaboradores del Area de Crédito Consumo.
Recursos materiales y de infraestructuraEspacio fisico, teléfono, muebles
oficina, equipo de computacion, acceso a impregdaas.

Recursos econdémicoresupuesto del area.

de

FuenteManual de Procesos del Banco X



GESTION COMERCIAL

BALCON DE SERVICIOS O EJECUTIVO DE NEGOCIOS

INICIO

Realizar la Gestion
Comercial en base a
Procedimiento de
Gestion Comercial

>

Revisar en COBIS/
Modulo Clientes si el

cliente o conyuge son
vinculados al Banco y
verificar su tipo de
vinculacion (propiedad o
gestion)

2]

(El cliente es
vinculado?

i

Comunicar al cliente su
estatus de vinculado e
indicarle que por tal
razon no podria acceder a
productos del activo y
contingentes

Informar al cliente sobre
este inconveniente y
solicitar un certificado
de descargo en la
Institucion

4NO

Verificar al cliente en
Base de Control e
inhabilitados en COBIS/
Modulo Clientes

(El cliente se
encuentra en la base
de control?

ZEl cliente tiene
relacion con el
CONSEP?

a

~

Verificar la informacion
registrada en el sistema y
si no se puede descartar
que se trata de un
homoénimo

>

Solicitar al cliente como
un requisito mas que debe
presentar un certificado

emitido por el CONSEP ——

en el cual se establezca
que se trata de un

NO

Correspondiente. I-1

Obtener el modelo

experto por cada
compareciente del

crédito

Revisar a través de
COBIS/Modulo Clientes,
en caso de que el cliente
mantenga o haya
mantenido riesgos con la
Institucion

homoénimo

¢La informacion revisada
previamente esta acorde a las
politicas del Banco?

v

2]

Ofrecer al cliente el tipo
de crédito respectivo de
acuerdo a sus
necesidades y perfil

>

Entregar al cliente la
solicitud de crédito o
enviar por correo
electronico y el detalle de
documentos habilitantes
respectivos para proceder
con el analisis

Explicar al cliente como
llenar la solicitud persona

"| natural cuenta corriente y

NO—» imposibilidad de atender

Comunicar al cliente la

su requerimiento. I-3

Resolver sus inquietudes

crédito

1

¥ y solicitar que sumille en
cada una de sus hojas

En el momento que el cliente
presente este certificado, el
original debera ser adjunto al
file del cliente y una copia
debera ser enviada al Oficial
de Cumplimiento para
registrarlo en la base de
homoénimos. I-2

1

FIN

ContinU u—
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GESTION COMERCIAL

Revisar e imprimir el
modelo experto por cada

Revisar e imprimir desde
la herramienta COBIS/
. Gestion de crédito la

Imprimir el record de
pagos desde la
herrami COBIS/

compareciente del
crédito. I-6

—

> - -
vinculacion del cliente o
los clientes y adjuntar al

»

Modulo Cartera y TC
Global y Credimatic y
adjuntar en el file fisico

file de crédito
1

Firmar en la solicitud de
persona natural cuenta
corriente y crédito en el
espacio de Uso Exclusivo de
Banco X en el campo de
revision de base de control,
informacion crediticia, record

de pagos 1

m
=
Z
=
a
o
Entregar la
dc ion solicitada «
al Ejecutivo de Negocios
v
Revisar la documentacion Revisar que las firmas
resentada en conjunto del deudor/garante - .
P 1 cony e Y Solicitar al cliente
con el cliente: firma del conyuge en los <. L. S i
. oo ¢La informacion se encuentra corregir la informacion
Solicitud(es) persona diversos do 0s se NO—» .
. correcta y completa? y/o adjuntar la
natural cuenta corriente y encuentren de acuerdo a .,
o . ) documentacion faltante
crédito y documentacion la de la cédula de
habilitante identidad
s SE
@ - . . T . Verificar la informacion
Q . . Registrar la informacion Verificar en el sistema .
S Revisar en el sistema . . , . registrada en el sistema y si
X N recopilada en la solicitud COBIS/Modulo Clientes
Q COBIS/Modulo Clientes . . . no se puede descartar que se
O . . de crédito en el campo si el cliente consta en - . .
jes| si los clientes son . (El cliente se encuentra en las trate de un homonimo
Z Uso Exclusivo Banco X Base de Control e SI—» X .
vinculados al Banco y . . o L Bases de Control? solicitarle un certificado
= o . en el espacio inhabilitados e imprimir e
a verificar su tipo de X emitido por el CONSEP en el
o) inculaci correspondiente a este documento como 1 bl
> vinculacién vinculado ’7 respaldo. 14 cual se establezca que se
= 1 trata de un homénimo. I-5
j]
Q
= N
w FIN

Crear a todos los
intervinientes del crédito
de manera completa en
caso de ser clientes
nuevos, o actualizar la
informacion en caso de
clientes antiguos. I-7
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GESTION COMERCIAL

Asociar obligatoriamente
alos clientes y sus
conyuges en COBIS/
Modulo Clientes

informacion requerida en
"] el anverso y reverso del

Completar la

Registrar las

Excepciones respectivas

medio de aprobacion

en COBIS/Modulo cliente. I-9

Tramites. I-8

Ingresar el crédito en
COBIS /Modulo
Tramites de Crédito.
(Excepto solicitudes de

Armar el file fisico del

TC)
v
8 [ 6
g \
m
a
8 Registrar la fecha y
= Registrar el niimero de firmar este documento
= - tramite COBIS y/o como constancia de su o Firmar la solicitud de
[} Crear el tramite en . o L . (El crédito es menor a o .
- istranet en la solicitug revision, asi como crédito y enviar el file
Sistranet Sistranet en la solicitud $10.0007 SI dito y 1 fil
= de cuenta corriente y también como : fisico. I-10
crédito recomendacion del
J crédito propuesto 1 1
Continuar con el Solicitar la revision y
procedimiento de FIN N firma de recomendacion
Revision e Ingreso del crédito al Jefe de
de la Informcion Agencias
[
]
INSTRUCTIVO.-
Revisar el tramite de I-1 Se retomara la gestion comercial cuando el cliente traiga los respectivos documentos de descargo.
= crédito a través de Firmary colocar la fecha 1-2 La revision de vinculados y base de control se debe realizar previa la entrega al cliente de la solicitud de
% COBIS/Médulo Gestién | de revision en la solicitud crédito y detalle de documentos habilitantes. Se retomara la gestion comercial cuando el cliente traiga los
m a fin de que el tramite en el espacio respectivos documentos de descargo.
[} ] ' pectt eseargo. . . . )
< ingresado se encuentre correspondiente 1-3 Es importante que esta informacion sea transferida al cliente de una manera cautelosa, por ninglin motivo
E correcto ’7 podra ser entregada de manera escrita, inicamente verbal.
o J La validacion de informacion respecto al buré de crédito (modelo experto) y record de pagos con la Institucion
& no aplica para el caso de créditos pignorados. Aun si se presentaren inconvenientes en lo que respecta a caracter

de pago, por ser créditos con garantia de una inversion, el tramite puede continuar.

1-4 La busqueda del cliente y de todos los comparecientes, en base de control, se debera realizar considerando.
Primer nombre y primer apellido, posteriormente los dos apellidos, y como tercera condicion tnicamente con
cédula.
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GESTION COMERCIAL

L1

habilitante 1

la zona respectiva revisar
el crédito y realizar las
recomendaciones
correspondientes

igual o mayor a
$50.000?

w
=
194
8 Enviar correo electronico
2 al Asistente de Crédito
E c;‘; f:gljsal if::]t fs‘:;e die Enviar el file fisico del ;La informacion se envia a la
g R r%é dito S)lllcursales de cliente agencia Matriz/Quito?
E acuerdo al formato
O definido
=
=)
N
Continuar con el
~ v procedimiento de
S - . Revision e Ingreso
Revisar que la solicitud -
=) P de la Informcion
(<4 esté debidamente llena y
9 . . Ingresar en la tabla de completa en todos los
o Recibir la doc i6n = .
= > productividad la » campos por el cliente y
o del cliente . . p )
8 informacion del crédito verificar la
% documentacion Solicitar a los Gerentes
de Agencia de acuerdo a
E ZEl riesgo total es 8 u
Z
m
=
a
12}
<

(e

ANALISTA DE CREDITO (SUCURSALES)

Continuar con el
procedimiento de
Revision e Ingreso

Recibir la documentacion

de la Informcion

¢El riesgo total es

igual 0 mayor a
$50.000?

INSTRUCTIVO.-

1-5 Se retomara la gestién comercial cuando el cliente traiga los respectivos documentos
de descargo.

1-6 Esta informacion se la obtiene en Sistranet/Modelo Experto. No aplica para créditos
pignorados, refinanciamientos o reestructuraciones.

1-7 Es importante registrar toda la informacion del cliente en las diferentes Pantallas.

1-8 Si hubiere excepciones no contempladas en el sistema, elaborar la Matriz de
Excepciones de acuerdo a lo declarado en la politica.

1-9 La documentacion debera ser archivada en orden de acuerdo a lo especificado en el
check list.

I-10 En caso de Quito debera enviar a la Asistente de Negocios y en el caso de
Sucursales entregarle la documentacion a la Analista de Crédito.

