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Ri g Unidad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo troles?
eage Seleccion Descripcion delRiesgo | geleccion EspecificarOtro | - 9@ Descripcion Clasificacién Tipo Crada Probabilidad | ¢y ne | “OMOES No. Descripcion Tipo | Esta Documentado
Factor Impacto Ocurrencia
114 :Procedimiento de Docencia Erenly si
Poca capacitacién de los docentes : . ..o i 112 instruccién de trabajo de inducclén y capacitacién del personal | "re¥etY st
1.1 enfocadas a programas Administrativo Interno si 0
educativos.
P i de seleccion y de personal
2 Inasistencia de docentes por
Cf)n}rolar las variables que 12 £ idad, dias i 5 e sl
inciden en el proceso de permisos y ausentismo.
Ensefianza Aprendizaje como :
son: el cumplimiento de los o o e Fréventiv
Secretaria planes y programas de Baja tasa de eficiencia H . No alcanzar la tasa de Procedimieto de Difusién Universitaria i st
2023 1 A & : Proceso 4 i Operativo Sustantivo s / 7 6
cadémica.Docencia estudio, a tutoria, asesoria terminal Que los alumnos muestren poco eficiencia terminal
i i 13 7 3 Humano Interno S|
proporcionada a los alu'ml)os Y interes en las asignaturas.
el cumplimiento de practicas
programadas para garantizar
el buen desarrollo del mismo. F imieto de Difusién L Hev_e""v st
Vocaci6n incorrecta por parte de
1.4 b Humano Interno S|
de Docencia Hee sl
Tecrico Tutoria  Detectivo s
1.5 Desercién de alumnos Adiibitative Interno S|
. P-EA-0S de Admision b st
i -E-) B i d iy
Captura de datos incorrectos en el :z;i:f:l:u’l“mga de documentos: estudiantes de nuevo Pre:ennv S
24 registro por los aspirantes en el Humano Externo i SI 513
modulo en linea. 2'1'4
215
o . 221 iP-EADS i de Admision Frevenv sl
Omisién en la revisién de los datos - . 5o TURERUSEntrega e e TUEVE ™ PrEvENIV sl
22 de los aspirantes por parte del Técnico- o : st 2'2'3 inmmeneimiand;
' personal administrativo durante el i Administrativo e
proceso de inscripcion en linea. i 2:; =
Emision de documentos ; 231 P-EADS de Admision FTevenv sI
Llevar a cabo el registro, Incorrecta captura de los Modulo de recepcion de oficiales con datos incorrectos . 232 [DEA Enlega de documerios estidanies de o Preverty S
Direccion de Servicios aplicacion de examenes de datos ; . 23 documentos alumnos TIC's Interno : sI ok b e
20232 pocolares. Admision i 1O°eS0 ingreso, e inscripcion de los Fallo del sistema de Operative’ 1 Adminlsfrativo inscritos/SAIIUT con areas de 4 § 233
alumnos a la Universidad resgistro oportunidad. 534
235
fneor deliglumno 241 P-EADS de Admisién RIS si
e oy -E- de d tos:  estudi
Deficiencias en la conectividad de 242 i2 ;e:f:;m""ega e docmenics; eshidianies d8 nuevs P'e‘f"“v st
24 internet en el proceso de TIC's Interno S|
inscripcion.
P-EA-0S de Admisién Freventv sl
D-E-A03 Entrega de documentos: estudiantes de nuevo Preventiv a1
25 Deficiente esquema de pago Financiero- Interno sl ingresoala ut 9
s banco-universidad. Presupuestal
e S ony FTeveny S
i Que no se asigne presupuesto a Einanatare: de Trabajo de i6ny rmfnuv S
3.1 las areas administrativas de la Prebupticstal Interno Sl
Universidad. P
= ) Frevetiv s
Que no se gestionen los recursos a FlRandiaro. 2 i y il St
32 través de convenlos con el Presupuestal Externo S| 323
gobiernos estatal y federal. Nula operacién de la 324
i i 325
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. o ALQRACION DER 2 IV. MAPA i . A o
. . S, .CONTRO DE RIESGOS 2023
iencia del Control Valoracién Final UBICACION EN CUADRANTES
Riesgo 3
No. de Estrategia para & .
c
Riesgo Esta se Es de : i Grado Probabilidad i Administrarel Riesgo Deseripion de lafs) Accién(es)
Formalizado Aplica Efectivo e de Impacto de Ocurrencia
Control -
sl st sl Suficiente Procedimiento de Docencia
St St NO Deficiente
Falta Valorar el Control Lista de asistencia
sl sl s Suficiente
2023 1 EoUE R NO 6 4
St Sl S| Suficiente
sl si sl Suficiente
St S| NO Deficiente
sl sl sl Suficiente Procedimiento de Admisién
st S| sl Suficiente
= o 2 ke Lista de aspirantes
st sl sl Suficiente
sl sl si Suficiente Resultados del examen de ingreso
sl s sl Suficiente
2023_2 4 4
sl sl S| Suficiente
sl sl sI Suficiente
sl Sl SI Suficiente
sl s sI Suficiente
SI st sl Suficiente i Realizar las gestiones ante la Secretaria de Finanzas del Estado, para la
St s s| Suficiente H autorizacién de los recursos para el ejercicios fiscal 2025.
i
sl sl Suficiente | Realizar las gestiones ante la Secretaria de Finanzas del Estado, para la
sI si iSuficiente autorizacion de los recursos de acuerdo al calendario establecido en el

