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Resumen

La Oficina del Inspector General del PMA presenta a la Junta Ejecutiva su informe anual
correspondiente al afio finalizado el 31 de diciembre de 2017.

En este informe se examinan desde la Optica de la supervisién los procesos de gobernanza,
gestion de riesgos y control establecidos en el PMA y se ofrece un panorama general de las
actividades de la Oficina del Inspector General, que incluye la Oficina de Auditoria Interna y la
Oficina de Inspecciones e Investigaciones.

Proyecto de decision*

La Junta toma nota del documento titulado “Informe Anual de la Inspectora General”
(WFP/EB.A/2018/6-F/1) y constata que en la labor de supervision realizada y descrita en los
informes de 2017 no se detectd ninguna deficiencia importante en los procesos de gobernanza,
gestion de riesgos y control establecidos en todo el PMA que hubiera podido poner gravemente
en peligro el logro de los objetivos de caracter estratégico y operacional del Programa.

La Junta alienta a la direccién a aprovechar las oportunidades de mejora que se destacan en el
presente informe.

* Se trata de un proyecto de decision. Si desea consultar la decisién final adoptada por la Junta, sirvase remitirse al
documento relativo a las decisiones y recomendaciones que se publica al finalizar el periodo de sesiones.
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Declaracion de fiabilidad

1.

Cometido. El cometido de la Oficina del Inspector General y de Servicios de
Supervisién (OIG) es proporcionar garantias sobre la gobernanza, las politicas, los riesgos,
los recursos y las cuestiones operacionales y de rendicion de cuentas mediante la
prestacién de servicios de supervisién independientes y objetivos, y ayudar al PMA a
adoptar y aplicar las mejores practicas del sistema de las Naciones Unidas y del sector
privado para permitir al personal directivo proporcionar garantias sobre su labor.

Ambito de accién. Corresponde a la direccién del PMA la responsabilidad de disefiar y
mantener unos procesos eficaces de gobernanza, gestion de riesgos y control para
garantizar el logro de sus objetivos. La Oficina del Inspector General proporciona
garantias al Director Ejecutivo, al Comité de Auditoria y a la Junta Ejecutiva sobre la
idoneidad y eficacia de estos procesos y emite una opinion al respecto.

Esta opinion se basa en las auditorias y los examenes con fines consultivos y de
seguimiento que la OIG finalizé entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2017. Todas
las auditorias se efectuaron de conformidad con las Normas Internacionales para el
Ejercicio Profesional de la Auditoria Interna y con la Carta de la OIG.

Para formular su opinién, la OIG también tuvo en cuenta, cuando procedi6, otras fuentes
de datos empiricos: la labor realizada en 2017 por el Auditor Externo y la Dependencia
Comun de Inspeccién (DCl) de las Naciones Unidas, el estado de aplicacién de las medidas
convenidas derivadas de las auditorias internas al 31 de diciembre de 2017, y los
problemas sistémicos detectados en las investigaciones y los examenes de integridad
preventivos finalizados en 2017. Ademas, la OIG cuenta, en parte, con que la direccion la
informe sobre todos los casos conocidos de posibles deficiencias en materia de control,
irregularidades, investigaciones, problemas relacionados con la conduccién de las
operaciones o incumplimientos normativos de los que pudiera tener conocimiento y que
podrian ser de importancia para el entorno de control.

Consideramos que la labor que ha realizado la Oficina del Inspector General ofrece una
base razonable para emitir nuestra opinion.

Plan de garantias basado en los riesgos. El plan de garantias anual no abarca todos los
procesos operativos, entidades juridicas o dependencias organicas del PMA. La seleccién
de nuestras actividades de ofrecimiento de garantias, asesoramiento e investigacién se
efectu6 mas bien sobre la base de un analisis critico de los riesgos importantes que
podrian afectar al logro de los objetivos del PMA. Asimismo, nuestro plan de trabajo no
esta concebido para ofrecer una opinién exhaustiva sobre los procesos de gobernanza,
gestidn de riesgos y control y para un programa o proceso global determinado, en especial
con respecto a los objetivos de caracter estratégico, financiero, operacional o de
cumplimiento del PMA.

Limitaciones inherentes. A causa de las limitaciones inherentes a todo proceso de
gobernanza, gestion de riesgos o control o, es posible que se produzcan errores o
irregularidades y que estos pasen desapercibidos. Podrian haberse detectado otros
problemas, que tal vez hubiesen tenido repercusiones en la opinion, si se hubieran
realizado mas actividades de auditoria. Toda extrapolacion de los resultados de la
evaluacion de estos procesos a periodos futuros esta sujeta al riesgo de que los procesos
se vuelvan inadecuados debido a la evolucién de la situacién o al menor grado de
cumplimiento de las politicas y los procedimientos.