Continy| G-
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GESTION COMERCIAL

GERENTE DE AGENCIA (CADA ZONA)

Revisar la consistencia
de la informacion y

Enviar a Gerente de
Agencias la

documentacion de
crédito. I-11

documentacion de
crédito para su revision y
recomendacion

GERENTE DE AGENCIAS O

GERENTE DE SUCURSALES

v

Revisar la documentacion
del crédito, verificar su
consistencia y colocar su
firma y fecha, en el espacio

de Uso Exclusivo de Banco
X/Recomendacion del
crédito area comercial

»

Entregar la documentacion
al Asistente de Negocios o
Ejecutivo de Negocios,
respectivamente para
continuar con el proceso

EJECUTIVO DE NEGOCIOS/ASISTENTE DE

NEGOCIOS

v

del cliente lo amerita. I-12

Enviar a revision del area
Legal/Protramites los
documentos como
disolucion conyugal,
poderes, capitulaciones
matrimoniales, extranjeros
con pasaporte etc., si el caso

INSTRUCTIVO.-

I-11 En el caso de informacion incorrecta o inconsistente, solicitar la correccion
respectiva al Ejecutivo de Negocios. Si no estuviera de acuerdo con el crédito no se

contintia con el proceso.

1-12 En el caso de Sucursales los créditos que superen los cupos de cada Sucursal
(definidos por monto y producto), deben enviarse al area de Crédito Consumo Quito o
Guayaquil con la recomendacion de los Gerentes de Sucursal.

DOCUMENTOS.-

1.- Solicitud persona natural cuenta corriente y crédito.

2.- Documentos habilitantes.
3.- Modelo Experto

4.- Vinculacién del cliente.
5.- Record de pagos.

6.- Medio de aprobacion.

7.- Tabla de productividad.

ContinU) u—)
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GESTION COMERCIAL

OFICIAL JURIDICO/ABOGADO EXTERNO

Revisar y ejecutar la gestion
legal respectiva

Registrar en la parte
correspondiente a Revision
legal sunombre, fechay
firma en la solicitud de

crédito en la parte de Uso
Exclusivo de Banco X,
como constancia de
ejecucion del tramite legal

Entregar al Asistente de
Negocios o Ejecutivo de
Negocios el file
respectivamente

EJECUTIVO DE NEGOCIOS/
ASISTENTE DE NEGOCIOS

Entregar al Asistente de
Crédito Consumo y/o
Analista de Crédito Sucursal
todo el file fisico del cliente
para que se ejecute la
gestion operativa de crédito

(La gestion se realizara
en Quito?

Rutear la operacion de
crédito en COBIS/Tramite

Continuar con el
procedimiento de

y/o Sistranet y
paralelamente enviar el file

Revision e Ingreso de
la Informcion

ASISTENTE DE NEGOCIOS

v

Enviar un correo electronico
alos Ejecutivos de
Negocios respectivos para
que ruteen la operacion de
crédito en COBIS/Tramite a
la par que se entrega la
documentacion al area de
Crédito

Registrar en la tabla de
productividad las fechas en
las que se ejecutan las

» revisiones, devoluciones y
entrega del crédito a la
Asistente de Crédito
Consumo

Comunicar, via correo
electronico, al Ejecutivo de
Negocios correspondiente

Continuar con el
procedimi de

que el file ha sido entregado
a crédito, para control y
seguimiento. I-13

Revision e Ingreso de
la Informcion

INSTRUCTIVO.-

I-13 Tomar en cuenta que el tramite no sera
gestionado por el area de crédito hasta contar con el
file fisico, a excepcion del crédito o TC pignorada
cuya documentacion podra ser digitalizada y enviada
a través de correo electronico y posterior entrega de
los documentos originales. En el caso de créditos o

tarjetas  pignoradas, Ejecutivo deberd enviar
Tl

FIN

par al area de Custodia de Valores el
certificado  original de inversion “Carta de
pignoracion del CDP’s para garantizar obligaciones
propias o de terceros”. Si un tramite ha sido ruteado
via Sistranet o COBIS vy el file no se ha entregado o
no se ha realizado el ingreso/reingreso del mismo
formalmente, transcurridas 48 horas, se procedera a
la devolucion del crédito a través del sistema sea en
la etapa de verificacion o analisis.

Continy) gm—p
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REVISION E INGRESO DE LA INFORMACION

INICIO

L . L Confirmar la informacion
Obtener e imprimir el Revisar que el Ejecutivo . Lo
. L , o | L obtenida por el Ejecutivo
Realizar una revision . . bur6 de crédito a través haya firmado la solicitud .
Revisar que el cliente e b en lo relacionado a
completa de los de la consulta a la pagina tUnica persona natural S
haya declarado su : » . ¥ revision de base de
documentos presentados . N web de Equifax cuenta corriente y de A
. patrimonio . o control, informacién
por el cliente www.creditreport.ec/ crédito en la parte de Uso crediticia e inhabilitada
decida/login.aspx. I-1 Exclusivo de Banco X . ?
r 0 segun corresponda

ASISTENTE DE CREDITO CONSUMO

Revisar que en la solicitud
de crédito conste la firma
del cliente y su conyuge (si
fuera del caso), fecha,
rabrica y nombre del
Ejecutivo para efectos de
identificacion, las firmas de
recomendacion requeridas

Revisar en conjunto con Analista
o Supervisor de Crédito
NO»  Consumo o Jefe de Crédito
Regional Costa o Gerente
Sucursal segiin corresponda

7Los documento:
cumplen con los
requisitos?

El crédito contintia con
las siguientes etapas?

SI g St
Registrar en la Base General de Firmar en la parte de Uso
Gestion de Crédito el ingreso de Exclusivo de Banco X en la
cada tramite, y asignar de parte correspondiente a
manera equitativa al Analista de Revision e ingreso de
Crédito Consumo y Asistente de instrucciones (crédito), como

Ingresar el crédito a la etapa de
— verificacion, a través de —»
Sistranet y COBIS. I-2

¢Lasolicitud es en la
ciudad Matriz-Quito?

Crédito (Verificador) de constancia que se realizo todas
acuerdo al tipo de crédito, las actividades respectivas
monto y carga de trabajo correspondientes a esta etapa

Crear file virtual y enviar
correo electronico al
Asistente de Crédito

Firmar en la parte de Uso
Exclusivo de Banco X en la
parte correspondiente a

¢El cupo a aprobar se

Consumo Quito o Guayaquil emcuentra dentro de los Ingresar el crédito a la etapa de Registrar en la Base General de Revision o ingreso de
para ingreso del crédito a las «NO: o ST verificacion a través de — Gestion de Crédito el ingreso de ——» . X P
X limites en el resto de X - instrucciones (crédito), como
siguientes etapas, previa Sistranet y COBIS. I-3 cada tramite

agencias? constancia que se realizo todas

revision de las politicas R
P las actividades respectivas

internas tanto de perfil como
documentacion. 1-4

\/] correspondientes a esta etapa
—‘ 1

Contin UG



REVISION E INGRESO DE LA INFORMACION

ASISTENTE DE CREDITO CONSUMO QUITO Y GUAYAQUIL

Ingresar al file virtual del
cliente e imprimir las dos
primeras hojas de la
solicitud de crédito y la
primera hoja del Bur6 de
Crédito

Registrar en la Base
General de Gestion de

Asignar de manera
equitativa a cada
Asistente y Analista de

y

Crédito el ingreso de
cada tramite

7

Crédito Consumo de
acuerdo al tipo de
crédito, monto y carga de

Entregar file fisico (caso de
Quito y Guayaquil) o
documentos impresos del file
virtual (Créditos enviados de
Sucursal a Quito o Guayaquil)
al Asistente de Crédito

Firmar en la seccion de Uso
Exclusivo de Banco X en la
parte correspondiente a
Revision e ingreso de
instrucciones (crédito), como
constancia que se realizo
todas las actividades

Consumo encargado de

trabajo verificacion. I-5

referentes a esta etapafj

INSTRUCTIVO.-

I-1 En caso en el que el cliente presente un mal comportamiento de pagos en el sistema financiero regulado y no regulado,
asi como también en el sector comercial se debera consultar a la Linea de Supervision directa si continuar o no con el
analisis del tramite. Si la definicion es negar el crédito esto debe ser registrado en Sistranet y COBIS, en caso de Tarjetas de
Crédito solo en Sistranet.

1-2 En caso de Tarjetas de Crédito solo sera ingresado por Sistranet.. En la herramienta COBIS el crédito ingresa de manera
automatica a verificacion, por lo que la asignacion sera de forma manual, mientras que en Sistranet debe ser ruteado a esta
etapa a la persona correspondiente.

I-3 En la herramienta COBIS el crédito ingresa de manera automatica a verificacion, mientras que en Sistranet debe ser
ruteado a esta etapa.

1-4 La informacion enviada debera ser escaneada salvo alglin requerimiento puntual en el cual se solicite file fisico o en
ausencia de la Analista de Sucursal.

1-5 En caso de Sucursales el mismo Analista de Crédito Sucursales que reviso el tramite lo verifica.

DOCUMENTOS.-

1.- Solicitud persona natural cuenta corriente y crédito.
2.- Documentos habilitantes.

3.- Modelo Experto

4.- Record de pagos.

5.- Medio de aprobacion.

6.- Tabla de productividad.

