
  
 

APRUEBA MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE 
PROCESO DE AUDITORÍA INTERNA ELABORADO POR 
LA UNIDAD DE AUDITORÍA DEL SERVICIO LOCAL DE 
EDUCACIÓN PÚBLICA SANTA CORINA 
_________________________________________________ 
 
RESOLUCIÓN EXENTA Nº0526/2026 

 
SANTIAGO, 20 DE AGOSTO DE 2026 
    
 
VISTO                                 

Lo dispuesto en la Ley N°21.040 de 2017, que creó el 

Sistema de Educación Pública; la Ley N°21.796 de Presupuestos del Sector Público, 

correspondiente al año 2026; el Decreto con Fuerza de Ley N°1, Decreto con Fuerza de Ley 

N°1-19653 de 2001, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N°18.575, 

orgánica constitucional de bases generales de la administración del Estado; la Ley N°19.880, 

de 2003, que establece las bases de los procedimientos administrativos que rigen los actos de 

los órganos de la administración del Estado; el Decreto con Fuerza de Ley N°29, de 2005, del 

Ministerio de Hacienda que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Estatuto 

Administrativo, aprobado por la Ley N°18.834; el Decreto N°17, del Ministerio Secretaria 

General de la Presidencia de 2023,  que establece nueva regulación del Consejo de Auditoria 

Interna General de Gobierno y deja sin efecto Decreto Supremo N°12 de 1997; la Guia de 

Gestión y Servicio de Auditoria Interna (GGSAI) N° 1 y N° 3 – Planificación del Trabajo de 

Auditoría Interna (CAIGG, 2025); la Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 

4 - Ejecución del Trabajo (CAIGG, 2025); la Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna 

(GGSAI) N° 5 - Supervisión del Trabajo de Auditoría Interna (CAIGG, 2025); Guía de Gestión y 

Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 6 - Comunicación en Auditoría Interna y Formulación 

de Informes (CAIGG, 2025); Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 7 - 

Seguimiento y Confirmación de la Implementación de Recomendaciones y/o Planes de 

Acción (CAIGG, 2025); el Documento Técnico N°121 (CAIGG, 2023); el Documento Técnico 

N°118 (CAIGG, 2018); el Documento Técnico N°101 (CAIGG, 2018); las Normas Globales de 

Auditoría Interna (NOGAI)-Edición 2024/2025; el Decreto con Fuerza de Ley N°162 de 2022, que 

fija la denominación, ámbito de competencia territorial, domicilio y calendario de instalación 

con las fechas en que se iniciarán funciones los Servicios Locales de Educación Pública que 

indican, y deroga los Decretos N°s.69,70 y 71 de 2021, todos del Ministerio de Educación; el 

Decreto Supremo N°25 de fecha 31 enero de 2024, del Ministerio de Educación, que regulariza 

designación del Director Ejecutivo del Servicio Local de Educación Pública Santa Corina de 

conformidad al artículo N°21 de la Ley 21.040; la Resolución N°36 de 2024, de la Contraloría 

General de la República, que fijan las normas sobre exención del trámite de Toma de Razón 

de las materias que indica; y, 
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CONSIDERANDO 

 
Que, en primer término, el Servicio Local de 

Educación Pública Santa Corina, es un órgano público funcional y territorialmente 

descentralizado, con personalidad jurídica y patrimonio propio, se relaciona con el Presidente 

de la República a través del Ministerio de Educación, como lo establece la Ley N°21.040;  

 

Que, acto seguido, el artículo 3° del Decreto N°17 

del Ministerio Secretaria General de la Presidencia de 2023, establece los Órganos de la 

Administración del Estado sometidos a los procesos que desarrolle el Consejo de Auditoría 

Interna General de Gobierno junto a los Auditores Internos de cada Institución;  

 

Que, a continuación, dentro de los Órganos 

auditados por el CAIGG se encuentra el Servicio Local de Educación Pública Santa Corina, el 

que cuenta con un Auditor Interno que realiza una serie de acciones en el cumplimiento de 

sus funciones debiendo establecerse mediante un procedimiento que contenga: actividades, 

responsabilidades, plazos y documentos asociados al proceso de auditoría interna de este 

Servicio, con el propósito de asegurar que esta función se desarrolle de manera sistemática, 

objetiva e independiente, conforme a la normativa vigente y a las directrices emitidas por el 

Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno (CAIGG);  

 

Que, a su turno, la auditoría interna constituye una 

actividad que agrega valor a la gestión institucional, contribuyendo al cumplimiento de los 

objetivos estratégicos del Servicio mediante la evaluación de la eficacia de los procesos de 

gestión de riesgos y control interno. A través de esta función, se identifican oportunidades de 

mejora y se formulan recomendaciones orientadas a fortalecer la eficacia, el cumplimiento 

normativo y el uso adecuado de los recursos públicos; 

 

Que, en este sentido, la Unidad de Auditoría Interna 

ha elaborado un “Manual de Procedimientos de Procesos de Auditoría Interna” para el 

Servicio Local de Educación Pública Santa Corina;  

 

Que, a su vez, el manual que se aprueba a través 

del presente acto regula las etapas de formulación del Plan Anual de Auditoría Interna, 

ejecución de los trabajos de auditoría y seguimiento de los compromisos adquiridos por las 

unidades auditadas. Asimismo, define los roles de la Unidad de Auditoría Interna, de las 

jefaturas y de las unidades auditadas, estableciendo mecanismos de coordinación y control 

que permitan asegurar la calidad y oportunidad de los productos generados;  
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Que, asimismo, la aplicación del manual es 

obligatoria para todos los funcionarios y funcionarias que participen en el proceso de auditoría 

interna y para las unidades del Servicio que sean objeto de revisión, debiendo colaborar con 

la entrega oportuna de información, la implementación de acciones correctivas y el 

cumplimiento de los compromisos asumidos como resultado de las auditorías realizadas; 

 

Que, tal como lo dispone el artículo 3° de la Ley 

N°19.880, las decisiones escritas que adopte la Administración se expresarán por medio de 

actos administrativos, entendiéndose por tal “Las decisiones formales que emitan los órganos 

de la Administración del Estado en las cuales se contienen declaraciones de voluntad, 

realizadas en el ejercicio de una voluntad pública”; 

 

Que, en conformidad a todo lo precedentemente 

expuesto corresponde dictar el presente acto administrativo:  

 

RESUELVO 

 

APRUÉBASE, el “Manual de Procedimientos de 

Procesos de Auditoría Interna” elaborado por la Unidad de Auditoría del Servicio Local de 

Educación Pública Santa Corina y, que se acompaña al presente acto administrativo:  

 

DÉJASE ESTABLECIDO, que el Manual que se 

aprueba en el resuelvo anterior comenzará a regir a contar de la fecha de la presente 

Resolución. 