WEFP/EB.A/2018/6-F/1 3

Opinion

La opinidn general de fiabilidad emitida anualmente por la OIG ofrece garantias de que
sobre la base de la labor de supervisién realizada y descrita en los informes de 2017 no
se detectaron deficiencias importantes en los procesos de gobernanza, gestion de riesgos

y control establecidos en todo el PMA que habrian podido afectar gravemente al logro de
los objetivos de caracter estratégico y operacional del Programa.

En la opinién general se estima, sin embargo, que deberian mejorarse algunos procesos
de gobernanza, gestién de riesgos y control sefialados en trabajos de auditoria concretos
(en los parrafos 31 a 42 se facilita informacién detallada). Los procesos que deben
mejorarse no tienen una importancia tan grande a nivel institucional como para poder
afectar gravemente al logro de los objetivos generales del PMA.

Kiko Harvey
Inspectora General
Marzo de 2018
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Presentacion de la Oficina del Inspector General

Mandato y operaciones

8.

10.

11.

La OIG, establecida por el Director Ejecutivo al amparo del Articulo 12.1 del Reglamento
Financiero, se rige por una Carta aprobada asimismo por el Director Ejecutivo. Esta Carta,
actualizada en marzo de 2015, constituye un anexo del Reglamento Financiero y se ha
comunicado a la Junta Ejecutiva.

La Oficina desempefia su funcién de auditoria interna conforme a las Normas
Internacionales para el Ejercicio Profesional de la Auditoria Interna (en adelante, “las
Normas"), publicadas por el Instituto de Auditores Internos, y su funcién de investigacion,
de acuerdo con los Principios y normas uniformes para la investigacién aprobados por la
Conferencia de Investigadores Internacionales. El Inspector General ejerce las funciones
de Jefe de Auditoria e Inspector General.

La OIG presenta al Director Ejecutivo todos los informes de auditoria interna, inspeccién
e investigacién. En la politica sobre divulgacién publica de la informacion, aprobada por la
Junta Ejecutiva, se prevé la publicacién de los informes de auditoria interna e inspeccién
en un sitio web de acceso publico, con escasas excepciones; los informes publicados en
2017 se enumeran en el Anexo 1 A. El Inspector General también presenta informes
trimestrales al Director Ejecutivo y al Comité de Auditoria, y presenta su informe anual a
la Junta Ejecutiva.

La OIG emite una opinién basada en la labor de supervision realizada e indica si se han
detectado deficiencias importantes en los procesos de gobernanza, gestion de riesgos y
control establecidos en todo el Programa que puedan afectar gravemente al logro de los
objetivos de caracter estratégico y operacional del PMA. Sin embargo, la opinién general
pone de relieve ciertos procesos adoptados en estas esferas y sefialados en trabajos de
auditoria concretos que deben mejorarse. Los procesos en cuestidon no tienen una
importancia tan grande a nivel institucional como para poder afectar gravemente al logro
de los objetivos generales del PMA.

Declaracién sobre la independencia

12.

Por el presente informe la OIG confirma a la Junta Ejecutiva su independencia organica.
La direccion no intervino en la planificacion del trabajo ni en la elaboracion de los
informes; tampoco hubo restricciones en la dotacién de recursos ni se registraron otros
problemas que afectaran a la independencia de las actividades de supervisiéon o a la
opinién formulada.

Garantias en el PMA

13.

14.

15.

Para alcanzar su objetivo de ofrecer garantias sobre los procesos del PMA relacionados
con la gobernanza, la gestion de riesgos y el control, la OIG lleva a cabo auditorias que
abarcan una combinacién de dependencias y procesos operacionales, en especial las
oficinas en los paises y las direcciones y dependencias de la Sede, asi como los procesos
de alcance institucional.

La Oficina puede ofrecer otras garantias derivadas de su labor y misiones consultivas, de
dos examenes de integridad preventivos y de dos examenes de seguimiento del trabajo
realizado a este respecto en afios anteriores, asi como de una serie de informes sobre
investigaciones y deficiencias en materia de control.

En las secciones siguientes se facilita ademas informacion detallada sobre los resultados
de las auditorias y otros trabajos llevados a cabo para proporcionar garantias.
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Actividades realizadas en 2017

16. En el Cuadro 1 se resumen los servicios prestados por la OIG en 2017 y afios anteriores,
que abarcan todos los sistemas, procesos, operaciones y actividades del PMA. En los
Anexos 1y 2 figura, en forma de cuadro, la lista de todos los informes publicados en 2017.