Pagina2

convenio y la Secretaria de Finanzas del Estado.
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No.de |, i4ad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo ¢Tlene
Riesgo < _— del Ri : No. de ; —_— i Grado | Probabilidad controles? - , .
Seleccion Descripcion elRiesgo | seleccion Especificar Otro Factor Descripcién Clasificacion Tipo Impacto Ocurrencia | Cuadrante No. Descripcion Tipo  Esta Documentado
irecci Asignar y controlar el Cédigo d élica del senvidor piblico J ey si
Direccion de i
Administracion y : i Anual No ¢ dep ala .
2023_3 Finanzas. Programacién Estrategia para cada:‘ma de Ias‘ c o Finan Soborno y nepotismo Humano Inteno R R B R b
Unidades F para
y Presupuesto i s
isu operacién Incumplimiento de normas y {
; sanciones legales para la Cadigo de élica del servidor publico ey s!
institucion y el servidor publico H
Desvio de recursos Humano Intemo
de Planeacion y FTeventy st
Escasez de recursos etiquetados, " .
: Financiero-
para atender necesidades del Externo
i Presupuestal
desarrollo institucional ~
T Y Preveitiv 5
Coordinar el proceso de i - Financiero-
planeacion y evaluacion bajo Incumplimiento a la normatividad Presupuestal Externo
una perspectiva institucional y
con enfoque a resultados, a
partir de sistemas Programa de Desarrollo Hrevanm sl
N % herramientas de informacion, - - N . 5o Imposibilidad de financiar
toria. o macin, ) - :
2023 _4 Rec ora. Planeacion y Estrategia  :enapego a las tendencias Incumth',e"to 2 la normatividad e Estratégico  Administrativo lndlcador}as |ncomplgtqs por parte " T'?c."'cg : Interno rubros estratégicos para el 6 5
Evaluacion i 5 Insuficiencia presupuestal de las P
globales y lineamientos de las desarrollo de la institucion
i ias normativas estatal
y de Planeacion y 6 TSI sl
federales, propiciando la toma
de decisiones que contribuyan Poca informacion para realizar la Técnico- Interno
al desarrollo de la Universidad. evaluacién institucional. Administrativo
L generales para el uso de talleres y T st
: < . vy
Que no se asigne presupuesto G deUsodel 5 Shentn st
ot : Financiero- - % 5 Freveniv
para la adquisicion de materiales y Intemo Mantenimiento Preventivo de los laboratorios = st
| Presupuestal SIMISD ProYee g Ao
reactivos. correctivo para equipos by sl
P Preventv
g de i sl
L ientos generales para el uso de talleres y T s
= - : de Uso de Laboratorios ikl st
ue no se de alos F It GaRs rrefenty 5
laboratorios. Presupuestal " 3 Preventiv
Establecer un procedimiento ntenmienta coectivo pare e9opes ety 2
para el control de los equipos { en el p 9 de e Sl
en apego a los requerimientos de practicas de laboratorio. Lineamientos generales para el uso de talleres y laboratorios. | T st
s normativos, que permita lograr : . : Programa de practicas entregado deUsode L = St
Secretaria Académica. t racticas de laboratorio di : RS i R 5
20235 | torio Proceso el :n {o::: d:ﬁlciest:t tio atendidas Operativo ' Administrativo fuera de tiempo por parte del Humano Interno Incumplimiento al modelo 6 5 Preventivo de los oL si
cumplimiento de las practicas i personal docentes educativo 70% practico. correctivo para equipos ey i
en laboratorios y servicios ignacion de Freven st
tecnolégicos, obteniendo la Quejas de clientes. Lineami generales para el uso de talleres y A si
i 10 i Frevenuv
satisfaccion de los clientes. Que no se cuente con personal de B de Usode L it S
8 A Técnico- 3 TPreveitiv
laboratorio para atencion de las Administrativo Interno Preventivo de los My sl
mismas. .{Mantenimiento correctivo para equipos it T SUs
+ rrevenuy
de b sl
Procedimiento de Atencion Médica bl sl
A AR AR A
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IV. MAPA
DE RIESGOS 2023