 

ANÓTESE, COMUNÍQUESE, REGÍSTRESE y PUBLÍQUESE 
 
 
 

 
 
 

IGNACIO ESTEBAN CÁCERES PINTO   
DIRECTOR EJECUTIVO    

SERVICIO LOCAL DE EDUCACIÓN PÚBLICA SANTA CORINA   
 

 
 
 
 
 

 
 
Distribución: 
- Unidad de Auditoría del SLEP Santa Corina 
- Subdirección de Planificación y Control de Gestión del SLEP Santa Corina 
- Archivo del SLEP Santa Corina 
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I. Introducción 

El presente Manual de Procedimientos de Auditorías Internas tiene por objeto 
establecer las actividades, responsabilidades, plazos y documentos asociados al 
proceso de auditoría interna del Servicio Local de Educación Pública Santa Corina, con 
el propósito de asegurar que esta función se desarrolle de manera sistemática, objetiva 
e independiente, conforme a la normativa vigente y a las directrices emitidas por el 
Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno (CAIGG). 

La auditoría interna constituye una actividad que agrega valor a la gestión institucional, 
contribuyendo al cumplimiento de los objetivos estratégicos del Servicio mediante la 
evaluación de la eficacia de los procesos de gestión de riesgos y  control interno. A 
través de esta función, se identifican oportunidades de mejora y se formulan 
recomendaciones orientadas a fortalecer la eficacia, el cumplimiento normativo y el 
uso adecuado de los recursos públicos. 

Este manual regula las etapas de formulación del Plan Anual de Auditoría Interna,  
ejecución de los trabajos de auditoría y seguimiento de los compromisos adquiridos 
por las unidades auditadas. Asimismo, define los roles de la Unidad de Auditoría 
Interna, de las jefaturas y de las unidades auditadas, estableciendo mecanismos de 
coordinación y control que permitan asegurar la calidad y oportunidad de los 
productos generados. 

La aplicación de este manual es obligatoria para todos los funcionarios y funcionarias 
que participen en el proceso de auditoría interna y para las unidades del Servicio que 
sean objeto de revisión, debiendo colaborar con la entrega oportuna de información, 
la implementación de acciones correctivas y el cumplimiento de los compromisos 
asumidos como resultado de las auditorías realizadas. 
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II. Ficha de Proceso 

NOMBRE DEL PROCESO N° de REX 
FECHA 

VIGENCIA 
VERSIÓN 

Auditoría Interna   01 

OBJETIVO DEL PROCESO  

Documentar y establecer los trabajos y funciones de Auditoría Interna, tomando como 

base las instrucciones emanadas del Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno 

(CAIGG), de Auditoría Interna Ministerial y los trabajos solicitados por la Dirección, con 

la finalidad de detectar debilidades del control interno y realizar el seguimiento de los 

hallazgos, para optimizar el correcto desarrollo del SLEP Santa Corina 

INPUT/ENTRADAS OUTPUT/SALIDAS 

▪ Plan Anual de Auditoría Interna 
▪ Correo informa inicio de auditoría. 
▪ Informe final de Auditoría Interna (para el 

seguimiento) 

▪ Resolución Exenta aprueba Plan Anual 
de Auditoría Interna 

▪ Correo electrónico informa a Unidad 
Auditada inicio de la ejecución de la 
auditoría 

▪ Informe final de auditoría específica. 
▪ Ord o correo informa respecto al 

seguimiento. 

ACTORES RELEVANTES 

• Unidad de Auditoría Interna. 
• Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno. 
• Auditoría Ministerial. 
• Jefatura del Servicio. 
• Jefaturas de Departamento/Unidades del SLEP Santa Corina que son objeto de una 

potencial auditoría. 
• Subdirectores/as. 

ALCANCE 

1. Subproceso “Confeccionar el Plan Anual de Auditoría Interna” 
Este subproceso se inicia en el último bimestre de cada año t con la identificación y 
documentación del universo de auditoría del Servicio Local de Educación Pública, 
considerando los procesos, áreas, sistemas,  unidades susceptibles de revisión, así 
como también las solicitudes del Jefe de Servicio, del Consejo de Auditoría Interna 
General de Gobierno y de Auditoría Ministerial. Finaliza con la difusión del Plan Anual 
de Auditoría Interna (PAAI) para el año t+1 y su Resolución Exenta  en la página web 
del SLEP Santa Corina. 

2. Subproceso “Planificar auditoría específica”. 
Este subproceso se inicia con la recopilación y análisis de antecedentes relevantes 
de la auditoría programada en el Plan Anual de Auditoría Interna, incluyendo 
normativa aplicable, procedimientos, informes previos y objetivos del trabajo. 
Finaliza con la aprobación y firma del Programa de Auditoría por parte del/de la 
Encargado/a de la Unidad de Auditoría Interna y la comunicación formal, mediante 
correo electrónico, del inicio de la auditoría a la unidad auditada. 