CUADRO 1: ACTIVIDADES DE LA 0IG, 2015-2017

Aio Auditorias internas Investigaciones Examenes de | Inspecciones
integridad
preventivos
Informes de Actividades de Ndmero de Ndmero Ndmero de Ndmero de
auditoria asesoramiento’ casos de casos informes informes
publicados registrados | finalizados publicados publicados
2015 18 8 69 73 0 2
2016 20 3 43 50 5 0
2017 18 5 55 40 4 0

17. Los informes de todas las misiones de auditoria finalizadas en 2017, de conformidad con
el plan de trabajo anual revisado, se publicaron antes del presente informe anual (véase
el Anexo 1).

18. En 2017, se registraron 55 casos de investigacion y se finalizaron 40 (véase el Cuadro 8).
Recursos

19. El presupuesto asignado a la OIG fue reduciéndose, pasando de 7,9 millones de
ddlares EE.UU. en 2015 a 7,8 millones de ddlares en 2016 y a 7,6 millones de ddlares en
2017. Los gastos de personal en 2017 ascendieron aproximadamente a 5,0 millones de
dolares, los servicios de consultoria a 0,8 millones de doélares, los contratos a largo plazo
con empresas de consultoria a 0,5 millones de délares y los viajes a 0,5 millones de
ddlares. Las sumas restantes incluian los costos administrativos, de capacitacion y otros
costos operacionales.

CUADRO 2: PRESUPUESTO DE LA OIG (en délares)
2015 2016 2017
Asignaciones. 7961 000 7 859 000 7631 000
presupuestarlas
Gastos efectivos 7 782 000 7 584 000 7 109 000

20. El numero de puestos de personal no varié desde 2015. Al 31 de diciembre de 2017,
estaban vacantes seis puestos de categoria profesional, todos en proceso de contratacion
(dos puestos de Oficial de Investigaciones de categoria P-3 y uno de categoria P-2; un
puesto de Auditor Interno de categoria P-3y dos de categoria P-2).

21. A finales de 2017 el equipo de profesionales estaba integrado por ciudadanos de
18 paises. Todos poseian certificaciones pertinentes de auditoria interna o investigacion,
como los titulos de Auditor Interno Certificado, Contador Publico Certificado o Contador

" Ademas de las actividades descritas en este documento, la OIGA prestd asesoramiento y apoyo al Comité de Productos,
Transporte y Seguros; brindé el apoyo solicitado por la direccién; coordiné y participé en calidad de observador en varios
comités en la Sede, y colaboré con diversos 6rganos externos por cuenta del PMA. Entre las demas actividades realizadas
cabe destacar la prestacion de asesoramiento a la direccién sobre el principio de auditoria Unica, las clausulas de auditoria
especiales y las verificaciones de los donantes.
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Colegiado, asi como otras certificaciones Utiles para las actividades de auditoria e
investigacion (por ejemplo, experto en lucha contra el fraude [CFE] y el Auditor Certificado
de Sistemas de Informacién).

CUADRO 3: DOTACION DE PERSONAL DE LA OIG (2015-2017)

2015 2016 2017
Personal de
categoria 29 29 29
profesional
Pers.orlal de 5 5 5
servicios generales
Total 34 34 34

Sinopsis de las actividades de la Oficina de Auditoria Interna

Servicios de auditoria interna y de asesoramiento

22.

23.

Plan
24,

25.

La Oficina de Auditoria Interna (OIGA) proporciona al Director Ejecutivo garantias
independientes y objetivas y servicios de asesoramiento destinados a mejorar las
operaciones del PMA y a ayudar a este ultimo a alcanzar sus objetivos; para ello la Oficina
evalla sistematicamente los procesos de gobernanza, gestién de riesgos y control, y
propone mejoras para ellos. En el marco del proceso de ofrecimiento de garantias a la
Junta Ejecutiva y al Director Ejecutivo, la OIGA examina y evalla la idoneidad y la eficacia
de los procesos generales de gobernanza, gestién de riesgos y control del Programa, asi
como las realizaciones de sus dependencias en lo que respecta al cumplimiento de las
responsabilidades que se les han confiado para alcanzar las metas y objetivos del PMA.