7.- Bur6 de Crédito

Continy) G
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VERIFICACION

ANALISTA DE CREDITO CONSUMO/SUCURSAL

INICIO

Obtener, imprimir y
adjuntar al file fisico del
cliente los reportes de
informacion de bases
internas y paginas web por
separado para deudor y su
conyuge y otro para garante

y conyuge. I-1 1

La informacion
declarada por el
cliente es valida?

ZEl cliente posee otro:
ingresos por negocio
propio?

NO
v

Completar la informacion
verificada en COBIS/
Modulo Clientes/
Verificacion de Datos y
llenar la informacion
respectiva en el formato de
Informes de Crédito-
Verificacion de Datos

NO———p

Realizar verificaciones
fisicas o telefonicas ya sean
laborales y/o bancarias

Verificar que el certificado
laboral especifique
antigiiedad, tipo de contrato,

cargo e ingreso mensual  «—SI

detallado y que este esté
firmado por un funcionario
autorizado. I-2

Sustentar los ingresos con
documentos debidamente
legalizados

Obtener del cliente
informacion respecto a su
negocio

>

Obtener referencias
comerciales de los

Completar la hoja de Informacion
de Crédito-Verificacion de Datos,
incluyendo las referencias bancarias
y adicional completar la

proveedores que
relacion de negocios con el
solicitante. I-4

"] informacion verificada en COBIS/
Modulo Clientes/ de acuerdo a los

datos previamente ingresados
Ejecutivo de Negocios

ﬁel3

7Se realizan verificacione:
de referencias laborales?

SI

¢El cliente trabaja en una
institucion publica?

NO—» RRHH, Contabilidad o

sos{ )

Confirmar con el area de

Propietarios del Negocio

Registrar en el formulario
Informe de Crédito-
Verificacion de Datos y/o
COBIS/Clientes la siguiente
informacion: actividad, RUC y
direccion de la empresa, cargo
del cliente, antigiiedad, sueldo
y cargas familiares. I-3

Validar la direccion
declarada por el cliente en
la solicitud de crédito con

paginas de CNT u otras
paginas de empresas que
proveen servicios basicos

los reportes obtenidos en la
pagina del SRI o con

Continy m—
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VERIFICACION

ANALISTA/ ASISTENTE DE CREDITO CONSUMO

Proceder a la devolucion de
la solicitud. 1-5

Rutear el tramite en COBIS
y Sistranet al Analista de
Crédito Consumo
previamente asignado

Entregar al Analista de
Crédito el file fisico o
documentos impresos para
continuar con el proceso. I-

(Existe
documentacion
falsificada?

v

Registrar su nombre, fecha,
firma y sello en la solicitud

de crédito en la parte de Continuar con el
NO——» Uso Exclusivo de Banco X, —» procedimiento de
en el espacio Referencias Bancarias

correspondiente a
Verificacion (crédito)

INSTRUCTIVO.-

I-1 Se lo puede obtener de las paginas web de los servicios basicos, SRI y Municipios, CNE, SENECYT, SBS.

1-2 Se podran realizar las verificaciones con la Empresa Piblica correspondiente en caso de requerirse mayor informacion.
Se debe registrar el nombre de la persona que proporciond la informacion en la hoja de Informe de Crédito-Verificacion de
Datos.

I-3 En el caso de Créditos Procuentas, y si la informacion no puede ser validad con reportes internos o paginas web, la
verificacion se debera realizar Ginicamente con la persona autorizada asignada por la Empresa con la cual Banco X firmo el
convenio.

1-4 Se debera obtener, de manera obligatoria, en caso de clientes con negocio propio por lo menos una referencia comercial
(no aplica T/C). De preferencia esta debe ser de su proveedor principal o de proveedores afines al negocio.

1-5 En caso de elementos que permitan presumir que se trate de falsificaciones de documentos, notificar al Departamento de
Auditoria o Cumplimiento para el registro de esta inconsistencia en Base de Control.

1-6 El horario para la entrega del reporte consolidado es de 14h30 a 16h00.

1-7 El horario para la entrega del reporte consolidado es de 17h00 a 18h00.

1-8 En caso de Sucursales la misma persona que verifico debe continuar con las demas fases.

DOCUMENTOS.-

1.- Reportes de informacion de bases internas.

2.- Certificado laboral.

3.- Formulario Informe de Crédito-Verificacion de Datos y/o COBIS/Clientes.
4.- Solicitud unica persona natural cuenta corriente y de crédito.

5.- Reporte de Referencias Bancarias.

ContinUGu—p
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VERIFICACION DE REFERENCIAS BANCARIAS

ASISTENTE DE CREDITO CONSUMO QUITO

INICIO

Obtener el reporte de
referencias bancarias de
Sistranet en el cual se
detalla datos de las cuentas
bancarias, asi como los
datos de las Tarjetas de
Crédito del cliente

Obtener la informacion de
los ostros bancos referentes
a fecha de apertura, saldos

Enviar y recibir de la areas
de Informes de Crédito de
otras IFIS, en los formatos y

promedios, protestos y
experiencia en crédito, en
virtud de la autorizacion

Consolidar la informacion
de referencias bancarias

por los medios que cada una
requiera las solicitudes de
confirmacion de referencias

» obtenidas y registrar en el
formato establecido para el
efecto

Subir la informacion a un
archivo compartido
denominado “Referencias
Bancarias”, ubicado en
Sistranet, el cual contiene
sub carpetas por gestion

v

Enviar via correo
electronico, el archivo
consolidado de referencias
las mismas que fueron
solicitadas por otras IFIS de
clientes de Banco X, en los
formatos y por los medios
establecidos por el banco al
area de negocios. I-6

firmada por el cliente diaria
] 1
Continuar con el
procedimiento analisis
DOCUMENTOS.-

1.- Reportes de Referencias Bancarias

Continy) G
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ADMINISTRACION DE CREDITO

OPERATIVO DE CARTERA

INICIO

Realizar las actividades de
revision de garantias de
acuerdo a lo descrito en el
Manual de Cartera

Rutear la operacion en
COBIS/Médulo de Trémites
para Administracion de
Crédito. De manera general,
es responsabilidad del
custodio revisar y ratificar
la existencia de hipotecas,
avaliios y seguros

SUPERVISOR/JEFE/ANALISTA DE CREDITO SUCURSALES

Revisar la informacion a
través del file virtual del
cliente o solicitar el file
fisico al Asistente de
Crédito Consumo
encargado de Archivo, si
fuera el caso

Revisar el medio de
aprobacion a través de
COBIS/Tramites/Impresion
de medio, las condiciones y
términos de aprobacion

Revisar que el riesgo total
de la operacion haya sido
aprobado por el nivel
correspondiente

Controlar la cobertura de
la(s) garantia(s) frente al
riesgo total

Revisar que la operacion de
crédito cumpla con las
politicas establecidas

Revisar que las excepciones
(si aplica) estan
debidamente aprobadas

(El tramite se
encuentra correcto y no

SI—w

Rutear la operacion en
COBIS/Tramites para
continuar con el proceso

Solicitar mayor

al Ejecutivo
encargado

Recibir del Ejecutivo la
informacion requerida

Fuente:Area de Procesos del Banco X

Figura 27. Proceso Gestion de Administracion de Cdio Consumo del Banco X
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La organizacion al estar estructurada por unidaa@sinistrativas define
objetivos para cada una de ellas, independientemdat los procesos que se
gestionan, lo que da prioridad a las actividades cpmo area se llevan a cabo
incluyendo aquellas que forman parte de los diteseprocesos que intervienen en

cada unidad.

La idea de la propuesta de modificacién al mod€dsO ERM, pretende que la
organizacién se administre por procesos, puestsoloeasi, los sistemas de gestidon
de la calidad y esta herramienta de gestion degases podrian aplicarse

conjuntamente en la misma.

Es importante ademas, conocer el motivo por el sagblantea en el presente

trabajo la incorporacién de la gestidén por proc&soks organizaciones.

La web www.excelencia-empresarial.com, muestraidaiente premisa: “las

empresas y/o las organizaciones son tan eficieot@® lo son sus procesos”.

Este concepto permite concluir que una organizaeginucturada por procesos
seria mucho mas eficiente que aquella estructueadanidades administrativas o
departamentos, siendo necesario ademas disefidiny ddecuadamente cada uno
de ellos y las actividades que sera necesariorleeabo, pues el solo hecho que se
encuentren establecidos no asegura a la empresaagima eficiencia ni el

entendimiento por parte del personal involucrado.

“La gestion por procesos enfoca a la organizaci@ma un sistema
interrelacionado de procesos que contribuyen enjuctn a incrementar la

satisfaccion del cliente”. (Lewis, 2003).

La meta de la gestion por procesos es ayudar oifpearla empresa alcanzar
una ventaja competitiva a través de la mayor satigdn del cliente, y esto solo es
posible si los procesos contribuyen a maximizaféatividad organizacional. (Vaca,
2009).

Con el modelado de las actividades y procesos, asdoggrado un mejor
entendimiento del negocio, y de las situaciones gpésentan la oportunidad de



185

mejorarlo. La automatizacion de los procesos rediroeres, asegurando que los
mismos se comporten siempre de la misma maneradodaementos que permitan
visualizar el estado de los mismos. La adminisbradile los procesos permite
asegurar, que los mismos estén ejecutdndose eédiciente y asi obtener

informacion, que luego puede ser usada para migsré¥aca, 2009, p. 31).