3. Subproceso “Ejecutar auditoría” 
Este subproceso se inicia con la realización de la reunión de apertura entre la Unidad 
de Auditoría Interna y el equipo auditado, instancia en la que se presentan los 
objetivos, alcance y metodología del trabajo y se formaliza el inicio mediante la 
suscripción del Acta de Inicio. Finaliza con el envío del Informe Final de Auditoría por 
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parte del/de la Encargado/a de Auditoría Interna al equipo auditado, a la Dirección 
Ejecutiva y al Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno junto a Auditoría 
Ministerial, incorporando los hallazgos, recomendaciones y compromisos de 
mejora acordados. 

4. Subproceso “Realizar seguimiento de auditoría” 
Este subproceso se inicia con la programación de las fechas de seguimiento de los 
compromisos establecidos en el Informe Final de Auditoría. Finaliza con el envío de 
los resultados del seguimiento por parte del/de la Encargado/a de Auditoría Interna 
al Jefe/a de Servicio y al Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno  junto a 
Auditoría Ministerial, informando el grado de cumplimiento y efectividad de las 
acciones implementadas por la unidad auditada 

NORMATIVA APLICABLE 

▪ Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 1 y N° 3 – Planificación del 
Trabajo de Auditoría Interna (CAIGG, 2025) 

▪ Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 4 - Ejecución del Trabajo 
(CAIGG, 2025) 

▪ Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 5 - Supervisión del Trabajo 
de Auditoría Interna (CAIGG, 2025) 

▪ Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 6 - Comunicación en 
Auditoría Interna y Formulación de Informes (CAIGG, 2025) 

▪ Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 7 - Seguimiento y 
Confirmación de la Implementación de Recomendaciones y/o Planes de Acción 
(CAIGG, 2025) 

▪ Documento Técnico N°121 (CAIGG, 2023) 
▪ Documento Técnico N°118 (CAIGG, 2018) 
▪ Documento Técnico N°101 (CAIGG, 2018) 
▪ Normas Globales de Auditoría Interna (NOGAI)-Edición 2024/2025 

 

III. Unidades Responsables en el Proceso 

• Encargado/a de Auditoría Interna. 
• Auditor/a encargado/a de la auditoría específica. 
• Jefatura del Departamento/Unidad auditada. 
• Equipos auditados. 
• Jefatura Superior del Servicio. 
• Jefatura de gabinete. 

 

IV. Glosario 
Acción Correctiva: Medidas implementadas para subsanar un hallazgo y, 

fundamentalmente, eliminar su causa raíz identificada durante la auditoría. 

Acción Preventiva: Medidas tomadas para anticiparse a la ocurrencia de una no 

conformidad potencial o para mitigar un riesgo antes de que se materialice. 

Actividad bajo revisión: El área, proceso, unidad, función o sistema específico sobre el 

cual se desarrolla el trabajo de auditoría. 
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Alcance de la Auditoría: La extensión y los límites de un trabajo de auditoría, incluyendo 

los procesos, periodos temporales y ubicaciones geográficas cubiertas. 

CAIGG: Consejo de Auditoría Interna General de Gobierno. 

Contextos PESTEL: Contextos Políticos, Económicos, Sociales, Tecnológicos, Legales 
y Ambientales 

Criterios de auditoría: Normas, leyes, políticas, procedimientos o buenas prácticas (el 

"debe ser") contra los cuales el auditor compara la evidencia recolectada (la "condición") 

Hallazgos de Auditoría: Resultados de la evaluación de la evidencia recopilada frente a 

los criterios. Deben contener: Condición, Criterio, Causa y Efecto. 

Opinión Macro: Conclusión profesional y global emitida por el (la) Encargado (a) de 

Auditoría Interna sobre la eficacia de los procesos de control y gestión de riesgos en el 

ámbito del trabajo realizado. 

Partes Interesadas (Stakeholders): Personas o grupos que tienen un interés legítimo en 

las actividades de la organización o en los resultados de la auditoría (ej. Jefe de Servicio, 

CAIGG, ciudadanía). 

Plan Anual de Auditoría Interna (PAAI): Documento formal que establece y programa las 

actividades de auditoría que la Unidad de Auditoría Interna llevará a cabo durante un 

período fiscal (generalmente un año). Su objetivo principal es asegurar que los recursos, 

procesos y gestión de la entidad se realicen de manera efectiva, eficiente, legal y 

transparente, contribuyendo al logro de los objetivos estratégicos de la institución. 

 

La planificación no es aleatoria, sino que se centra en auditar aquellas áreas, procesos, o 

sistemas de la entidad que presentan el mayor potencial de riesgo que pueda impedir el 

cumplimiento de los objetivos institucionales (Riesgos del Negocio, Riesgos Financieros, 

Riesgos de Cumplimiento, etc.) El PAAI es la hoja de ruta que permite a la Auditoría Interna 

enfocar sus limitados recursos donde los riesgos son más altos. 

 

Programa de Auditoría Interna: Hoja de ruta de la auditoría a realizar. Debe contener a lo 

menos: objetivo (indicando si es institucional, gubernamental o ministerial), la materia a 

revisar, los procesos/riesgos clave, el equipo, los objetivos (general y específicos), el 

alcance, la oportunidad, el cronograma detallado, las horas asignadas, las fuentes de 

información y las pruebas de auditoría a aplicar.  

 

V. Mapa de Proceso Auditar Internamente 
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VI. Modelamiento Subprocesos 

6.1 Subproceso “Confeccionar Plan Anual de Auditoría Interna” 
El subproceso de  confeccionar el Plan Anual de Auditoría Interna (PAAI) tiene por 
objeto planificar el trabajo de la Unidad de Auditoría que se va a desarrollar durante el 
año t+1. 

A. Identificación Subproceso “Confeccionar Plan Anual de Auditoría” 

Propósito: 
Planificar el desarrollo de las auditorías internas, a través de la 
definición de la materia a auditar, plazos y medios de verificación 

Frecuencia: Anual 

Dueño Proceso: Encargado de la Unidad de Auditoría Interna. 

Back up: Profesional de Auditoría Interna. 