En 2017, la OIGA sigui6 aplicando la estrategia de auditoria interna, desarrollando
herramientas y competencias en materia de lucha contra el fraude y de auditoria de
proyectos o de asociados cooperantes. Introdujo ademas un nuevo sistema de calificacion
para todos sus informes de auditoria, basado en una metodologia armonizada elaborada
a nivel interinstitucional. Trabajé asimismo en un modelo revisado de auditoria para
articular mejor el vinculo entre los resultados de la auditoria y la gestién de riesgos en el
PMA y presentar informes mas equilibrados.

de garantias basado en los riesgos

Las actividades de la OIGA destinadas a proporcionar garantias siguen un plan de
garantias anual basado en los riesgos, que es aprobado por el Director Ejecutivo tras
consultar al respecto al personal directivo superior y ser examinado por el Comité de
Auditoria. De conformidad con las normas, las prioridades de la auditoria interna se
determinan mediante una evaluacién documentada del “universo de riesgos” del PMA, en
consonancia con los objetivos del Programa. Ademas, asi se vinculan los procesos clave
del organismo con los riesgos criticos para evaluar la probabilidad y el impacto en relacion
con los riesgos y las entidades identificadas que pueden ser objeto de auditoria, con miras
a utilizar estos resultados para seleccionar las esferas que deben ser objeto de auditoria.

La OIGA ha definido un universo de auditoria que abarca 180 entidades administrativas,
de las cuales 83 se clasifican como dependencias sobre el terreno y 83 son entidades de
la Sede mundial, procesos, despachos regionales y oficinas de enlace, y 14 son
intervenciones de emergencia coordinadas a nivel central actualmente en curso. Otra
evaluacion también ha permitido delimitar también el universo de la auditoria informatica
(que abarca 60 entidades, procesos y aplicaciones). Todas las entidades auditables del
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26.

PMA se evaluaron teniendo en cuenta el impacto de las consecuencias en las operaciones
del Programa y la probabilidad de que ese riesgo se materializara. Se clasificaron con
arreglo a una escala de riesgos de tres niveles (elevado, medio y bajo). Los factores de
riesgo utilizados en esa evaluacién, que se modificaron tras consultar con los despachos
regionales, se clasificaron como indicadores del impacto, en caso de que el riesgo se
materializara, o como indicadores del nivel de probabilidad de que el riesgo se
materializara. Los principales interesados (directores regionales, directores de las
direcciones y miembros del Comité Directivo Superior) aportaron informacién sobre los
riesgos estratégicos y de los principales cambios organicos, y se introdujeron algunos
ajustes en consecuencia.

El plan de la OIGA sobre garantias se concibié para centrarse en los riesgos mas
importantes en relacién con el universo de riesgos definido en las auditorias. El plan de
trabajo de la OIG no esta concebido para ofrecer una opinidon exhaustiva sobre los
procesos de gobernanza, gestién de riesgos y control de un programa o proceso global
con respecto a los objetivos de caracter estratégico, financiero, operacional o de
cumplimiento del PMA. En consonancia con su estrategia de auditoria interna y teniendo
en cuenta los recursos disponibles, la OIG se ocupa de las 10 esferas de riesgo principales
sefialadas en su evaluacién anual de riesgos a lo largo de un periodo de dos afos, y realiza
auditorias de procesos y temas concretos.

Principales problemas detectados en 2017

27.

28.

29.

30.

En el plan de trabajo en materia de garantias para 2017 se abarcaban de manera
equilibrada las entidades sobre el terreno y los procesos de la Sede. A lo largo del afio se
finalizaron 18 auditorias, de las cuales seis auditorias tematicas y de procesos, nueve
auditorias de operaciones sobre el terreno y tres auditorias informaticas. En el Anexo 1 se
facilitan detalles sobre las auditorias realizadas y los informes publicados en 2017.

En cada auditoria se atribuye una calificacion segun una escala armonizada empleada
para los fondos y programas de las Naciones Unidas. En el Cuadro 4 se sefialan el nimero
de informes de auditoria publicados en 2017 y las calificaciones correspondientes.

CUADRO 4: CALIFICACIONES DERIVADAS DE LAS MISIONES
DE AUDITORIA EFECTUADAS EN 2017
ez Informes/misiones de
Calificacion o
auditoria
Satisfactorio 2
Parcialmente satisfactorio 15
Insatisfactorio -
Sin calificacion 1
Total 18

Para definir las esferas que han de ser objeto de auditoria basandose en los riesgos, la
OIGA se centra en los riesgos y procesos fundamentales en los que su labor de garantia y
determinacion de medidas correctivas y de mitigacion tiene el mayor valor afiadido y el
mayor impacto. Las misiones de auditoria se seleccionan en funcién de un andlisis de los
riesgos importantes para el logro de los objetivos del PMA y las calificaciones atribuidas
reflejan el enfoque que adopta la OIGA en materia de riesgos, y no las realizaciones
generales del PMA.