UBICACION EN CUADRANTES

ion de ia o D del Control
No. de Riesgo
’ G
Riesgo Esta Se Es della
del
Formalizad Aplic
alizado plica Efectivo Control
SI St sI Suficiente
2023_3
Si si S| Suficiente
S| Ell S| Suficiente
S| Sl sl Suficiente
sl sI Sl Suficiente
2023_4 -
Rl Ell Ell Suficiente
SI St S| Suficiente
Sl St sl Suficiente
sl st S iSuficiente
SI Sl Sl Suficiente
Rl SI St Suficiente
si SI sl Suficiente
St St kil Suficiente
SI Sl sl Suficiente
- si S| sl Suficiente
St SI Sl Suficiente
srEEE Si jsufdene T
st St S| Suficiente
2023 5 s si sI Suficiente
st St S| Suficiente
St St Rl Suficiente
SI SI S| Suficiente
St st Sl Suficiente
St St sl Suficiente
si St S| Suficiente
sI si SI Suficiente
Sl Ll ‘sl Suficiente

Estrategia para N
Grado Probabifidad "- Administrar el Riesgo Descripcién de la(s) Accién(es)
de Impacto de Ocurrencia - ;
Realizar las i ias para el i de los que
se otorguen durante el ejercicio fiscal :
4 4
Que el personal de p ion y pi participe en la
en materia de ética.
Que el personal de p i6n y presup participe en la
en materia de sistema anticorrupcion
Py d deP y
de los indicad PIDE
4 4
Procedimiento de Laboratorio
Bitacora de uso de laboratorio
6 5
la de de curacion e
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No. de Nivel de LTiene
Riesgo Unidad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo . controles?
Seleccio D P del Riesgo - " No. de D . & Grado Probabilidad 1 s " 5
eleccion escripcion Seleccién Especificar Otro Factor Tipo Impacto Ocurfencia Cuadrante No. Descripcién Tipo : Esta Documentado
U T SE CUSTIE COITToS: &1 A i A Freventy 5
medicamentos adecuados para Técnico- S -
6.1 " P Administrativo Interno sl 6.1.3
universitaria 6.1.4
615
62.1 de Atencion Médica FICYE s|
Que no se cuente con presupuesto | L. 622 P imiento de Asignacion de FIEINY sl
6.2 para la adquisicion de los Interno SI 223
medicamentos Presupuestal 224
225
o e i Preventiv
Que no se realice la atencién de 6.3.1 iProcedimiento de Atencion Médica 5 sl
£ s ad rimer contacto N Preventiv
Brindar un servicio médico P! Falta de personal médico para la de de SI
Secretarfa Acadt P P &cnico- i 9 °
2023_6 Servio médico Proceso ble y acorde a las Operativo De Salud 63 atencitn de la i dad R Te'c'mcﬂ . iteriio Icr:i(‘:zoltorsmldad por parte de los 6 5
necesidades de la universidad. universitaria. e
de estadias v "";9""" st
5 s Frevenuy
Que no se tenga vinculacién con LL2 o Viahas i 2. = St
7] empresas para todos los Entorno Externo Sl 7.1.3 iConvenio con empresas a través de la secretaria de vinculacin | oo st
P d °
programas educativos Tia
715
7.21 :Procedimiento de estadias it st
722 de visitas ey st
ion d tos i
72 g:::i;zcl'::e;;;‘;?y“ POr Entorno Extemo sl 7.23  Convenio con empresas a través de fa secretaria e vinculacion F“"f""" st
7.24
725
731 de estadias ey s|
Que los alumnos lleven a cabo 732 davitlos Prevenuvi T 5
2023 7 Secretaria Académica. Pr su Estadia Profesional y Falta d lizar la 1O, " i Proyectos de estadia paco i6 8 = Bl e
7 Estadias 0ceso realizar visitas practicas al e:l:di: empresas para realizar la ; Operativo Sustantivo 73 i alas comp ias del N Intemo Desercion escolar 6 sl 7.3.3 iConvenio con empresas a través de la secretaria de vinculacién "":""" si
sector empresarial. ¥ rograma educativo 2 : :
H P ped Baja eficiencia terminal 7.34
735
Queja de cliente/alumno 7.4.4 de estadias {FTev st
Que no se tenga vinculacioncon | . 742 fPoodeecevels T !
74 simpresas paraiipdos oz Administrativo, | Mtemo st 7.43 i Convenio con empresas a través de la secretaria de vinculacisn | T =Ve"Y sl
programas educativos 2.
TA4 G
7.45
75.1 _:Procedi de visitas atgd st
Técnico- 152
Administrativo” -~ ""em© sl 753
754
155
8.1.1 de activi Cutturales y Deportivas TGS, sl
Que no se cuente con el material Técnico- 812 IF de y (”'E“f"“v" S|
8.1 necesario para realizar las bt Interno Sl 8.1.3
actividades culturales y deportvas. 8.1.4
8.1.5
821 _:Procedimiento de actividades Culturales y Deportivas ey s!
Que no se cuente con el personal Tecrio. 822 de i6ny PIEVEN sl
8.2 docente suficiente para realizar las AN Intermo S| 823
i P 2 Administrativo
actiidades culturales y deportivas. 824
- » lncumPlimiento en el programa 825
FROBER daseiigriensaiinisey T i W
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IV. MAPA
DE RIESGOS 2023