Jefatura: Encargado de la Unidad de Auditoría Interna. 
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B. Diagrama Subproceso “Confeccionar el Plan Anual de Auditoría”

 

 

 

 

 

 

 

 



         

 
 

 Proceso de  
Auditorías Internas 

Código UAI001 

N° de versión 001 

Unidad de Auditoría Interna Fecha 19/08/2026 
Páginas 32 

C. Detalle actividades 

1 Actividad Identificar Universo de Auditoría. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
De acuerdo con las instrucciones y lineamientos impartidos por el CAIGG, el/la 
Encargado/a de Auditoría Interna deberá iniciar, durante el último bimestre de cada año 
t, el proceso de levantamiento y planificación de las actividades que conformarán el 
Plan Anual de Auditoría del año t+1, considerando las siguientes categorías de 
trabajos:  
 
1) Trabajos de aseguramiento; 
2) Trabajos de consultoría o asesoramiento; 
3) Trabajos de seguimiento; 
4) Trabajos rutinarios;  
5) Trabajos de dirección (trabajos solicitados por el/la Jefe/a de Servicio) 
 
Para estos efectos, deberá identificar y documentar los procesos, áreas, sistemas y 
unidades del Servicio que conformarán el Universo de Auditoría, considerando además 
los lineamientos de la Auditoría Ministerial, las solicitudes de la Jefatura del Servicio y 
demás orientaciones que resulten aplicables. 
Documento 
utilizado/enviado 

 
Papeles de trabajo. 

 

2 Actividad Identificar contextos PESTEL. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna debe realizar una evaluación objetiva de los 
contextos PESTEL (Políticos, Económicos, Sociales, Tecnológicos, Legales y 
Ambientales) que influyen en el SLEP, identificando los riesgos relevantes (emergentes 
y recurrentes) que podrían impactar críticamente los procesos, y documentando la 
influencia de estos contextos en la valoración de riesgos de las materias auditables en 
los papeles de trabajo. 
Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo. 

 

3 Actividad Consultar fuentes de información. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna debe analizar el Plan Estratégico Local y los 
Objetivos Estratégicos del SLEP, realizar entrevistas a la Jefatura del Servicio y otras 
partes interesadas, y recopilar y analizar la Matriz de Riesgos Institucional, informes de 
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control interno y resultados de auditorías previas (internas y externas) para 
fundamentar el plan basado en riesgos. 

Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo. 

 

4 Actividad Determinar recursos y competencias. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna, en conjunto con el/la Profesional de Auditoría 
Interna, debe cuantificar las horas/trabajadores disponibles para auditoría 
(descontando tiempos administrativos, capacitación y feriados), determinar las 
competencias requeridas y documentar las brechas de recursos o competencias que 
puedan requerir ajustes o apoyo externo. 
Asimismo, debe determinar las competencias y aptitudes requeridas para auditar las 
materias críticas identificadas. 
Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo. 

 

5 Actividad Priorizar materias. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna debe aplicar la metodología objetiva de 
puntuación de criticidad del CAIGG (factores, escalas y ponderaciones) a cada materia 
del Universo de Auditoría para generar el "Mapa de Aseguramiento" o ranking de riesgo, 
y seleccionar las materias con mayor puntuación, asegurando que la selección sea 
coherente con las horas/trabajadores y competencias disponibles. 

Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo. 

 

6 Actividad Presentar materias priorizados 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna presenta una propuesta formal de materias 
priorizadas, a través de una planilla, a la Jefatura Superior del Servicio. 

Si a la Jefatura Superior del Servicio, le parece correcta la propuesta, se continúa con 
la actividad N°7 “Validar materias priorizadas”; en caso contrario, se procede con la 
actividad N°8 “Modificar materias priorizadas”. 
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Documento 
utilizado/enviado Planilla-Mapa Aseguramiento Plan Anual. 

 

7 Actividad Validar materias priorizadas. 

Responsable Jefatura Superior del Servicio. 

Descripción 
La Jefatura Superior del Servicio valida las materias priorizadas. 

Documento 
utilizado/enviado Acta de reunión en que se señala la validación. 

 

8 Actividad Modificar materias priorizadas. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna modifica la propuesta de materias priorizadas, 
para la confección del Plan de Auditoría Interna al Jefe Superior del Servicio.  

Si a la Jefatura Superior del Servicio, le parece correcta la propuesta, se continúa con 
la actividad N°7 “Validar materias priorizadas”; en caso contrario, nuevamente se 
procede con la actividad N°8 “Modificar materias priorizadas”. 

Documento 
utilizado/enviado Planilla-Mapa Aseguramiento Plan Anual. 

 

9 Actividad Formular PAAI para año t+1. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna redacta el documento formal del PAAI  para año 
t+1 y lo envía por correo electrónico a la Jefatura Superior del Servicio. 

Si a la Jefatura Superior del Servicio, le parece correcta la propuesta del PAAI para año 
t+1, se continúa con la actividad N°10 “Validar PAAI para año t+1”; en caso contrario, 
se procede con la actividad N°11 “Modificar PAAI para año t+1”. 

Documento 
utilizado/enviado 

Correo electrónico en que envía Plan Anual de Auditoría Interna 
para año t+1. 

 

10 Actividad Validar PAAI para año t+1. 

Responsable Jefatura Superior del Servicio. 

Descripción 
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La Jefatura Superior del Servicio informa la validación del Plan Anual de Auditoría 
Interna a través de correo electrónico. 

Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico en que valida Plan Anual de Auditoría  Interna. 

 

11 Actividad Modificar PAAI para año t+1. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna modifica el PAAI y lo envía por correo 
electrónico a la Jefatura Superior del Servicio. 

Si a la Jefatura Superior del Servicio, le parece correcta la propuesta del PAAI para año 
t+1, se continúa con la actividad N°10 “Validar PAAI para año t+1”; en caso contrario, 
se procede nuevamente con la actividad N°11 “Modificar PAAI para año t+1”. 