Esta seccidon ofrece una vision general de los problemas fundamentales que se plantearon
en las misiones destinadas a proporcionar garantias, realizadas en 2017. Se centra en
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31.

32.

33.

34,

determinar las principales esferas de riesgo, asi como las tendencias pertinentes v,
cuando corresponde, en describir las nuevas actividades previstas en 2018 para el
ofrecimiento de garantias. Los resimenes que figuran a continuacién presentan las
cuestiones de mayor importancia observadas.

Por lo que se refiere a las calificaciones de auditoria atribuidas en 2017, la OIGA observé
una evolucién globalmente positiva, considerando que no habia ningdn informe
insatisfactorio y que las auditorias de las operaciones de emergencia sometidas a
auditoria en Somalia, el Yemen y Nigeria habian arrojado resultados satisfactorios o
indicado una mejora. Como los recursos del PMA seguian sometidos a una presion
excesiva sobre el terreno, la gestién de nuevas iniciativas como la plena implementacion
de la hoja de ruta integrada del PMA, asi como de un nimero sostenido, sin precedentes,
de emergencias de nivel 3, tuvo un impacto en los controles internos de las operaciones
sobre el terreno. Esto se convirtié en el principal motivo de preocupacion de la OIG frente
al desafio que representa la capacidad del Programa de alcanzar sus demas objetivos
ambiciosos, absorber financiacién adicional, gestionar las actividades de los asociados
cooperantes y ocuparse de las iniciativas definidas, como se puso de manifiesto en los
resultados de la OIGA que se mencionan a continuacion.

El PMA dedic6 muchos esfuerzos en 2017 a la implementacién de la hoja de ruta
integrada, poniendo en practica un proceso de gestion del cambio para aumentar la
transparencia y la eficacia. La auditoria de la OIGA relativa a la fase piloto permitié
determinar que se habian subestimado los recursos necesarios en los paises en transicion
hacia la hoja de ruta integrada, que se disponia de un tiempo limitado tanto para validar
los supuestos subyacentes como para proceder a una reorientacién y definir los posibles
problemas de disefio antes de la puesta en marcha de la segunda fase en 53 oficinas en
los paises, en enero de 2018. Como se vio en estos paises, un enfoque flexible de ejecucion
produjo una variedad de estructuras, funciones y responsabilidades divergentes.
Asimismo, se observ6 una agregacién de actividades en los planes estratégicos para los
paises, mientras se desarrollaban herramientas, procesos y orientaciones. Estas
diferencias de estructura pueden dificultar a largo plazo el ejercicio de las funciones de
seguimiento y supervision de la “segunda linea de defensa”, asi como el logro de
aumentos de eficiencia que podrian alcanzarse gracias a condiciones mas uniformes a
nivel de los paises.

La auditoria determind que, a corto plazo, el objetivo de la hoja de ruta integrada de
maximizar la eficacia operacional se veia dificultado por la complejidad y la reducida
flexibilidad del proceso asociado a la estructura de presupuestacion y presentacién de
informes sobre los costos, y por algunos métodos de imputacién de costos y agrupacion
de actividades programaticas, lo que en algunos casos ponia en peligro los objetivos de
transparencia y la linea de mira relativa al uso de los recursos y su relaciéon con los
resultados. En opiniéon de la OIGA, seguian necesitandose mas esfuerzos y atencién para
subsanar las deficiencias restantes y encargarse rapidamente de la gestion de los riesgos
a fin de permitir asi la consecucién de los objetivos establecidos en la hoja de ruta
integrada. El compromiso de la direccion a lo largo de todo el proceso de auditoria fue
satisfactorio y se tomaron medidas para resolver las dificultades a medida que iban
surgiendo.

Como se plante6 en la opinidén de fiabilidad de 2016, la planificacion de la fuerza de
trabajo, la armonizacién de la estructura de la plantilla con las estrategias establecidas, la
evaluacion de las competencias adecuadas y su adquisicion, siguieron siendo una
necesidad fundamental en 2017, especialmente a medida que los paises iban aplicando
la hoja de ruta integrada. Esas cuestiones, para las cuales la OIGA, en su informe de
diciembre de 2916 sobre la gestion de los recursos humanos en las oficinas en los paises,
habia indicado un nivel de riesgo elevado, todavia estan pendientes de aplicacién.
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35.

36.

37.

38.