Con este tipo de administracion, se trata de vaveunificar las actividades en
torno a los procesos que previamente fueron fragrdes, como consecuencia de
una serie de decisiones deliberadas y de evolutirmal, lo cual supone
reconocer que primero son los procesos y despuégdaizacion que los sustenta
para hacerlos operativos. Es ver el proceso conforfaa natural de organizacion
del trabajo. La estructura puede o no coincidir ebproceso, ya que en un mismo
puesto de trabajo puede realizar funciones patantiis procesos. (Vaca, 2009, p.
34).

La gestion por procesos demanda que cada perseoladrada en el proceso
debe tener claro por qué y para quién hace lo spahaciendo, en lugar de centrarse
en como hacer mejor su trabajo, puesto que lafaatién del cliente tanto externo
como interno esta determinada por el desarrolloereotie del proceso en su
conjunto, mas no por el correcto desempefio de ftadadn o actividad. (Vaca,
2009).

Entre los principales beneficios de la gestiongrocesos, se pueden destacar:

= Implantacion de un sistema que permita operar categos definidos y
documentados, que posibilite identificar, documenteedir, controlar y mejorar
continuamente los procesos que desarrolla una smpristitucion.

» Tener procesos controlados que permitan la obter@@roductos con calidad.

= Atender las necesidades y requerimientos de lestels, pues es un imput para la
realizacion del producto o servicio, de esta mateetividad se dirige hacia su
satisfaccion.

= Estructurar la organizacién de acuerdo a los pasxgse maneja.

= Comprometer a todos los miembros de la organizaciémmanera que aporten

directamente a la obtencion de los logros plardidsade la empresa o institucion.
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= Generar valor agregado en todas las fases del gmocdebido a las
transformaciones y mejoramientos sistematicos gpeesenta el controlar los
procesos.

»= Trabajar y hacer productos con calidad. (Vaca, 2p096).

Una vez que se ha explicado y comprendido la imapora y beneficios que
tiene la gestion por procesos en las organizacioeegosible incluir ésta en el

desarrollo de la propuesta que el presente trdlegca.

A continuacion se va a explicar la situacion actdal la organizacion y
posteriormente la gestion de cada uno de los coempes del modelo COSO ERM,
al incluir en éste la administracién por procesmsnando en consideracion el

proceso de la figura 27.

1) Ambiente interno

Situacion actual:

» Filosofia de gestion de riesgos y riesgo aceptado

La organizacién tiene conciencia que esta expwesta variedad de riesgos que
pueden afectar sus actividades, por ello ha esidbldineamientos para alcanzar
una cultura de administracion integral de riesgoslo que se refiere a la estrategia
de negocio, sus politicas, definicion de limitesegposicion y procedimientos para
identificar, medir y controlar los distintos tipde riesgo que pudieren ser generados
por factores como: fraudes internos o externoaci@hes laborales y seguridad en el
puesto de trabajo, practicas con clientes, produgtmegocios, dafios a activos
materiales, incidencias en el negocio y fallos @ndistemas, ejecucion, entrega y

gestion de procesos.

La organizacion sustenta su negocio en el angeisanente del riesgo en el

que estéa incurriendo, basandose en una serierd@pios, tales como:

a) Alineacién de las politicas de gestion de riesgo les estrategias del negocio,
con el objeto de conseguir un equilibrio adecuade garantice la maxima

optimizacion.
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b) Incorporacion de la variable riesgos en todas déasstbnes de negocio.

c) Gestion global, que implica tener en cuenta todegipos de riesgo que afectan
la actividad bancaria: crédito, mercado, liquidgzracional, legal, reputacional.

d) Gestion en base a los requerimientos y recursqsq.o

e) Independencia frente a la actividad comercial, @sewlo objetividad en la toma
de decisiones.

f) Establecimiento de metodologias, procedimientoslitigas y limites de
exposicion, definiciones de mercados, producte=ryidos, procesos.

g) Implementacion de un sistema global de medicionestign de riesgos, que
permita identificar todos los riesgos a los cuala expuesto el Banco, inclusive
los que puedan afectar adversamente el alcanceaslemktas, asi como
aprovechar los ciclos econémicos favorables y gapoticlos econdémicos

desfavorables.

La gestion integral de riesgos esté liderada paalti direccion, mediante el
involucramiento en el proceso de implantacion gdasecuente exigencia para que
todas las decisiones y politicas emitidas por leniadtracion se cumplan, se
controlen y se evallen posteriormente, de acuertdeaios de costo — beneficio y

apetito de riesgo en toda la organizacion.

Las politicas de administraciéon de riesgos sonfiddas para identificar y
analizar los riesgos, con el propdsito de establénées y controles apropiados, asi
como para monitorear los riesgos y verificar el plimiento de los limites por
medio de sistemas de informacion fiables y actadbs. Con el propdésito de recoger
los cambios en el mercado, los productos y las me®jpracticas, regularmente se
revisan las politicas y sistemas de administrademiesgos para asegurar que éstos

estén debidamente actualizados y cumpliendo sudiunc

La administracion de riesgos es realizada por laldéhde Riesgos del Banco
bajo las politicas aprobadas por el Directorio yceardinacion con el Comité de
Administracion Integral de Riesgos, para lo cush &€sienta con el conocimiento y
experiencia necesarios para desempeifar sus fusctomneeficiencia, objetividad e

independencia.
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Entre las principales funciones del Comité de Adstiacion Integral de

Riesgos, estan:

1) Diseflar y proponer estrategias, politicas, procegoprocedimientos de
administracion integral de riesgos o reformas, paegprobacion del Directorio.

2) Asegurarse de la correcta ejecucion tanto de laategita, como de la
implantacion de politicas, metodologias, procesogrgcedimientos de la
administracion integral de riesgos.

3) Proponer al Directorio los limites especificos @mdos por exposicion de cada
riesgo.

4) Informar al Directorio respecto de la efectividagblicabilidad y conocimiento
por parte del personal de la organizacion, ded#&ategias, politicas, procesos y
procedimientos fijados.

5) Conocer en detalle las exposiciones de los riesgosnidos en términos de
afectacion al patrimonio técnico y con relaciénoa limites establecidos para

cada riesgo.

= Consejo de administracion

La administracién de la organizacion esta a caejdirectorio, el cual estara
integrado por siete vocales Directores Principajesiete vocales Directores
Alternos; del Presidente del Directorio, del Presté Ejecutivo, del Vicepresidente -
Gerente General y del Comité Ejecutivo, quienesdrtem las atribuciones y
responsabilidades que determina la Ley, el Estatlt® reglamentos, y, sus
nombramientos segun corresponda. Para desempefargel de administrador se
precisa tener la capacidad necesaria para el @gerdel comercio y no estar
comprendido en las inhabilidades previstas en kifiCacion de la Ley General de
Instituciones del Sistema Financiero. Los admiaddres no podran realizar, por

cuenta del Banco, operaciones ajenas a su objeto.

Entre sus principales atribuciones se puede mearciarobligacion que tiene de
presentar conjuntamente con el Presidente Ejecuémoforma anual a la Junta

General de Accionistas, un informe sobre la sitiadel Banco, que contenga, bajo
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su responsabilidad, su opinion sobre los estadasdieros y el informe de auditoria

interna y la estructura de control interno del Banc
» Integridad y valores éticos

Para la organizacion es importante y necesariocgda miembro de la misma
actué con apego a la moral, la ética y la intedrigeara lo cual ha elaborado un
Codigo de Etica que tiene por objeto fijar unaesée principios que contribuyan al
establecimiento de un comportamiento ético enteedbires, Funcionarios,

Colaboradores, Accionistas, Proveedores y Clientes.

Los principios tienen como objetivo promover undimmamiento eficiente de la
organizacién, para asegurar los estandares deptm@meia e integridad y crear las
condiciones necesarias para garantizar el cormeattejo del dinero encomendado y
salvaguardar el interés publico.

Su seguimiento y cumplimiento esta a cargo del @bifiica, estableciéndose
un canal de comunicacion abierto para que cualqpeesona pueda comunicar a

dicho Comité desviaciones en los principios coresas en el Codigo de Etica.
= Compromiso con la competencia y Normas para resumsmanos

La organizacion ha definido las habilidades y caempeas que debe tener una
persona para cada plaza de trabajo, las mismassqgueobservadas para la

incorporacion de nuevo personal y las evaluacianesles a cada colaborador.

La gestion del Talento Humano enfoca a los colalmes como las piezas
claves para el progreso y crecimiento de la Ingtty por ello constantemente
planifica actividades de capacitacion en divergmsas de interés, de actualidad y

aquellos relacionados con sus funciones y respdisales.

Sin embargo, es necesario destacar el interés ejue téner cada persona por

incrementar sus conocimientos en forma indeperglient
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= Estructura organizativa

La organizacion actualmente se encuentra estrulstupmr areas claramente
identificadas, sin embargo, se encuentra en unepooade cambio para la

implementacion de una nueva estructura.

El Departamento de Procesos logré la conversion edguema de trabajo
funcional de la organizacién por uno transversélaees del establecimiento de una
estructura de procesos, la cual se encuentrabdista en 24 macro procesos, 81
procesos y 119 subprocesos clasificados por tijpmlggbernantes, productivos y de
apoyo. Se establecieron metodologias de gestidoruntmttal y gestion del
conocimiento que han permitido estandarizar el imamiento de los procesos,
habiéndose realizado levantamientos de manualescggimientos, mismos que se
encuentran implementados. La figura 28 permite relhséos macro procesos que se

han establecido en la organizacion.