Documento 
utilizado/enviado 

Correo electrónico en que envía Plan Anual de Auditoría  Interna 
modificado. 

 

12 Actividad Presentar PAAI para año t+1. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna presenta el Plan Anual de Auditoría Interna para 
año t+1 al CAIGG. 

Consideraciones: 

• El CAIGG  retroalimenta vía correo electrónico al Encargado/a de Auditoría 
Interna sugiriendo agregar auditorías. Si el Encargado/a de Auditoría Interna, 
toma las sugerencias, se continúa con la actividad nº13 “Realizar ajustes al 
PAAI”. En caso contrario, el/la Encargado/a de Auditoría interna envía el PAAI 
para año t+1 al Departamento Jurídico, quienes en dos días hábiles le remiten 
la REX que aprueba el PAAI para año t+1 y se continúa con la actividad N°14 
“Difundir PAAI para año t+1” 

Documento 
utilizado/enviado 

Plan Anual de Auditoría Interna. 
Correo del CAIGG 

 

13 Actividad Realizar ajustes al PAAI para año t+1. 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna. 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna realiza ajustes al PAAI para año t+1 en función 
de las sugerencias del CAIGG. 
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Documento 
utilizado/enviado 

Plan Anual de Auditoría Interna para año t+ ajustado. 

 

14 Actividad Difundir PAAI para año t+1. 

Responsable Encargado/a de la Unidad de Auditoría Interna 

Descripción 
El/La Encargado/a de la Unidad de Auditoría Interna distribuye el PAAI y su REX a las/os 
Subdirectoras/es y Encargada/o de la Unidad de TI mediante correo electrónico, dentro 
de los 5 días hábiles siguientes desde que recibió la REX por parte del Departamento 
Jurídico.  

Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico en que remite PAAI y su REX. 

 

15 Actividad Cargar PAAI para año t+1 en web. 

Responsable Encargada/o de la Unidad de TI. 

Descripción 
La/El Encargada/o de la Unidad de TI carga en la web del SLEP Santa Corina el Plan 
Anual de Auditoría Interna para año t+1. 

Documento 
utilizado/enviado 

Página web del SLEP Santa Corina. 
Plan Anual de Auditoría Interna para año t+1. 
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6.2 Subproceso “Planificar auditoría específica" 
 
El Subproceso “Planificar auditoría específica” tiene por objeto levantar un plan de 
trabajo en detalle por cada auditoría considerada en el PAAI, determinando los 
objetivos que busca cubrir, alcance, personal que participará en la ejecución, 
aplicación de pruebas, entre otros. 
 
En el caso de la auditoría requeridas por objetivos gubernamentales y objetivos 
ministeriales, los organismos correspondientes emitirán propuestas de programas 
de revisión, los cuales deben ser ajustados por el equipo de Auditoría Interna.  
 

A. Identificación Subproceso “Planificar auditoría específica” 

 

 

 

Propósito: 
Levantar un plan de trabajo en detalle por cada auditoría 
considerada en el PAAI 

Frecuencia: Según PAAI 

Dueño Proceso: Encargado/a de la Unidad de Auditoría Interna. 

Back up: Profesional de la Unidad de Auditoría Interna. 

Jefatura: Encargado/a de la Unidad de Auditoría Interna. 
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B. Diagrama Subproceso “Planificar auditoría específica” 
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C. Detalle actividades 

1 Actividad Recopilar antecedentes 

Responsable Auditor/a a cargo de la auditoría 

Descripción 
Conforme a las auditorías señaladas en el Plan Anual de Auditoría Interna, el/la 
auditor/a a cargo recopila y analiza normativa, procedimientos, informes previos y 
objetivos de la auditoría; identifica a las partes interesadas y sus expectativas para 
determinar el alcance preliminar del trabajo. 
Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo 

 

2 Actividad Evaluar  riesgos y controles. 

Responsable Auditor/a a cargo de la auditoría. 

Descripción 
El/La Auditor/a a cargo identifica y evalúa los riesgos operativos, de cumplimiento, 
fraude y tecnologías de la información (TI), incluyendo aquellos asociados a 
ciberseguridad, tales como la falta de designación de un encargado de ciberseguridad 
y de un Comité de Seguridad de la Información, la inexistencia de una Política General 
de Seguridad de la Información y la ausencia de procedimientos formalizados para la 
gestión de procesos críticos de TI, entre otros. Asimismo, analiza el diseño y la 
efectividad de los controles asociados, con el propósito de determinar los principales 
riesgos y priorizar los esfuerzos de auditoría. 
Documento 
utilizado/enviado Matriz de riesgos 

 

3 Actividad Confeccionar Planilla de Trazabilidad 

Responsable Auditor/a a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/La Auditor/a a cargo  confecciona el documento que vincule lógicamente los riesgos 
identificados, los controles evaluados, los procedimientos de auditoría y la evidencia 
a recopilar, asegurando la coherencia técnica. 
Documento 
utilizado/enviado Planilla de Trazabilidad. 
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4 Actividad Elaborar programa de auditoría 

Responsable Auditor/a a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/la auditor/a a cargo de la auditoría, utilizando los antecedentes recopilados, elabora 
el Programa de Auditoría Interna, y lo envía mediante correo electrónico al Encargado/a 
de la Unidad de Auditoría Interna para su revisión y aprobación 
 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna dispone de 6 días hábiles para aprobar o no el 
Programa de Auditoría. En caso de no aprobarlo se continúa con la actividad N°6 
“Subsanar observaciones”; de lo contrario, se procede con la actividad N°7 “Validar 
programa de auditoría” 
Documento 
utilizado/enviado Programa de Auditoría 

 

5 Actividad Subsanar observaciones 

Responsable Auditor/a a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/La Auditor a cargo corrige las deficiencias detectas en la revisión en un plazo de 1 
día hábil. 
 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna dispone de 6 días hábiles para aprobar o no el 
Programa de Auditoría. En caso de aprobarlo se procede con la actividad N°7 “Validar 
programa de auditoría”; en caso contrario, el flujo vuelve nuevamente a la actividad 
N°6 “subsanar observaciones”. 
 