Aunque la opinién de fiabilidad de 2016 habia destacado una ejecucién deficiente del
fomento de las capacidades nacionales, todavia no se habian tomado las medidas
necesarias en esta esfera y algunas deficiencias observadas en 2015 volvian a aparecer en
los resultados de la auditoria relativa a la fase piloto de la hoja de ruta integrada. De
manera analoga, las auditorias de la gestion de beneficiarios y del programa de asistencia
alimentaria para la creacién de activos permitieron constatar un cierto desfase entre el
compromiso institucional y los recursos asignados a la ejecucion para alcanzar los
resultados previstos. Este desajuste se puso de manifiesto también en la gestion del
Sistema de gestion de los beneficiarios y de las modalidades de transferencia (SCOPE),
que, si bien se consideraba un elemento esencial para la gestion de los beneficiarios y las
transferencias de base monetaria, era aun objeto de una atencién insuficiente en cuanto
a gestion y orientaciones estratégicas y recibia escasos recursos. Si este problema no se
resuelve, representa un riesgo para la credibilidad y la reputacion del Programa, que
confia en estas iniciativas para alcanzar sus objetivos.

Al elaborar una evaluacion del riesgo de fraude, asi como en su auditoria de puesta en
marcha del programa de gestion global de riesgos, la OIGA hizo hincapié en la necesidad
de elaborar indicadores de riesgo clave para analizar y hacer el seguimiento de la
exposicion a los riesgos del PMA en ambitos fundamentales. Una escasa calidad e
integracion de los datos, como se indica en una auditoria de los sistemas e indicadores de
las realizaciones del PMA en materia de gestidn, asi como en varias otras auditorias a nivel
de paises y procesos, plantea un desafio para la capacidad actual del PMA para asegurar
un seguimiento automatizado eficaz de los riesgos y las realizaciones y obtener los
resultados deseados. Lo mismo se aplicé para el seguimiento de las excepciones y los
incidentes en el ambito de la seguridad de los servicios informaticos, la calidad y la
inocuidad de los alimentos, las transferencias de base monetaria, la cadena de suministro
y la deteccion del fraude. Este riesgo aumenta a medida que el organismo amplia su
ambito de accién, de aqui la necesidad de controles automatizados mas eficientes para
vigilar el cumplimiento, mitigar el riesgo y evaluar las realizaciones. Teniendo en cuenta la
prioridad que el PMA otorga a las tecnologias digitales, la integridad y la seguridad de la
informacioén son condiciones esenciales, al igual que un sistema de controles rigurosos de
la introduccion de datos y de su calidad.

En el sector de las tecnologias de la informacion, las auditorias de la OIGA sefialaron la
necesidad de un enfoque estructurado para evaluar la importancia critica de los
problemas detectados a nivel de los sistemas de control y los riesgos inherentes y para
analizar la relacion costo-beneficio de su mitigacion, mejorando asi la capacidad de
orientar las prioridades y la asignacion de recursos. Tras el trabajo de la OIGA sobre
ciberseguridad en 2017, la direccién del PMA aprobdé una importante inversién en este
ambito, con proyectos en curso para reforzar este entorno de control. La OIGA detecté
ademas problemas que exigiran especial atenciéon en cuanto a la planificacién estratégica,
la dotacién de recursos y la determinacion de prioridades en las aplicaciones relativas a
la cadena de suministro, la implementacion de la plataforma GRC, la gestién del sistema
SCOPE y la gestion de datos.

AUn estan por definir las lagunas en la definicién de las responsabilidades y funciones
relativas a la supervision ejercida por la direccién, observadas por los auditores internos
y por el Auditor Externo en sus informes de 2016. Las responsabilidades relativas a la
“segunda linea de defensa” seguian estando dispersas, y en 2017 se constato cierta falta
de claridad sobre el ejercicio de estas responsabilidades (dénde, quién y cdmo), asi como
una reparticién incierta de las obligaciones de rendiciéon de cuentas a nivel de todo el
Programa. Se observaron imprecisiones también en la funcién de cumplimiento en varios
paises. Para empezar a obtener resultados, los sectores susceptibles de mejora sefialados
en la auditoria de la puesta en marcha de la politica del PMA en materia de gestién global
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39.

40.

41.

42,

de riesgos deben ser objeto de una especial atencion durante el afio venidero. También
es posible definir los niveles y umbrales de tolerancia al riesgo del PMA para respaldar un
analisis de costo-beneficio de la necesidad de fortalecer los controles.