UBICACION EN CUADRANTES

- -
ion de o D ia del Control
No. de Riesgo
’ Ci
Riesgo Esta Se Es dela
Formalizado | Aplica | Efectivo del
Control

sl sl sl Suficiente

sl sl sl Suficiente

Sl SI S| Suficiente

SI sI sl Suficiente

si Si sl Suficiente
2023_6

St Sl sl Suficiente

l Ell S| Suficiente

s si sl Suficiente

sl st st Suficiente

st sl sl Suficiente

St si SI Suficiente

St St Sl Suficiente

st st sl Suficiente
2023 % st si si iSuficiente

sl sl sl Suficiente

Si SI SI Suficiente

sl si sl Suficiente

st st sl Suficiente

Sl sl Sl Suficiente

sl Sl Ll Suficiente

sl s! S iSuficiente
sl sl st Suficiente
st sl sl Suficiente

Grado Probabilidad
de Impacto de Ocurrencia

.

Estrategia para
Administrar el Riesgo

Descripcion de la(s) Accién(es)

instrumental medico para la atencién a alumnos, administrativos y docentes

Que no se cuente con presupuesto para la adquisicio

Gestionar la contratacion de personal para atender servicios médicos toda
vez que se genera una baja del personal que actualmente esta asignado al
4rea