GOBERNANTES

PRODUCTIVOS

SOPORTE O APOYO

Figura 28. Mapa de Macro procesos del Banco X

Fuente: Area de Procesos del Banco
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Esta nueva estructura haria posible la incorponadé la gestion de riesgos
corporativos y de los sistemas de gestion de lalathlcomo parte de futuras

estrategias, e incluso de la propuesta que traeesénte texto.
= Asignacion de autoridad y responsabilidad

En cada una de las areas que conforman la org&mzgcen cada proceso
definido, se encuentran identificados y asignadesésponsables de cada actividad,
asi como los niveles de autoridad que se preciaengiectuar el respectivo control

y supervision.

Esta asignacion se ha realizado considerando lartemxia de sus laborales

sobre la consecucion de los objetivos organizatesna
Situacion propuesta:

Al constituirse en la base de los demas componentas un factor que define la
forma en cOmo se administra la organizacion, céentbesan a cabo las actividades
del negocio, e influye en el establecimiento deetmps y estrategias, y en la
identificacién y evaluacion de riesgos, es impddague se considere cada uno de
los principios de los sistemas de gestion de laladly con especial énfasis aquel
gue requiere que la entidad se encuentre estrdetyrar procesos, pues permitira
que tanto la gestion de riesgos como de la calioladen parte de las estrategias de

la entidad y se administren conjuntamente.
» Filosofia de gestion de riesgos y riesgo aceptado

El proceso de crédito involucra mucha preocupaeid@merés por parte de cada
uno de involucrados desde el nivel mas bajo haktmés alto y requiere de
compromiso para llevar a cabo las actividades &coom la filosofia de gestion de
riesgo que la organizacion ha establecido y asareperjudicar la consecucion de
objetivos.

Para el proceso se han establecido politicas desianaaprobacion de clientes

para cada uno de los segmentos, que propicien aeauada seleccion y
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administracion de los portafolios y productos quentiene. Existen también
politicas de seguimiento para el valor de riesgptado en relacion a un cliente o un

grupo de clientes analizados en forma consolidada.

Es imprescindible para la organizacion, en esteadspevaluar el cumplimiento
de las politicas de riesgo y el cumplimiento deiezionientos de los entes de control,
monitorear el nivel de desempefio de los portafploanalizar la tendencia de la

industria en la que desarrolla su actividad.
= Consejo de administracion

El proceso es administrado y vigilado por el Gexadd Crédito, e involucra la

participacion de los colaboradores del Area de i@réd
= Compromiso de la direccion

La direccion hace expreso y publico su compromigovelucramiento total con
la calidad, participando activamente en las dasinactividades descritas en el
sistema de calidad para la correcta planificaci@peracion, medicion vy
mejoramiento del proceso y de la organizacion ewifun de la satisfaccion del
cliente. Se compromete ademas a entregar todesdossos e informacidn necesaria
para que los procesos identificados dentro deke®stde Gestion de Calidad se
consoliden y desarrollen de manera eficaz y efieigrasi asegurar la calidad en los
servicios prestados, prevenir la aparicion de mdarmidades y aplicar las acciones

precisas para evitar su repeticion.

El compromiso de la direccion estd encaminado aequ®dos los niveles de la
organizacion y especificamente en el proceso, e ttnciencia de la importancia
de lo que representa el mantener un Sistema deoett la Calidad activo y
fortalecido. Asi mismo, se quiere crear concieneiacada trabajador, del valor que
representa cada una de las actividades, por éadak, como parte del desarrollo

del proceso y de la organizacion.
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Representante de la direccion

La Gerencia General designa a una persona comestgpante de la Direccion

para la implementacion, mantenimiento y mejora 8Sistema de Gestion de la

Calidad acorde con la norma ISO 9001:2008, y lergatola autoridad y

responsabilidad necesaria para:

Asegurarse de que se establezcan, implementen yemgam |los procesos
necesarios para el desarrollo del Sistema de Gedtida Calidad, siendo uno de
estos el proceso de crédito.

Informar a la Alta Direccion sobre el desempefio Sistema de Gestion de la
Calidad y de cualquier necesidad de mejora.

Asegurarse de que en todos los niveles del progede la organizacién el
principal objetivo sea el cumplimiento de los ratgos del cliente.

Politica de la calidad

La politica de la calidad es la base para la ptatfon del proceso y la

definicion de las metas e indicadores, ésta sa@efimo sigue:

a)

b)

d)

Nuestro compromiso es brindar servicios de interasé@h financiera
competitivo y oportunos para satisfacer las neeegs de los clientes, con
personal técnico competente y tecnologia adecua@dagh logro de los objetivos
del proceso, enfocados a la eficiencia y eficacikagés del mejoramiento
continuo.

La atencion al cliente debe ser personalizada, @gdrtuna y amable por parte
de los colaboradores del Banco, siguiendo los nimeatos de estandares de
servicio.

Los colaboradores que intervienen en el proceserdablicitar y generar la
informacion correcta y completa para evitar futuragularizaciones y re
procesos.

Se considerara el tiempo de respuesta del Areaétit@a partir de la recepcion
de la documentacion completa fisica entregada ae pel Area Comercial.
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= Objetivos de la calidad

La gerencia se asegura del cumplimiento de logs#gsi del servicio prestado a
través de la correcta aplicacion de la politicéad=alidad, la cual tiene por objetivos:

a) Aumentar el grado de satisfaccion de los requentogey expectativas de los
clientes.

b) Dotar los recursos necesarios para el mantenimagitsistema de gestion de la
calidad.

c) Asegurar que el proceso sea productivo, eficazcieete.

d) Desarrollar proyectos para la mejora continua.

e) Contar con el personal idbneo enmarcado al pesfitdrgo requerido.

f) Establecer procedimientos para la capacitaciépeisional del proceso y de toda
la organizacion, de manera continua.

g) Propiciar el desarrollo humano, profesional y eooico del personal del proceso

y de la organizacion.

= Enfoque al cliente

La direccion de la organizacion y el encargadomeceso de credito, deben
asegurarse que los requisitos del cliente se detanny se cumplen, con el propdésito
de aumentar su satisfaccion, esto mediante la iciéfin de las actividades y

responsabilidades.

En referencia al proceso de crédito, lo que ehtdidousca es un producto que
pueda satisfacer su necesidad de financiamient@| eorto plazo, a una tasa de
interés conveniente y bajo condiciones que lo itieem a decidirse por la

Institucion.
» Integridad y valores éticos

Sera importante y determinante para el procesovel de ética e integridad con
que cada individuo lleve a cabo sus responsabéslgoues el proceso involucra un

factor importante como es el dinero, sobre el seallebe tener un cuidado especial,
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debido al riesgo que representa para la organizasiéndo necesario llevar a cabo

una gestion de riesgos eficaz.

Ademas, el proceso requiere informaciéon confiddm@acliente para el analisis
de la concesidon o negacion del crédito, por lo@ygersonal involucrado esta en la
obligacion de guardar sigilo bancario, brindandobuen manejo y una apropiada

proteccion de la informacion y la efectiva limitaeide su uso.
= Compromiso con la competencia y Normas para resursmanos

Los conocimientos y habilidades de cada colaboraébrproceso de crédito
estan definidos por el Directorio del Banco en djabconjunto con el Area de
Recursos Humanos, esto acorde con los requerirsiente las actividades que se

llevaran a cabo demandan.

El nivel de experiencia requerido dependera enscpsatuales de la plaza de

trabajo que se desee cubrir y de la necesidadegge 1a organizacion.
= Asignacion de autoridad y responsabilidad

En el proceso de crédito se encuentran bien deBrédda una de las actividades
gue se deben llevar a cabo, y los responsableadie una de ellas se encuentran
claramente asignados e identificados, al iguallgsi@iveles de autoridad implicitos
en las decisiones del proceso, para continuar rstgetn el mismo o dar fin a las

actividades y negar el crédito al cliente.
Los colaboradores que participan del proceso son:

= Directorio
* Presidente Ejecutivo
» Vicepresidente — Gerente General
= Representante de la Direccién
= Area de Riesgos:
» Gerente de Riesgos
= Area Comercial:

= Vicepresidente Comercial
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= Gerentes de Agencias y Gerentes de Sucursales
» Jefe de Agencia
= Ejecutivo de Negocios (Banca de Familias)
= Asistente de Negocios
= Area de Crédito Consumo:
= Gerente de Crédito
= Jefe de Crédito
= Supervisora de Crédito de Consumo
* Analista de Crédito Consumo
» Analista de Crédito Sucursal
= Asistente de Crédito Consumo
= Area de Cartera:

= Operativo de Cartera

2) Establecimiento de objetivos
Situacion actual:

La organizacién ha establecido desde su creacicconjunto de objetivos que
desea alcanzar en el tiempo, referentes a su progdsel mercado financiero local,
nacional e internacional, a los productos y sewmgicque pueda ofrecer a la

ciudadania, a su crecimiento y desarrollo, etc.