Documento 
utilizado/enviado Programa de Auditoría corregido. 

 

6 Actividad Validar programa de auditoría. 

Responsable Encargado/a de la Unidad de Auditoría Interna. 

Descripción 
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El/La Encargado de la Unidad de Auditoría valida el programa de auditoría, e informa a 
través de correo electrónico al Encargado/a del Departamento/unidad auditada el 
inicio de la ejecución de la auditoría con copia al Subdirector/a. 
Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico informa inicio de ejecución de auditoría. 
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6.3 Subproceso de “Ejecutar auditoría” 
 

El Subproceso “Ejecutar el trabajo de auditoría” tiene por objeto poner en práctica las 
estrategias definidas en la planificación para obtener evidencia suficiente y apropiada 

 

A. Identificación Subproceso “Ejecutar auditoría” 

 

 

 

Propósito: 

Poner en prácticas las estrategias definidas en la planificación, 
lo que incluye, pero no se limita a, la aplicación de pruebas de 
cumplimiento y sustantivas, la realización de inspecciones, 
entrevistas, análisis, entre otros, para obtener evidencia 
suficiente y apropiada con el fin de que el/la auditor/a se forme 
una opinión objetiva sobre la materia auditada 

Frecuencia: Según PAAI 

Dueño Proceso: Encargado/a  de Unidad de Auditoría Interna 

Back up: Profesional de Auditoría Interna 

Jefatura: Encargado/a de Unidad de Auditoría Interna 
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B. Diagrama Subproceso “Ejecutar auditoría”. 
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C. Detalle actividades 

1 Actividad Realizar reunión de inicio 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna, junto al auditor responsable de realizar la 
auditoría, efectúa la reunión de inicio con el equipo auditado (Subdirector/a y 
Encargado de Departamento/Unidad a auditar) para presentar objetivos, alcance, 
metodología y criterios de auditoría (normas internas, marcos regulatorios, políticas, 
procedimientos, contratos u otras referencias técnicas); solicitar accesos a sistemas y 
suscribir el Acta de Inicio. 
 
Respecto a los criterios de auditoría, la validación previa con el/la Encargado/a del 
Departamento/Unidad bajo revisión es indispensable para asegurar que los criterios 
sean pertinentes, aceptados por ambas partes y aplicables al contexto del trabajo. 
Documento 
utilizado/enviado Acta de inicio 

 

2 Actividad Aplicar pruebas 

Ejecuta Auditor/a cargo de la auditoría 

Descripción 

El/La auditor/a a cargo de la auditoría ejecuta las pruebas definidas en el programa de 
trabajo, obteniendo evidencia que cumpla con los atributos de ser suficiente, fiable, 
relevante y útil. 
Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo 

 

3 Actividad Analizar información 

Ejecuta Auditor/a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/La auditor/a a cargo de la auditoría analiza la información y en función de los criterios  
de auditoría, determina si los controles mitigan los riesgos. Por último, formula 
recomendaciones para evitar la recurrencia del problema. 
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Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo 

 

4 Actividad Elaborar informe 

Responsable Auditor/a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/La auditor/a a cargo de la auditoría elabora el informe de auditoría incluyendo 
condición, criterio, causa, efecto, recomendación, y responsable, incorporando, 
además, su opinión macro (Anexo N°1) y la criticidad de cada hallazgo (Anexo N°2). Una 
vez finalizado, lo envía al Encargado/a de Auditoría Interna 
 
Si el/la  Encargado/a de auditoría interna no valida el informe se procede con la 
actividad N°5 “Solicitar correcciones”. En caso contrario, se continúa con la actividad 
N°7 “Presentar resultados” 

Documento 
utilizado/enviado Informe de auditoría. 

 

5 Actividad Solicitar correcciones 

Responsable Encargado/a de auditoría interna 

Descripción 
El/La encargado/a de auditoría interna solicita al auditor/a cargo de la auditoría 
especifica, realizar correcciones para proceder con la validación del informe final de 
auditoría. 
Documento 
utilizado/enviado Informe final con sugerencias de modificaciones. 

 

6 Actividad Realizar modificaciones. 

Ejecuta Auditor/a a cargo de la auditoría. 

Descripción 
El/La auditor a cargo de la auditoría realiza las modificaciones en el informe final 
solicitadas por el/la Encargado/a de auditoría interna 
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Si el/la  Encargado/a de auditoría interna no valida el informe se procede con la 
actividad N°5 “Solicitar correcciones”. En caso contrario, se continúa con la actividad 
N°7 “Presentar resultados” 
Documento 
utilizado/enviado Informe final modificado. 

 

7 Actividad Presentar resultados. 

Responsables Auditor/a a cargo de la auditoría. 

Descripción 
El/la auditor/a a cargo de la auditoría presenta los resultados al equipo auditado 
(Encargado/a de Departamento/Unidad auditada y Subdirector/a), acordando 
compromisos y plazos de acción, suscribiendo el acta de cierre. 
Documento 
utilizado/enviado Acta de cierre 

 

8 Actividad Entregar compromisos 

Ejecuta Jefatura del departamento auditado 

Descripción 
La Jefatura del Departamento auditado tiene 5 días hábiles desde que recibe las 
recomendaciones por hallazgo de parte del Auditor/a a cargo de la auditoría para enviar 
por correo electrónico los compromisos de mejora por cada hallazgo identificado. 
Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico en el que remite compromisos de mejora. 

 

9 Actividad Analizar compromisos 

Ejecuta Encargado/a de Auditoría Interna 

Descripción 
El/la Encargado/a de Auditoría Interna analiza los compromisos propuestos, 
verificando que sean efectivos, medibles y cuenten con un plazo definido, y comunica 
mediante correo electrónico su decisión respecto de su validación o no validación. 
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Si no valida los compromisos, continúa con la actividad N°10 “Realizar reunión de 
ajuste”. En caso contrario, procede con la actividad N°11 “Integrar compromisos en 
Informe” 
Documento 
utilizado/enviado 

Correo electrónico en el que remite la decisión respecto de su 
validación o no validación. 