Los controles en el ambito de las transferencias de base monetaria estaban aun en fase
de desarrollo, a medida que el recurso a esta modalidad de asistencia en distintos
contextos y con distintos asociados permitia comprender mejor los riesgos y medir la
exposicion del PMA con mas precisién. El trabajo de la OIGA para ayudar al Programa a
determinar el nivel minimo de los controles aplicables a las transferencias de base
monetaria, en funcién de los diferentes contextos, permitié constatar que persisten
problemas en cuanto a la conciliacién de los datos procedentes de diferentes fuentes
(listas de beneficiarios, listas de pagos, transferencias de efectivo efectuadas y cuantia de
las prestaciones utilizada, etc.). En vista de la pesada carga de transacciones, la integracién
de datos y la automatizacion de los controles siguen representando tanto un reto como
una oportunidad. Sin embargo, no se ha aprovechado plenamente la oportunidad de
utilizar la gran experiencia adquirida en las operaciones, bien dotadas de recursos y
capacidades, de la intervencion de emergencia denominada “Siria +5". El examen de varias
operaciones menos visibles, realizado en 2017, permiti6 detectar dificultades en la
realizacién y el seguimiento de las transferencias de base monetaria.

La gestién de las listas de beneficiarios y de los procesos de verificacién no era ni
coherente ni sistematica. Aunque el PMA estaba aplicando en medida creciente procesos
seguros y fiables para registrar los datos relativos a la recepcion de las prestaciones por
parte de los beneficiarios, el sistema de registro de las distribuciones seguia comportando,
en muchos casos, el uso de registros de distribucién en papel, lo que podia reducir la
fiabilidad. La falta de orientaciones y objetivos institucionales precisos, junto con las
dificultades para garantizar su cumplimiento por parte de los asociados cooperantes del
PMA, dieron lugar a incongruencias en la verificacién de los beneficiarios. No habia
ninguna declaracién sobre el nivel de riesgo aceptado en la que se definieran las tasas de
errores de inclusion y exclusion aceptables y que permitieran orientar y fundamentar las
decisiones en materia de gestion. Algunas auditorias de las oficinas en los paises
destacaron también la incertidumbre en cuanto a lo siguiente: la seleccion de
beneficiarios; la falta de pruebas contundentes de que se habia prestado asistencia a la
poblacién prevista; las limitaciones propias del contexto y que gravaban sobre la ejecucion
del programa del PMA, y la falta de indicaciones claras sobre los umbrales y los niveles de
riesgo aceptables en las que basar la adopcién de decisiones a nivel de los paises.

Tanto en las auditorias de las oficinas en los paises como en las auditorias tematicas
realizadas en 2017 se manifestd cierta preocupacion por la seleccion de beneficiarios, asi
como por el seguimiento de los resultados y del impacto basados en datos empiricos.

Los informes de investigacion de la Oficina de Inspecciones e Investigaciones (OIGI) se
concentraron en corroborar las denuncias de fraude y corrupcién, las violaciones de los
principios fundamentales, la falta de controles de supervision y las deficiencias en la
separacion de tareas. En general la labor de la OIGI permitié constatar la necesidad de
aplicar y reforzar los controles existentes, y no de elaborar otros nuevos. Sin embargo, las
investigaciones y los examenes de integridad preventivos aplicados en los proveedores y
las organizaciones no gubernamentales (ONG) pusieron de manifiesto la necesidad de
que el PMA mejorara la seleccién, la gestion y el seguimiento de sus asociados mas bien
que las realizaciones, el respeto de los contratos y las capacidades de gobernanza. La
direccién todavia no ha aplicado plenamente las medidas convenidas al cabo de la
auditoria de la gestién de las asociaciones con las ONG en el PMA (informe publicado en
octubre de 2016), cuya mayor parte se aplazé a 2018. Ademas, en la mayor parte de los
casos se ha superado el plazo de aplicacion de las medidas indicadas en la auditoria de la

10
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adquisicion de bienes y servicios por el PMA (informe publicado en junio de 2016). La OIG
prestara mas atencion a estos ambitos en los afios venideros.

Medidas convenidas a raiz de las auditorias

43.

44,

En las auditorias internas se recomiendan las medidas que deben adoptarse para
subsanar las deficiencias detectadas en los distintos procesos de la entidad objeto de
auditoria. Estas medidas se estudian y acuerdan con la direccién y van dirigidas al jefe o
al director de la entidad correspondiente. En el Cuadro 5 se indican el numero de las
medidas derivadas de los informes de auditoria interna publicados en 2017 y el nivel de
riesgo correspondiente.

CUADRO 5: NUMERO DE LAS MEDIDAS CONVENIDAS DERIVADAS DE
LAS AUDITORIAS DE 2017 Y NIVEL DE RIESGO CORRESPONDIENTE

Nivel de Definicién? Numero de medidas
riesgo convenidas a raiz de
las auditorias en 2017

Riesgo Temas o esferas problematicas relacionados con
elevado cuestiones destacadas que revisten gran importancia para
el sistema de control interno.