Procedimiento de estadias

Expediente del proceso de estadias

Pagina 6

Procedimiento de actividades Culturales y Deportivas

Listas de asi ia de

y deportivas

i
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Riesao Seleccio Descripcion delRiesgo | seleccion | EspecificarOtro | No-2¢ Descripcio Clasificacin | Ti Grado | Probabiidad | o, | ST Descripcién Tipo | Esté Documentado
el n e 1P eleccion specificar Otro Factor lescripcion asificacion ipo Impaclo Ocurrencia nte 3 P
r Para GeT, UTueTTar y evardar e - TepuUTIvas: 7 B35 Iranedimiente 7 Freveniv &
2023_8 ii;&z:::::ﬁtﬁ:;:;& Proceso a metodologia de los talleres g‘:::w:::esoflg:j E;Ii:sdyet:omvas Operativo De servicios 8.3 Ealta de presupuesto parala financieroy Interno 6 5 | ‘ sl 833 i ! -
! deportivas y Culturales y Deportivos de la esta?\ derez de cali dla d P 3 adguisicién de material. Presupuestal Incumplimiento al modelo % 2
P Universidad Tecnologica de : educativo 70% practico. i
Tabasco.
Quejas de clientes.
3 preventivo
91 dQ:e no se _c:l{mpla con el programa - Ti?c{mcoi itorns tE 3 ianacion de
i de Materiales ylo Servicios
Que no se cumpla con el programa
9.2 de mantenimiento preventivo. Humano Iniema Queja de clientes por i
infraestructura poco adecuada. |
Direccion de
Administracion y Conservar y mantener las No realizar las actividades Que no se cuente con presupuesto : i Deterioro de las instalaciones
S S o S 5 5 Rtk - Financiero-
2023_9 Finanzas. Proceso y enel de Operativo Presupuestal 9.3 para mantenimiento preventivo y Intemo 6 5
o V S i . 5 Presupuestal H
Mantenimiento y equipo de la Universidad. mantenimiento preventivo H correctivo. H
servicios generales }
{ Incumplimiento de normas y
i Falta de personal para realizar el _sar:i(:‘ov:s Ieglales ?:ra kf bii
i 9.4 mantenimiento y servicios Humano Interno Insitucion y.e1 servicor piibico
i generales.
i
95 Soborno y nepotismo Humano Interno
de Atencién a Servicios Freventv
Que no se de el mantenimiento . iquisicion de Bienes M
" - Técnico- T 4 Prevetiv
10.1 preventivo y correctivo a los o - Interno 1. alos Sistemas de
v Administrativo
equipos de voz y datos.
Que no se pague a los proveedor Financiero-
102 del servicio de voz y datos. Presupuestal Intefmo
Falla en equipos de voz y datos.
Falta de insumos para realizar Retraso en la realizacion de
Proceso de solici parael imi p ivo y las actividades de la
2023_10 :Rectoria. Informatica Proceso y imi de ivo a los equipos de vozy :iEstratégico  Administrativo Universidad. 4 5
los sistemas informaticos. datos.
Quejas de clientes
i ; ’ e St
Aha nn ca ramnra al matarial Tarnirnl i i Ha2 e E
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ninacion de Suficiencia o Deficiencia del Control
No. de
Riesgo Esta se Es Resuiltado de la
inacion del
Formalizado Aplica Efectivo Control
sl sl sl Suficiente
2023_8
St Sl Rl Suficiente
Bl SI Ll Suficiente
s si sl Suficiente
St SI SI Suficiente
2023 9
Rl Ell SI Suficiente
sl sl sl Suficiente
sl sl sl Suficiente
2023_10

ALORACIOR R Q IV. MAPA o A A o
3. CONTR S DE RIESGOS 2023
Valoracién Final UBICACION EN CUADRANTES
Estrategia para N .
— S s -" Administrar el Riesgo Descripcion de la(s) Accion(es)
de Impacto de Ocurrencia e

5 4
Revisar, identificar y atender en tiempo y forma conforme al programa anual
de mantenimiento preventivo
Realizar las i iy ias de recursos

i para el lirmi del prog
Realizar las i inistrativas de solicif de iales para la
lizacion del imiento p ivo al dep de iall

5 5 direccién administrativa.
Bitacora de mantenimiento correctivo
Realizar la solicitud de servicio externo de mantenimiento correctivo al