Actualmente el Banco tiene definidos objetivos gleb a nivel de organizacion
y objetivos para cada una de las areas o unidadgekgonforman, los mismos que
actian como objetivos de apoyo para la consecusolos objetivos estratégicos.
Sin embargo, como se menciond en parrafos anteyi@r@rganizacion se encuentra
en un proceso de cambio de estructura organizdajoleano se ha implantado en su
totalidad, por lo que no se poseen al momento igbgepara cada uno de los macro
procesos, procesos y subprocesos identificadosd&ieecesario establecer para el

caso de analisis, los objetivos del proceso datoréd
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Situacion propuesta:

Los objetivos deberan establecerse considerandmatagorias que el modelo ha
definido, es decir, objetivos estratégicos, opeoatide informacién y cumplimiento,
debiendo ademés, considerar la estructura por goeae se propone incluir en el
modelo y en la organizacion. Lo que sugiere que dbgetivos deberan ser
establecidos para cada uno de los procesos guejanianerganizacion para el

desempenio de sus actividades.

Es importante destacar que a pesar de que losvolsjete definan para cada
proceso, No se puede asegurar su consecuciongpigésn diferentes factores que
pueden afectar y dificultar el logro de ellos, pmranto es necesario que la
organizaciéon tome medidas que puedan contribuiriseniduir la ocurrencia e

impacto de dichos factores.

Los objetivos del proceso de crédito se puedenblesexr como sigue a

continuacion:

a) Objetivos estratégicos:

» Satisfacer las necesidades financieras de los sgcidientes con agilidad y
responsabilidad, en los montos, plazos y demasi@onds que fije el Directorio
del Banco.

= Colocar créditos en el sistema financiero naciogaé se encuentren al alcance
de los clientes.

» Incrementar el portafolio de clientes con apetéaédito.

b) Objetivos operativos:

» Recolectar la informacién de los clientes y vedafique ésta sea certera y fiable.

» Receptar solicitudes de crédito, para su verifiragi andlisis.

» Establecer una metodologia adecuada para la \amiific y analisis de las
solicitudes de crédito receptadas, que permitamtama adecuada decision con
respecto a su aprobacion o negacion.

= Constituir las garantias prendarias 0 hipotecanesesarias que respalden la

concesion de un crédito.



d)

3)

199

Aprobar el desembolso del crédito o negarlo cordsbsdos sustentos.

Objetivos de informacion:

Contar con los medios de comunicacién y sistemaafdemacion idoneos para
que los responsables de las actividades y los tefiepuedan mantenerse
informados acerca del proceso.

Proporcionar a los clientes toda informacién deriég real y confiable, que les
permita decidir solicitar los servicios de finamgianto de la institucion.
Proporcionar a los accionistas informacion fialdbre los estados financieros y
sobre el estado de la cartera.

Proporcionar a los Organismos de Control toda mémion requerida, en el
formato establecido y de manera oportuna.

Objetivos de cumplimiento:

Observar la normativa vigente relativa a las adtiges de crédito, establecida
por los organismos de control, tales como la Soperdencia de Bancos y
Seguros y el Banco Central.

Identificacién de eventos

Situacioén actual:

La organizacion cuenta con un desarrollo intern@ @ registro de eventos y

mantiene bases de datos de eventos, clasificadénparde negocio, proceso Yy tipo.

Estos son analizados permanentemente en funciomidal de criticidad de los

mismos, generando un plan de accion que permitecireel impacto y/o frecuencia

de los eventos identificados.

La organizacion ha identificado ciertos factoreg gadrian generar un riesgo

para el negocio, tales como: fraudes internos ereas, relaciones laborales y

seguridad en el puesto de trabajo, practicas ¢entes, productos y negocios, dafos

a activos materiales, incidencias en el negociallpd en los sistemas, ejecucion,

entrega y gestion de procesos.
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En cada uno de los manuales de procesos implenosnédla organizacion se
han identificado aquellos riesgos inmersos en@igso y a los que estan expuestas

sus actividades.
Situacion propuesta:

Los eventos cuya ocurrencia pueda afectar la caoget de los objetivos de
cada proceso de la organizacion, deberan idensécde manera eficiente vy fiable,
pues la direccion estara en la obligacion de bugcastablecer herramientas y

métodos que le permitan administrar el riesgo.

Por otra parte, también sera importante que lanazgeion esté en la capacidad
de identificar aquellos eventos cuya ocurrenciari@en un efecto positivo en el
desarrollo del proceso, lo que representaria uratwpdad que se tendra que
aprovechar para el beneficio de la organizaciéneycdda proceso en forma

individual o conjunta.

En el proceso de crédito se han identificado la@giisntes eventos, cuya

ocurrencia representaria un riesgo operativo peeatidad:

» Operaciones no reveladas adecuadamente por ehped®la organizacion.

= Operaciones no reveladas intencionalmente porrsbpal.

» Retraso en la entrega de documentacion necesastaigatoria por parte del
cliente.

» La entrega por parte del cliente de documentosfifados o apropiacion de
identidad.

= Que el personal de la organizacion no pueda detgoi la documentacion e
informacion proporcionada por el cliente es falsa.

= Documentacion legal incompleta del cliente.

= El incumplimiento de politicas y procedimientos parrte de los integrantes del
proceso, por la falta de diligencia en la revisi@documentacion entregada por
el cliente y un mal analisis de crédito.

= Error en el ingreso de datos del cliente.

» Llevar a cabo actividades no autorizadas por d@lr@decuado.
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= Violacion a las normas de seguridad y sigilo baoncgue las instituciones
financieras estan obligadas a cumplir.

= No contar con la tecnologia adecuada para llevaaba las actividades con la
mayor optimizacion de recursos y tiempo.

= Sistemas obsoletos que dificultan el proceso eementan el tiempo de
respuesta.

= Error o desactualizacion en los modelos utilizag@sa la calificacion de
créditos.

» Violacion de la seguridad electronica.

» Falta de formalizacion de garantias.

» Superacion de los limites de riesgo frente a ientds.

Sin embargo también se han identificado eventos ggmneran oportunidades

para la organizacion, éstos son:

» Falta de liquidez por parte de la competencia,ue generaria preocupacion en
sus clientes, teniendo la posibilidad de incremelatacartera de clientes de la
organizacion.

= Contar con respaldo internacional permite a la mimg&ion establecerse en el
mercado como un ente fuerte y competente y prompaaca los clientes una

vision mas segura acerca de sus actividades.

4) Evaluacion de riesgos
Situacion actual:

Se conoce que la entidad como parte de su conteshp ha evaluado cada uno
de los riesgos a los que estad expuesta cada usasdactividades y que podrian
perjudicar de cierta forma la consecucion de syetigbs. Esta informacion puntual
no trata de protocolos o normas obligatorias que ltestituciones del Sistema
Financiero ecuatoriano deben seguir o acatar, tampe encuentra establecida en
alguna ley o reglamento, ni es impuesta por losafisgnos de Control. Ademas, se
trata de técnicas tanto cualitativas como cuaiMiatque la organizacion puede

aplicar dependiendo de los eventos que puedenimoder su naturaleza y de la
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necesidad de precision que se demanda, en una cam@as por las cuales se
encuentra constituido el Banco. Es asi, que nousselep detallar estas técnicas
empleadas actualmente por la institucion, formapdde de sus estrategias y de

informacién confidencial.

Sin embargo, es importante destacar que la orgadizaconsidera para su
evaluacion dos aspectos relevantes como son lalpiiolad, es decir la posibilidad
de ocurrencia, y el impacto, es decir el efectotgndria un evento. Estos aspectos
se encuentran asociados a la incertidumbre, pgestao se puede tener la certeza
de que un evento ocurra en un momento determinddoga las consecuencias que

se supone arrojaria.
Situacion propuesta:

Una vez que se han identificado los eventos cuyar@tcia generaria un efecto
negativo en las actividades de cada proceso depaesa, la direccion debe evaluar
el riesgo que se desprenda de éstos, y ademasdetwtrarse en la capacidad de
evaluar aquellos que no se han identificado pere gin embargo, podrian
presentarse en el futuro o en cualquier momengparado y que igualmente afecten

la operatividad y el accionar de la organizacion.

Para la evaluacion de riesgos del proceso de oréskt emplea una medicion

cualitativa, como sigue:



Cuadro 13

Evaluacion de riesgos del proceso de crédito

Media

Baja

Baja

Baja

Baja

Media

Baja

Baja
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Moderado

Moderado

Leve

Grave

Grave

Moderado

Grave

Grave

Contin(lgm—



Baja

Baja

Baja

Media

Baja

Baja

Baja

Baja

5) Respuesta al riesgo

Situacion actual:
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Grave

Grave

Moderado

Moderado

Grave

Grave

Grave

Grave

El Banco desarrolla su actividad basada en pré&ctda buen Gobierno

Corporativo, es asi que posee un conjunto de geditencaminadas a fortalecer la

organizacion, el control, la eficiencia, la indegencia, la transparencia de su

estructura administrativa, la manera en que eldre y la alta gerencia dirigen las

actividades del negocio y el funcionamiento dedidsrentes comités de la entidad,
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mitigando asi los riesgos inherentes a la actividehciera y fortaleciendo a la vez,

la institucionalidad mediante una gestion efectiva.

Como parte de su gestion de riesgos, la organizd@ddisefiado un cédigo de
ética, en el cual se ha establecido una serieideigips que regiran cada una de sus
actividades y que deberan ser observadas y acafaolascada uno de los
colaboradores en todos los niveles, con el objetigoasegurar ante el publico

transparencia e integridad.