 

10 Actividad Realizar reunión de ajuste 

Ejecuta Auditor/a a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/la auditor/a a cargo de la auditoría realiza una reunión de ajuste para coordinar con 
el/la Encargado/a del Departamento auditado compromisos que se ajusten a mitigar 
suficientemente el riesgo o la causa raíz del hallazgo detectado. 
 
Luego de la reunión, se procede nuevamente con la actividad N°8 “Entregar 
compromisos” 
Documento 
utilizado/enviado Papeles de trabajo. 

 

11 Actividad Integrar compromisos en informe 

Ejecuta Auditor/a a cargo de la auditoría 

Descripción 
El/la auditor/a a cargo de la auditoría incorpora en el informe final los compromisos y 
plazos de acción del equipo auditado, finalizando de esta manera el informe final de 
auditoría. 
Documento 
utilizado/enviado Informe final de auditoría. 

 

12 Actividad Presentar resultados a JS 

Ejecuta Encargado/a de Auditoría Interna 

Descripción 
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El/la Encargado/a de Auditoría Interna expone los hallazgos, compromisos y plazos de 
ejecución a la Jefatura Superior del Servicio, para que tome conocimiento de éstos y 
pueda apoyar en la implementación de los compromisos si se requiere. 
Documento 
utilizado/enviado Informe final de auditoría. 

 

13 Actividad Enviar informe final 

Ejecuta Encargado/a de Auditoría Interna 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna remite el Informe Final a Jefatura del 
Departamento auditado, a su Subdirector/a, Jefatura Superior del Servicio, Jefatura de 
Gabinete, al CAIGG  y Auditoría Ministerial en los plazos normativos. 
Documento 
utilizado/enviado Informe final de auditoría 
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6.4 Subproceso de “Realizar seguimiento de auditoría” 
El Subproceso “Realizar seguimiento de auditoría” tiene por objeto revisar el avance de 
los compromisos adquiridos por las dependencias auditadas. 

 

A. Identificación Subproceso “Realizar seguimiento de auditoría” 

 

 

 

 

 

Propósito: 
Verificar el cumplimiento y/o avances los compromisos 
adquiridos por las dependencias auditadas  

Frecuencia: De acuerdo a lo señalado en el Informe Final de Auditoría 

Dueño Proceso: Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Back up: Encargado/a de auditoría interna 

Jefatura: Encargado/a de auditoría interna 



 

27 
 

 Proceso de  
Auditorías Internas 

Código UAI001 

N° de versión 001 

Unidad de Auditoría Interna Fecha 19/08/2026 
Páginas 32  

B. Diagrama Procedimiento “Realizar seguimiento de auditoría” 
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C. Detalle actividades 
 

1 Actividad Establecer seguimiento 

Ejecuta Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Descripción 
El/La Auditor/a encargado/a de la auditoría calendariza las fechas de seguimiento en el 
calendario de Outlook. 
Documento 
utilizado/enviado 

Programación de fechas en Calendario de Outlook 

 

2 Actividad Solicitar evidencias 

Responsable Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Descripción 
El/La Auditor/a encargado/a de la auditoría, una vez vencen las fechas de los 
compromisos, solicita por correo electrónico, a la jefatura del equipo auditado, las 
evidencias de implementación de los compromisos 

Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico que solicita las evidencias. 

 

3 Actividad Enviar evidencias 

Responsable Jefatura del Departamento/Unidad auditada 

Descripción 
La Jefatura del Departamento/Unidad auditada, en un plazo de 5 días hábiles desde la 
solicitud de evidencias, las envía al auditor/a encargado/a de la auditoría a través de 
correo electrónico 
Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico con evidencia. 
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4 Actividad Evaluar evidencias 

Responsable Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Descripción 
El/La Auditor/a encargado/a de la auditoría analiza las evidencias recibidas para 
confirmar si mitigan efectivamente el riesgo y la causa raíz.  
 
En caso de encontrar incumplimiento respecto a lo comprometido, continúa con la 
actividad N°5 “Solicitar actualización de compromiso”. En caso contrario, se procede 
con la actividad N°7 “Elaborar acta de cierre”. 
Documento 
utilizado/enviado Evidencias recibidas. 

 

5 Actividad Solicitar actualización de compromiso 

Responsable Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Descripción 
El/La auditor/a encargado/a de la auditoría solicita a la Jefatura del 
Departamento/Unidad auditada, a través de correo electrónico, actualizar el 
compromiso, ajustando, además, la nueva fecha. 
Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico en que solicita actualización de compromiso. 

 

6 Actividad Ajustar compromiso 

Responsable Jefatura del Departamento/Unidad auditada 

Descripción 
La Jefatura del Departamento/Unidad auditada ajusta el compromiso en función de lo 
solicitado por el/la auditor/a encargado/a de la auditoría, y lo envía por correo 
electrónico. 
 
Luego de esta actividad, se vuelve a proceder con la actividad N°1. 
Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico en que ajusta compromiso. 
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7 Actividad Elaborar acta de cierre 

Responsable Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Descripción 
El/La auditor/a encargado/a de la auditoría elabora el Acta de Cierre de seguimiento, 
confirmando que las acciones del Departamento/Unidad auditada han logrado el 
impacto esperado. 
Documento 
utilizado/enviado Acta de cierre. 

 

8 Actividad Informar del seguimiento 

Responsable Auditor/a encargado/a de la auditoría 

Descripción 
El/La auditor/a encargado/a de la auditoría informa del resultado del seguimiento al 
Encargado/a de Auditoría Interna, a través de correo electrónico 

Documento 
utilizado/enviado Correo electrónico que informa el resultado del seguimiento. 

