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	Fecha de elaboración: 
	Cierre:
	X

	INFORMACIÓN GENERAL DE LA AUDITORÍA

	Equipo Auditor
	Nombre de los auditores que adelantan el ejercicio

	Proceso Unidad y/o área funcional, programa, proyecto de inversión o sistema de información a Auditar:
	Indique el proceso, dependencia, sujeto de auditoria.

	Procedimiento Subunidad y/o área funcional, Subprograma, componente y/o subsistema de información a Auditar:
	Indique el procedimiento sujeto de auditoría

	Lugar de ejecución de la auditoría:
	Indique el lugar de la auditoria virtual y/o presencial

	Auditados:
	


	DESARROLLO DE LA REUNIÓN

En Bogotá D.C., a los XXX (numero) días del mes de Año, siendo las 00:00 en la Oficina de XXX de la Secretaría Distrital de Gobierno y/o Alcaldía local de xxxxxx, y/o a través del servicio de videoconferencia (en caso de que la reunión sea virtual o mixta) se llevó a cabo la Reunión de cierre de la Auditoría al Proceso XXX.

Se solicita a los asistentes la aprobación de la grabación de la sesión, con el propósito de que haga parte de los soportes y evidencias del trabajo del auditor y del cumplimiento del procedimiento de auditoría interna (aplica en caso de que la reunión sea virtual o mixta).

 El Auditor Líder procede a dar lectura a los resultados de la auditoria:

1.
Fortalezas: 

2.
Oportunidades de mejora: 

3.
No conformidades identificadas:

4.
Plazos para la formulación de los planes de mejoramiento: (en caso que aplique)
El responsable XXX del proceso, no presenta observaciones respecto de los resultados socializados e indica que procederá a generar plan de mejoramiento de acuerdo a los hallazgos presentados dentro de los términos establecidos una vez recibido el informe final (En caso que aplique).

El responsable del proceso doctor/a XXX presenta observaciones respecto de los resultados socializados, por lo cual, se remitirá el informe preliminar de auditoría para que presente sus argumentos por correo electrónico y remita soportes adicionales, dentro del siguiente día hábil, según lo establecido en el procedimiento de auditorías internas de gestión con Código: EIN-P001 (En caso que aplique).

(EN CASO DE SE REQUIERA SE PUEDE INCORPORAR INFORMACIÓN ADICIONAL EN EL ACTA)

_____________________________                                  ____________________________

Nombre:                                                                             Nombre:                                            

Auditado:                                                                            Auditor Líder




Anexos: Registro de asistencia y/o Listado de asistencia a reunión virtual o presencial.
	Edificio Liévano

Calle 11 No. 8 -17

Código Postal: 111711 

Tel. 3387000 - 3820660
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