p e fales y direcci

Capacitacion y Evaluacion al personal
Py d de Atencién a

4 4
F imie Adquisicion de i y/o Servicios
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Alineacion a Estrategias, Objetivos, = .
o Metas Institucionales Clasificacién del Riesgo FACTOR Valoracién Inicial CONTROL
No. de igeras {Tiene
iyl Unidad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo
Rlesga Seleccio| Descripci6 delRiesgo | geleccis Especificar Ot No. da Descripcié Clasificacié i Grado Probabilidad | ¢ 42t oS £ e Descripcién
cion escripcion eleccion specificar Otro Fictor escripcion asificacion ipo iimpaich Ocurrencia adrante 3 P
111 ;M'c'io solici;;:o A dr‘nini:traﬁvo Interno Sl Alta, baja y cambio de resguardo de de activo fijio
Que no se le pague al proveedor Financiero- Queja de clientes.
1.2 & =z Interno
en el tiempo establecido. Presupuestal
Froporianara todas las dreas Compra incorrectas de materiales Gastos duplicados.
Direccion de de la Universidad los bienes pre 7 ‘
Administracién y muebles y servicios que y.senyelos: Solicitud por parte de los clientes
2023_11 . Proceso 2 it Que no se efectue las compras de :Operativo  Administrativo 1.3 s Humano Intemo 5 5
Finanzas.Recursos q para el 2 fuera de tiempo. i
v los materiales. Perdida de proveedores.
materiales de sus o i
firici Que no se soliciten los servicios.
nciones.
Incumplimiento de normas y
1.4 Soborno y nepotismo Humano nterno §anf;ior}es legales para la £
ynen ! institucion y el servidor piblico
1.5 Desviacion de recursos Humano Interno
P de Seleccion y C
Que no se contrate al personal de Técnico- 12.1.2 :Manual de perfiles de puesto
121 acuerdo a los imi del A pa Interno Si
area.
Incumplimiento de actividades
en las areas por falta de
personal.
122 Exceder el tiempo de contratacién [r— item
. - del personal.
Seleccion y Contratacion :
Seleccionar al personal idéneo ;| del Personal realizada en Quejas de clientes. i
. . que cubra la(s) vacante(s; forma deficiente. .3, de seleccion y ion de per
Direccion de
py " disponible(s) en la Universidad = o 12.3.2 iManual de perfiles de puesto
Administracion y " N P Que no se cuente con presupuesto Financiero- o = 5 -
2023_12 . Estrategia iy asegurar que la persona a Estratégico  Administrativo 123 < Interno Incumplimiento en las cargas 6 5 12.3.3 :Cédigo de ética
Finanzas. Recursos para la contratacion del personal. Presupuestal 2
contratar, cubra el perfil y academicas de los programas
Humanos g .
descripcién del puesto educativos.
correspondiente ‘
124 Soborno Humano Interno
: Incumplimiento de normas y :
I N S i sanciones legales para la I :
. institucion y el servidor pablico de selecclny, de pel
12.5.2 :Manual de perfiles de puesto
125 Desviacion de recursos Humano Interno 1253
1254 &
1255
Procedimiento de seguimiento de egresados
Desasatres naturales, epidemias o
13.1 consecuencias originadas por Entorno Extemo
algun fenémeno natural. H
No contestar la encuesta de
seguimiento de egresados, datos
132 ' e baja confiabilidad y falta de Entofmo Exlemo
actualizacién.
Obtener una base de datos de
Secretaria de los egresados confiable y
Vinculacion. oportuna que permita conocer :Variacion de la Informacién de los 2 - Informacion de los egresados
202343 Seguimiento de Praceso su desempefio como egresados Operativo Oucs No'gplica incorrecta y/o incompleta 2 5
egresados egresado de la Universidad H
Tecnoldgica de Tabasco.
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UBICACION EN CUADRANTES

; .
o del Control
o de Riesgo
' c
Riesgo Esta Se Es de‘l: |
e
Formalizado Aplica Efectivo Control
& s s Suficiente
2023_11

2023_12

Sl

Sl

Sl

Suficiente

Sl

SI

S|

Suficiente

Bl sl st icit
sl kil sI Suficiente
Sl sl SI Suficiente

2023_13

Sl Sl S| Suficiente
Sl S S| Suficiente
St st sI Suficiente

Grado Probabilidad
de Impacto de Ocurrencia

Estrategia para
Administrar el Riesgo

V. ESTRATEGIAS Y ACCIONES

Descripcion de la(s) Accién(es)

o

de Personal
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s%

Aldo Alexis Juarez Dominguez,
Coordinador de Control Interno

%
;