 

9 Actividad Enviar resultados de seguimiento 

Responsable Encargado/a de Auditoría Interna 

Descripción 
El/La Encargado/a de Auditoría Interna envía los resultados de seguimiento a través de 
Oficio y/o correo electrónico al Jefe de Servicio, al CAIGG y a Auditoría Ministerial, 
según los plazos vigentes 

Documento 
utilizado/enviado Ordinario y/o correo electrónico. 
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V. Anexos 
Anexo N°1: Opiniones macro de auditoría. 

Opiniones macro 

La opinión a nivel macro, se considera como aquella opinión global o general que 

entrega el auditor interno, tras realizar su revisión a la actividad operativa donde se 

realizó el trabajo de auditoría. 

En cuanto a las categorías, existen: 

 

Categoría de 
opinión 

Descripción 

Procesos de 
Gobierno, 
Gestión de 
Riesgos y 

Control 
Adecuados 

El trabajo de auditoría, realizado como servicio de aseguramiento razonable, permitió 
concluir que los procesos y/o componentes evaluados de Gobierno, Gestión de 
Riesgos y Control son, en general, adecuados y efectivos. Se considera que 
proporcionan una garantía razonable de que los riesgos críticos están siendo 
gestionados apropiadamente y que la entidad está bien posicionada para alcanzar sus 
objetivos estratégicos. Las oportunidades de mejora identificadas corresponden a 
deficiencias menores, cuya corrección no requiere recursos significativos ni plazos 
extensos para su implementación.   

Procesos de 
Gobierno, 
Gestión de 
Riesgos y 

Control que 
Requieren 
Mejoras 

El trabajo de auditoría, realizado como servicio de aseguramiento razonable, identificó 
debilidades concretas en los procesos y/o componentes de Gobierno, Gestión de 
Riesgos y Control evaluados. No obstante, en términos generales, estos se consideran 
adecuados y efectivos y después de tomar medidas pueden proporcionar una garantía 
razonable de que los riesgos críticos están siendo gestionados y que se lograrán los 
objetivos por parte de la entidad. Las deficiencias detectadas requieren acciones 
correctivas que demandarán tiempo y recursos en forma razonable, siendo viables 
dentro de la capacidad operativa de la entidad.   

Procesos de 
Gobierno, 
Gestión de 
Riesgos y 

Control 
Insatisfactorios 

El trabajo de auditoría, realizado como servicio de aseguramiento razonable, concluyó 
que los procesos y/o componentes evaluados de Gobierno, Gestión de Riesgos y 
Control presentan deficiencias significativas en su diseño y/o funcionamiento, por lo 
que no son adecuados ni efectivos. En su estado actual, no pueden proporcionar una 
garantía razonable de que los riesgos críticos estén siendo gestionados 
adecuadamente ni de que la entidad logre sus objetivos institucionales. Las acciones 
correctivas requeridas son sustanciales y demandarán un nivel considerable de 
tiempo, recursos y supervisión para su implementación efectiva.   

Fuente: CAIGG, Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 6: Comunicación en Auditoría Interna y 

Formulación de Informes sobre Resultados del Trabajo (2025), p.48 
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Anexo N°2: Categoría de criticidad del hallazgo. 

La criticidad debe expresarse por cada hallazgo de auditoría, de tal forma de 

diferenciar los hallazgos graves de aquellos que son de común ocurrencia o 

producto del desarrollo normal de cualquier proceso. Debe estar asociado a cada 

hallazgo. 

Las categorías de criticidad, son las siguientes: 

 

Categoría 
de 

criticidad 
del 

hallazgo 

Descripción 

Criticidad 
alta 

La exposición al riesgo, después de considerar si los controles y acciones de mitigación son 
adecuados y/o efectivos, permanece muy alta y está por encima del nivel de tolerancia 
aceptable. Como se trata de un asunto crítico, se requiere la atención y medidas 
inmediatas del Jefe de Servicio y su equipo directivo. Se trata de una deficiencia importante 
en los componentes de gobierno, gestión interno o control que, si no se mitiga, podría 
resultar en: pérdidas de recursos; debilidades en el marco de control o en la entidad o 
proceso auditado; incumplimiento de estrategias, políticas o valores de la entidad; graves 
daños a la reputación en la opinión pública; impacto regulatorio significativo, como 
sumarios y sanciones, entre otros.   

Criticidad 
media 

La exposición al riesgo, después de considerar si los controles y acciones mitigadoras son 
adecuados y/o efectivos, es media. Está dentro del nivel de tolerancia de la entidad. Como 
se trata de un asunto de criticidad media, se requiere la atención oportuna del Jefe de 
Servicio y su equipo directivo, ya que se trata de una deficiencia en los componentes de 
gobierno, gestión interno o control, que podría dar lugar a: pérdidas financieras 
(especificar en qué niveles); déficit de controles al interior de la entidad; debilitación del 
sistema de control interno; impacto adverso en la opinión pública, déficit de liderazgo, 
entre otros. Si no se trata oportunamente por el Jefe de Servicio y su equipo directivo, 
podría convertirse en un asunto de Criticidad Alta.   

Criticidad 
baja 

La exposición al riesgo, después de considerar si los controles y acciones de mitigación son 
adecuados y/o efectivos, es baja, por lo que está dentro del nivel de tolerancia de la 
entidad. Como se trata de un asunto de baja criticidad, se requiere la atención rutinaria y 
monitoreo a mediano plazo por el Jefe de Servicio y su equipo directivo. Se trata de una 
deficiencia en los componentes de gobierno, gestión interno o control, relacionada con 
una mejora en la calidad y/o eficiencia de la entidad o del proceso auditado, más que con 
los efectos descritos en las categorías Media y Alta.  

Fuente: CAIGG, Guía de Gestión y Servicios de Auditoría Interna (GGSAI) N° 6: Comunicación en Auditoría Interna y 

Formulación de Informes sobre Resultados del Trabajo (2025), p.47 

 