Otro aspecto importante a considerar por parte adeorbanizacion como
respuesta a los riesgos propios de su actividasisteren la adopcion de un sistema
de Prevencion de Lavado de Activos que cubre lasagmpnes de la institucion con
el fin de coordinar, verificar y controlar los daite informacién de los clientes tanto

internos como externos.
Situacion propuesta:

Cuando el riesgo ha sido evaluado, la direcciére adiglzidir como va a enfrentar
éstos, su ocurrencia e impacto. Entre las accianes se pueden tomar, se
encuentran: eliminar aquellas actividades que ewvail riesgo, reducir el impacto
y/o la probabilidad de ocurrencia de un evento, gamr las consecuencias de un
evento con un tercero, a través de la contratad®run seguro, y aceptar las
consecuencias de la ocurrencia de un evento, eételude que se puede tolerar el

riesgo que éste conlleve.

A continuacion, en el cuadro 14 se explican algw®akas posibles respuestas al

riesgo que la organizacion puede adoptar paraoekpo de créedito:
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Cuadro 14

Respuestas al riesgo del proceso de crédito

EVITAR

= Decidir no aceptar la solicitud de crédito a urerte, si éste no presenta|la
documentacién necesaria completa.
= Decidir no conceder el crédito a un cliente, seésb cumple con los requisitds

necesarios y con una calificacion de crédito ad#ua

REDUCIR

= Realizar revisiones y confirmaciones con respedtiaformacion y documentacidn

presentada por el cliente relacionada con su wkediti bienes muebles e inmuebles, y

referencias comerciales y bancarias.
= Contratar personal altamente confiable, para Ibsmidebera llevar a cabo un estricto
proceso de seleccion.
= Capacitar al personal para que sus conocimientosetacion al proceso les permitan
llevar a cabo sus actividades eficientemente.
= Vigilar el cumplimiento de lo establecido en el igadde ética por parte del personal.
= Realizar revisiones conjuntas entre el Directoriel personal para conocer la forma
como se llevan a cabo las actividades del procktectar actividades innecesarias y
considerar posibles modificaciones.

= Capacitar oportunamente al personal sobre las leeicianes o modificaciones a
proceso.
= Evaluar los conocimientos y el desempefio del patsmwolucrado en el proceso
para detectar posibles deficiencias en su desagdlicomprensiones de una o vatias
actividades.

= Revisar continuamente y actualizar la metodologdilzada para la calificacion d

[¢)

creditos.
= Contar con tecnologia y sistemas de informaciénadizados y eficientes para llevar
a cabo cada una de las actividades del procesaog\éstos sean amigables cor el
usuario.
= Establecer accesos complejos a los sistemas dtbzaor el personal, y realizar
recomendaciones sobre el correcto uso y funciomdmig llevar a cabo lo

u)

respectivos controles.

Contin(lgm—
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COMPARTIR

= Establecer, formalizar y legalizar las garantias gespaldan la concesion de |un
crédito, previo a su desembolso.

ACEPTAR

= Aceptar que el cliente no entregue toda la docuae#t e informacion en el tiempo

oportuno, para continuar con el proceso y dar seignto para que se proceda con la

entrega en el corto plazo.

6) Actividades de control
Situacioén actual:

Para una adecuada administracion de los riesgasidssl por el Banco en el
desarrollo de sus actividades se han implementigimas actividades de control

como por ejemplo:

= El cumplimiento de los requerimientos de los Orgartis de Control, tales como
la Superintendencia de Bancos y Seguros, el Bapor& y la Junta Bancaria,
entre otras disposiciones 0 normas aplicablesatiagidad financiera.

= Evaluaciones constantes y periddicas sobre el ¢omepito de las politicas de
riesgos establecidas.

= Monitoreo al nivel de desempefio de los portafolios.

» Analisis de tendencias de la industria en la q@awmella su actividad.

= Determinacion de posiciones de cobertura.

» Pruebas de Back Testing que ayudan a determinaivel de bondad de los
modelos utilizados.

= Establecimiento de planes de contingencia y coiatatl

= El Organo Directriz ha mantenido su interés y raspbilidad por conocer con la
periodicidad establecida en la normativa aplicaloig,Informes de los Comités
de Auditoria, Administracion Integral de Riesgosj aomo los Informes de

Calificacion de Activos de Riesgo y del Oficial @amplimiento.
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Situacion propuesta:

Las actividades de control consisten en proceditmgen politicas que se llevan
a cabo para contribuir con la respuesta al riesgosg ha seleccionado, por lo cual
es necesario que sean oportunas, independientemdeni® cantidad. Ademas es
importante considerar la contribucion de estawvidetiles en el logro de los objetivos

del proceso y de la organizacion en su conjunto.

Una vez que se han seleccionado las respuestas reesgos identificados, se
deben establecer aquellas actividades de conto@saeas para ayudar y asegurar
que las respuestas se llevan a cabo en forma atiegugortuna. A continuacion, en

el cuadro 15 se conocen estas actividades:
Cuadro 15

Actividades de control del proceso de crédito

ACTIVIDADES PARA EVITAR

= Poner en conocimiento del publico en general laua@mtacion y requisitos que se
necesita para poder aplicar a un crédito, de mameaeael cliente la pueda juntar
completamente previo a su presentacion y asi eyitarsea rechazada la solicitud de
crédito.

= Establecer un limite minimo en el score creditiempleado para calificar a los

clientes, que permita determinar si es sujeto éeitcr o no.
ACTIVIDADES PARA REDUCIR

= Establecer un plan para evaluar los criterios eadus para dar una calificacion
crediticia a los clientes en forma anual o cuandiseema financiero lo requiera.

= Entrenar al personal contratado previo al desemgergus labores, para que conozca
cudles seran sus responsabilidades y como se liemma cabo.

= Llevar a cabo un proceso de seleccion meticulosopgumita conocer a la persona
gue integrara el equipo de trabajo, en algunoscéspéales como: personal, familiar,

social y profesional.

Contin(l gm—
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ACTIVIDADES PARA REDUCIR

= Llevar a cabo un seguimiento del proceso para ivarifque sus actividades se
cumplan segun lo establecido y con la mayor op#nién de recursos y tiempo.

= Realizar auditorias al proceso con la periodicidad el Directorio lo considere |y
presentar los informes necesarios que permitanceorias observaciones realizadas
al mismo.

= Asegurarse de que las herramientas contenidasesistemas, necesarias para llevar
a cabo las actividades puedan ser manejadas persainal, ademas de que su acceso
sea facil y sencillo sin perjudicar su seguridate grosibles intromisiones al mismo
por personas no autorizadas.

» Realizar mantenimiento de los equipos periodicamgrdara evitar deterioros |y

actualizar los mismos cuando el medio lo requiera.
ACTIVIDADES PARA COMPARTIR

= Evaluar las garantias a ser entregadas previofarsalizacion y legalizacion, para

asegurarse de que cumplen con las especificaco@esionadas por el cliente.
ACTIVIDADES PARA ACEPTAR

» Realizar un seguimiento continuo de aquellos @®rjue demoran en entregar la
documentacion e informacion completa para poderancon el proceso, empleando
los diferentes medios de comunicacion que se d&apgnasi evitar que el mismo

acuda a otra institucion.

7) Informacion y comunicacion
Situacion actual:

La informacién se constituye en un elemento impbetyy necesario para que la
organizaciéon pueda llevar a cabo una administraafiniente de todas sus
actividades, de los riesgos a los que esta expyeptra la consecucion de sus

objetivos.
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Control Financiero ha desarrollado conjuntamente elcarea de Tecnologia un
modelo de analisis de datos de inteligencia de aiega@ través del cual se permite
que todas las areas dispongan de informacién oporpara el desarrollo y
seguimiento de toda su gestion. Adicionalmenteste llevando a cabo un proyecto
denominado “Sistema de Costeo”, el cual permiéreet informacion pormenorizada
de cada una de las actividades que integran |lanaadie valor de los productos y

servicios que maneja el Banco.

Existen también otras fuentes de informacién @rbda organizacion, como son
los resultados de las diferentes auditorias exderpalizadas, acontecimientos o
hechos ocurridos en el mercado financiero nacigréposiciones establecidas por

los Organismos de Control, entre otras.

Los informes obtenidos de auditorias financierasstituyen una fuente de
informacion de suma importancia para el Banco, jpeesiiten conocer su situacion
financiera actual, ademas de proporcionar a tescgr@a los entes de control,

informacion sobre su gestion financiera, su ligmigeolvencia.

El principal canal de comunicacion interna que @h@& ha implementado para
dar a conocer al personal informacion actualizastaessus diferentes manuales y
registros vigentes, lo constituye la nueva Intrameta cual tiene acceso todo el
personal a nivel nacional, con sus respectivasrgizgles. Ademas los sistemas de
informacion constituyen en si una base de datosstpugue contienen datos acerca
de las actividades que se van desarrollando yddikntes.

Las instituciones del sistema financiero se encaenbbligadas a publicar en
forma anual su informacion financiera para que isrm se encuentre al alcance y

sea de conocimiento de todos sus clientes o tergseresados.
Situacion propuesta:

Para la gestion de riesgos, para que el procesaray que la organizacion sea
eficiente es importante y necesario que se cuamténformacion correcta y fiable,
de forma tal que cada individuo pueda llevar a cawus actividades y
responsabilidades de la mejor manera, contribuyealdéxito del proceso y al
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desarrollo de la empresa, y de forma que se prmp@al cliente una respuesta

positiva 0 negativa que se encuentre debidamentergada.