Lenin Martinez Pérez, ©
Titular de la IpStitucion

Karla Patricia
Enlace de Admj

- . . - ~ ILEVALUAGION RIESGOS .
A i S i i ST B 5 &
Alineacién a Estrategias, Objetivos, " .
0 Metas lnstituclol‘lales Clasificacién del Riesgo FACTOR Valoracién Inicial CONTROL
No. de Nivel de ¢Tiene
Rie;go Unidad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo Grad Broiibidad controles?
- del Riesgo - » No. de —_— o " rado robabilida No. D ipci6
Seleccion Descripcién Seleccion Especificar Otro Factor Descripcion Clasificacion Tipo Impacto Ocurrencia Cuadrante 0. escripcion
14.1.1 P de Difusién L
" . 14.1.2 de Mantenimiento y Servicios Gen:
Que no se cuente con personal Financiero- " .
141 % Interno Sl 14, F de y
para realizar la p F — e e
s Que no se tenga un presu]puesto y Financiero- ink
. recursos necesarios para la Presupuestal nterno Disminucién de aspirantes
promacién, para ingresar a los programas
: Posicionar a la Universidad P
Secretaria de sotma la meloropcion Falta de presupuesto para Que se presenten fallas en sistema
2023_14 :Vinculacién. Difusion Proceso A jor op o . contratar personal para la Operativo Presupuestal 143 informatico de registro de los TIC's Interno 5 5
R formativa tecnolégica de nivel A i
Universitaria S b promocién aspirantes.
superior en la region.
Bajo posicionamiento de la
Universidad como opcién de
educacion superior
Omision de la asignacion
presupuestal 15.1.2 Lista maestra de
Técni 15.1.3
cnico-
15.1.4
15.1 Administrativo Interno Sl
1515
Establecer los requisitos para
el control de la informacion
documentada dentro del :
Sistema de Gestion para No certificar los procesos
Organizaciones % .
Educativas de la Universidad Feididd del certificado)
Rectorfa. Mejora Tecnolégica de Tabasco, No asignacién de
2023 15 0 inia peeguE l;:o'rfﬁecl:” presupuesto Estratégico = | Administrativo Incumplimiento del indicador 4 4
i bbb U de Eficacia del Sistema de
proteccion y t
4 Gestion
almacenamiento durante el
tiempo de retencion que les
corresponda, de manera que
estén disponibles, legibles y 154 No se cuenta con la estructura Técnico- Inte:
recuperables ' autorizada y personal técnico. Administrativo me
16.1.1 :Procedimiento de Titulacién
Que los egresados de nivel
IT i i i 16.1.2 :Reglamento escolar
. " —
cédula profesional de nivel TSU. 16.1.3 :Lineamiento de la Direccién de Servicios Escolar
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IV. MAPA
DE RIESGOS 2023

UBICACION EN CUADRANTES

ion de oD del Control
No. de N Riesgo
Riesgo Estd se
Formalizado Aplica
sl sI Sl Suficiente
1l S| sl Suficiente
Sl S| SI Suficiente
2023_14
SI St sl Suficiente
St St SI Suficiente
2023_15

sl Sl SI Suficiente
sl Sl sI Suficiente
SI SI si Suficiente

Estrategia para

V. ESTRATEGIAS Y ACCIONES

Descripcion de la(s) Accién(es)

Grado Probabilidad o "' Administrar el Riesgo
de Impacto de Ocurrencia ke
P imi de Difusion L
5 4
Actualizar P de D
Actualizar Lista de Informacion D
5 5

Procedimiento de Titulacion
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IFormacisn AUTORIZ
Innovadorat _
Ramo Administrative 2 . Aldo Ale; uarez Dominguez,
! secloj A3Educacion Pubiica Control Interno
) -
5 < . Lenin Martinez Pé
L )l
I daTabasco Titular de la Instjpticion
, ‘ 1. EVALUACION RIESGOS *
Alineacién a Estrategias, Objetivos, N "
o Metas Institucionales Clasificacion del Riesgo FACTOR Valoracién Inicial CONTROL
Nivel de 5
No.de 4 yhigad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo Lllene
Riesgo Seleccis Descrineis del Riesgo | setaccis Esbecifioariot No. de D . - Grado Probabilidad | o . controles No. Descripcién
eleccion lescripcion eleccion specificar Otro Factor lescripcion lasificacion ipo Impacto Ocurrencia 3
Que los egresados de nivel TSU
no realicen el tramite por no reunir
los requisitos para el tramite de Entorno Externo
Egresado sin titulo y cédula titulacion establecidos en el
Atencién a los egresados en profesional reglamento escolar.
Difeccion de servicios los tramites de titulacion para e I imi de la meta
2023_16 o s Proceso la obtencién del titulo de Operativo De servicios Tasa de Titulacion 4 4
escolares. Titulacion b - S
Técnico Superior Universitario
y Licenciatura ) L .
Baja eficiencia terminal
Falta de administracion Hiimans ihteiio NO
documental =
Quejas y reclamos por parte
de los proveedores
Falta de normatividad para el Técnico-
control del archivo de expedientes A At Intermo = NO
de afios anteriores ministrativo Observaciones por parte de
los entes fiscalizadores y
L“::’O"S‘P"r':zzz’;::' pase Offcios de entrega de estados financieros
Direccion de Registrar contablemente las _ P Presentadisn d6 la inforenasion s
2023_17 Administracion y Proceso _operaciones y transacciones Operativo Administrativo Humano Interno 4 5 sl
i i 5 Ay errénea por captura del personal
Finanzas. Contabilidad ‘financieras de la institucion
No presentar los estados
financieros mensuales de normas y o
sanciones legales para la al proveedor del servicio y al banco
institucion y el servidor publico
TIC's Externo sl
Vigilancia al ingresar al Universidad
3 Fichas de deposito
ocnicos Interno sl
Administrativo
No se logra la meta del niumero de Einanciero-
matricula establecida para el ciclo Interno
Presupuestal
escolar.
Diferencia entre la matricula 18.2.1 P to de Control Escolar
Incumplimiento en la entrega de ) reportada a la direccién de 18.2.2 iCalendario de reinscripciones
documentos de los alumnos de Técnico- Externo planeacién y evaluacién en la sl e
nuevo ingreso Administrativo estadiastica basica con
respecto a la auditoria de
matricula externa.
. Baja matricula escolal
Direcciénde Senvicios Llevar el registro y control de St e
2023_18 :Escolares. Control Proceso o g M Operativo Administrativ Observaciones en la auditoria 2 3
- la matricula escolar t sl
escolar " externa que se realizaala
Desercion matricula que se entrega a la
DGUTYP.
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Suficiente

SI

Suficiente

2023_18

de o D del Control
o de N Riesgo
Riesgo Esta Se Es i :: |
e
Formalizado Aplica Efectivo Control
2023_16
& sl sl Suficiente
2023_17 Hd
& s sl Suficiente
St si sI Suficiente
T 8 si Suficiente

Estrategia para P, .
Grado Provabilidad - 2 - Administrar el Riesgo Descripcion de la(s) Accién(es)
de Impacto de Ocurrencia

5 5

Oficios de entrega de estados financieros y correo institucional.
6 5 REDUCIR EL

RIESGO

Procedimiento de Control Escolar

5 5
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N

CONTROL

Descripcion

Gestién de Adquision de Acervo Bilbliografico, He

Audiovisual

Identificacién de riesgos y oportunidades

Gestion de adquision de acervo bibliografico, he

Alineacién a Estrategias, Objetivos, B
0 Metas Institucionales Clasificacion del Riesgo FACTOR Valoracién Inicial
Nivel de Tiene
NP' de Unidad Administrativa RIESGO decision Posibles efectos del Riesgo - co"r\tmles?
Riesgo . L del Riesgo L . No. de Clagi " Ti Grado Probabilidad Cuadrarits
Seleccion Descripcion Seleccion Especificar Otro Factor po Impacto Ocurrencia
Poco' ;?rt_asupues_lo Ppara la thanmero-‘ iRierin
de P
Bibliografia escaso o no Incorrecta planeacion para la
t la i adquision de bibliografia Humano Intemo 5
gl i ] para los Quejas y reclamos por parte
operacional especifica yel dieferentes programas de los estudiantes
control de los servicios »
S 3 PR, educativos
Secretaria Académica. educativos en la adquisicion ; ;
202319 e a Proceso del acervo bibliografico, Operativo Financiero 5 5
2 s Poco o nulas revistas Poco presupuesto para la Financiero- Incumplimiento en auditorias
iCqeogdics Yo especializadas para los adatisiclan de ravisiay Presupuestal "M de certificacion y acreditacion
para sﬁhslaczr las 5 p P bibliograficas P de programas educativos
d e i i P!
educativos
Omlslt“m‘por parte del per§unal al Humano Interno
- -cumplimiento de sus funciones
Incumplimiento en la .
elaboracién y revision de la IObser;/acxrune? pudr parte de
normatividad los entes fiscalizadores
Revisar y elaborar los diversos DBiReciiiess
2023_20 ;Rectoria. M ivi i ivos de la Estratégico H 3 1
- . : . o lumanos
Legislacion Universitaria. Sansiones por
Bajo porcentaje de revision responsabilidades
de ordenamientos administrativas
normativos

de Legislacion L

Indicadir

PIDE 2019-2024 Porcentaje de

ordenamientos normativos
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IV. MAPA R
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UBICACION EN CUADRANTES

de o Deficiencia del Control
o ae - Riesgo
Riesgo Esta Se Es o e
li
Formalizado Aplica Efectivo Control
W st sl Suficiente
= st sl Suficiente
“ st sl Suficiente
2023_19

St

SI Sl Suficiente

Si

Si Sl Suficiente

2023_20

Estrategia para
Administrar el Riesgo

Descripcion de la(s) Accién(es)

Grado Probabilidad m
de Impacto de Ocurrencia Srie
Gestion de Adquision de acervo biblit t
5 6
F di de L i
Resultado de indicador PIDE
5 6