En la figura 29 se muestra una descripcion basck dnformacion que fluye

desde la organizacion y hacia ella para apoyaesédn del proceso de crédito.



Revisa si cliente Ve lIED bEE96S Obtiene modelo | | Imprimir record
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Crea trdmite en
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Indica necesidad de crédito

Entrega solicitud de crédito y detalla documentos necesarios I

Enviar el file del cliente

bancarias

Medio de
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4
Y
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rutea >

Validar informacion

Revision de
garantias

Figura 29. Flujo de la informacion en el proceso derédito
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Ademas de los flujos de informacion internos y Bxts, existen también flujos
entre las actividades inherentes a la gestion elgos corporativos. La figura 30

muestra estos flujos de forma conceptual.

Ambiente interno

» Filosofia de gestidn deriesgos
= Riesgo aceptado

=  Objetivos ]
= Unidades medicién

= Tolerancia
al riesgo

= Riesgosinherentes =
evaluac

= Respuestas|al riesgo
= Perspectivalde cartera

= Resultados
= |ndicadores
= |nformes

Figura 30. Flujo de la informacién en la gestion deiesgos corporativos
Fuente:COSO. (2004)Gestion de Riesgos Corporativos — Marco Integrado

Técnicas de Aplicacion
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La informacion que se obtiene de diversas fuemteBe ser comunicada en la
forma y tiempo oportunos al personal involucrado etnproceso para que sus
responsabilidades sean llevadas a cabo eficientemiecluso se debe contar con
canales de comunicacion que posibiliten a tercem®cer aquella informacion

importante que les permita relacionarse con larozgaion y sus actividades.

Algunos ejemplos de vias de comunicacion que puseéerutilizados por la

organizacién son:

» Difusion a través de correo electronico.
» Boletines corporativos.

= Anuncios en la intranet.

= Carteles o letreros.

= Boletines periddicos.

» Foros abiertos de la organizacion, etc.

Independientemente del medio de comunicacion geengdee, lo importante es
qgue la informacién llegue en el momento oporturesté disponible para aquel que

le interese en la forma adecuada.
8) Supervision
Situacion actual:

La principal actividad de supervision que el Bamoantiene de todas sus
actividades, consiste en obtener y presentar emaf@nual un Informe a la Junta de

Accionistas, el cual contiene la siguiente inforidac

= Informe del Directorio y de la Presidencia Ejecativel cual contiene
informacion sobre el Entorno Econdmico, el Sistdfreanciero Nacional, los
Resultados y Estados Financieros del ejercicio@oio.

» Informe del Auditor Externo.

» Informe del Comisario.

= Informe del Auditor Interno.

» Informe de Gobierno Corporativo.
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» Informacién sobre el destino de las utilidadesegimicicio econdémico.

» Informacién sobre la Administracion Integral de $gjes.

» Informe y plan de trabajo de la Unidad de Cumplirtoe la cual esta encargada
de que la organizacion lleve a cabo sus actividades apego a las leyes,
reglamentos y disposiciones de los Organismos aér@py verifica ademas que
las transacciones efectuadas por los clientes yfigeistes de ingreso sean

aquellas permitidas por la ley.

Ademas de este informe presentado a los acciongtBérectorio del Banco por
su parte efectia también actividades de supervigiésolicitar a los diferentes
Comités constituidos, informes acerca de las aoes y controles que llevan a

cabo en toda la organizacion.
Situacion propuesta:

Para que las actividades del proceso, la gestigiesigos y la organizacion sean
eficientes en el tiempo, es necesario que se n@antena supervision permanente
por parte del nivel adecuado de la organizaciona paegurarse ademas que las
actividades se efectian segun lo establecido yradpepor la direccion de la

organizacién y que contribuyen al logro de los tjs del proceso.

Implementadas las respuestas a los riesgos Y ti@gdades de control, el o los
responsables del proceso, deberan llevar a cabeidades de supervision

permanentes tales como:

» Revision de los informes de auditorias internagtgraas realizadas al proceso
para conocer las observaciones y recomendacionaebzadgas por los
profesionales y tomar acciones correctivas o mgja@alquiera sea el caso.

» Realizar encuestas y conversatorios con el persomwalucrado en el proceso
para conocer su opinibn o alguna observacion deréimtcon respecto a su
funcionamiento, adecuacion y eficiencia.

= Llevar a cabo encuestas con los clientes para eonp@valuar su grado de
satisfaccion acerca del producto, del tiempo deuesta y de la atencion
brindada, de manera que se puedan tomar accionesto@s de ser necesario.
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Evaluaciones de conocimientos al personal, quegwusér on line o por escrito,
para verificar el entendimiento de las actividaagignadas a cada uno.

Realizar pruebas a las herramientas y sistemaseadygs por el personal para
conocer tiempos en el ingreso de la informaciéraralisis y respuesta.

La Direccidn debera realizar revisiones periodiaaSistema de Gestion de la
Calidad, para asegurar su continua aplicabilidddcaacion y efectividad, sera
necesario ademas, que ésta incluya la valoracionomEtunidades para

mejoramiento y la necesidad de cambios al sistémkiyendo la politica de la

calidad y objetivos de la calidad del proceso.
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CAPITULO VI

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1.Conclusiones

= ElI control interno puede ser aplicado en todo tige organizacion,
independientemente de su giro de negocio, perstablecimiento dependera del
tamafio de la misma, puesto que sus componentesadebdegrarse en la
organizacion de acuerdo al desarrollo de sus datiés, o que ademas permite
concluir que consiste en un modelo que no impongarto tipo de aplicacion.

= EI modelo de Gestion de Riesgos Corporativos ndepdéa reemplazar al
modelo de Control Interno, sino profundizar en eeha y ampliarlo, con un
especial énfasis en la gestion de riesgos, y apioptionar a las organizaciones
mecanismos y herramientas para poder prevenirtifidan, evaluar, administrar
y reducir los riesgos que afectarian la efectivideldcontrol interno y al logro de
objetivos.

» Una organizacion, al estar estructurada por precgaeede establecer objetivos
mas claros, identificar los riesgos de forma mésesifte y elegir una respuesta
para gestionarlos mas acorde con la evaluaciére sabimpacto y probabilidad
de ocurrencia, y por tanto mejora la gestién daitana.

» La adopcion de sistemas de gestion de la calidadrsstituye en una estrategia
gue permite a las organizaciones contar con progedios debidamente
documentados que describan la realizacion de daties y la utilizacion de
recursos para garantizar la calidad de los procgsa®laboracion de productos
que satisfagan las necesidades, requerimientgpectativas de los usuarios de
los mismos, es decir los clientes.

» La propuesta de modificacién al modelo de gest@&ni@sgos planteada requiere
que se incorpore una estructura por procesos reeamgo la actual estructura en
unidades administrativas y dado que los sistemaged&on de la calidad se
orientan a procesos, ésta permitira que ambasnhiemtas de gestion sean
implementadas en una misma organizacién, de manerase administren los

riesgos y la calidad al mismo tiempo.
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6.2.Recomendaciones

» Todas las organizaciones, independientemente dansafio y giro de negocio,
deberian establecer un control interno para podatac con un proceso que
pueda contribuir a asegurar de forma razonablelapi@ctividades se llevan a
cabo acorde lo esperado por la direccion para agebjetivos organizacionales
puedan alcanzarse y que ademas la informacion cieran generada en un
ejercicio econémico sea fiable, pero deberan tenecuenta que éste tiene que
ser eficiente para que se cumpla con su propésito.

» Para que las organizaciones sean aun mas eficemtexomienda establecer el
modelo de gestion de riesgos corporativos, puaenasiee ampliar y profundizar
en los fines que tiene el control interno se adsiian los riesgos inmersos en el
negocio, identificandolos, evaluando su impactagbgbilidad de ocurrencia y
seleccionando la mejor respuesta para hacer franéstos y sus posibles
consecuencias, y asi evitar perjuicios en el deldarde sus actividades y la
consecucion de sus objetivos.

» Las organizaciones deberian evaluar los potencimasficios que proporciona
una estructura por procesos, y emprender un plannpadificar su estructura, en
caso de que aun no se aplique la misma.

* A las organizaciones que conocen e implementasistemas de Gestion de la
Calidad, se recomienda iniciar un plan de difusiéhre la utilidad y beneficios
que éstos proporcionarian a las entidades.

= A través de la Escuela Politécnica del Ejércitoputear la difusion de la
propuesta de modificacion al Modelo COSOR ERM @ada en el presente
documento, en las organizaciones cuyo domiciliosltl establecido en la
Provincia de Pichincha.

= Al Instituto de Auditores Internos del Ecuador, meomienda estudiar la
propuesta de modificacion realizada con el objetieoque la misma se de a
conocer a los colaboradores e investigadores quteitmayeron en la elaboracion
del modelo de gestion de riesgos corporativos.

= Se recomienda a todas las organizaciones que dgsdmrscan mejorar su

desempefo y competitividad en el mercado a tragésnd correcta gestion de
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aquellos riesgos que puedan afectar sus actividedesl dia a dia y que se
encuentran interesadas en administrar la calidacha®era que sus clientes se
muestren satisfechos por los productos o servioioscidos, considerar la
aplicacién o implementacién del modelo COSO ERM fificatio que surge de la

presente investigacion, como parte de sus estaategi
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