Las cuestiones observadas podrian impedir la consecucion 30
de un objetivo institucional o comportar la exposicion a un
riesgo que, al no ser objeto de ninguna medida de
mitigacién, podria repercutir en gran medida en el logro
de los objetivos institucionales.

Riesgo Problemas relacionados con cuestiones que afectan
medio notablemente a los controles, pero que pueden no
requerir la adopcion inmediata de medidas.

Las cuestiones observadas podrian impedir la consecucion 154
de un objetivo de la entidad objeto de auditoria o
comportar la exposicién a un riesgo que, al no ser objeto
de ninguna medida de mitigacién, podria repercutir en el
logro de los objetivos de dicha entidad.

Total 184

Por lo que se refiere a las auditorias de 2017, se constata que el numero de las medidas
convenidas aun pendientes se mantuvo estable y que disminuy6 ligeramente el nUmero
de las observaciones sobre casos de riesgo elevado. Las medidas asociadas a riesgos
elevados cuyo plazo de aplicacion se habia superado se referian a las evaluaciones de la
seguridad en la Republica Arabe Siria, el andlisis de datos y los datos relativos a los
minoristas en el Libano, asi como el seguimiento de los resultados con fines de
fortalecimiento de las capacidades nacionales y la seleccién y el registro de los
beneficiarios en el Yemen. Como se destaca mas arriba, la aplicacion de las medidas
convenidas en algunos ambitos clave, como el fortalecimiento de las capacidades
nacionales o la gestion de las asociaciones con las ONG, se aplazd a 2018. De las 34
medidas asociadas a un riesgo elevado aun pendientes a finales de 2017, 28 (el 82 %)
exigian una intervencion de la Sede.

2 Los problemas que plantean un riesgo bajo se sefialan a la atencion de la direccion, pero no se incluyen en los informes
de auditoria finales. La OIG no utiliza el sistema estdndar de seguimiento de la aplicacién de las recomendaciones de
auditoria para determinar cual es el estado de aplicacién de las medidas convenidas asociadas a cuestiones de riesgo bajo.
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CUADRO 6: ANALISIS COMPARATIVO DE LA APLICACION DE LAS MEDIDAS CONVENIDAS
A RAIZ DE LAS AUDITORIAS
Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo Total Total
elevado elevado medio medio 2016 2017
2016 2017 2016 2017
Abiertas al 1 de enero 18 27 195 169 213 196
Formuladas entre eneroy
. 37 30 145 154 182 184
diciembre
Total 55 57 340 323 395 380
Cerradas entre eneroy
. 28 22 171 155 199 177
diciembre
Pendientes 27 34 169 168 196 202
De las cuales:
atrasadas (plazo de aplicacion 3 4 71 12 74 15
convenido superado)

Sinopsis de las actividades de la Oficina de Inspecciones e
Investigaciones

Servicios de investigacion

45,

46.

47.

El cometido de la OIGI es realizar actividades de supervision independientes y objetivas a
fin de preservar la integridad y mejorar la eficiencia y la eficacia de los programas y las
operaciones del PMA, asi como detectar y prevenir el fraude, el despilfarro y el abuso
mediante servicios de inspeccion e investigacion.

En virtud de la politica del PMA de sancién de los proveedores, que fue aprobada como
directiva conjunta el 15 de diciembre de 2015 (circular nim.°OED2015/022), se creo6 el
Comité de Sanciones a los Proveedores. Tras el establecimiento en marzo de 2017, la OIGI
le pidié que incoara un procedimiento sancionador contra cuatro proveedores y dos
asociados cooperantes, una vez completadas las investigaciones.

La OIGI ha tomado medidas firmes para asegurarse de que el PMA cumpla con su
cometido de ofrecer un espacio de trabajo seguro y armonioso para su personal
manteniendo asimismo su politica de tolerancia cero con respecto al fraude, la
corrupcion, la explotacién y el abuso sexuales, el hostigamiento, el acoso sexual y el abuso
de poder. Aplicar el principio de tolerancia cero en esos ambitos implica el compromiso
de la OIGI de investigar las denuncias fundamentadas de violaciones de las politicas del
PMA que se le comuniquen. La tolerancia cero por parte de la direccién implica que se
tomen las medidas disciplinarias adecuadas cuando en las investigaciones se determine
que las denuncias estan fundamentadas.

Examen externo de la calidad

48.

En 2017 la OIGI fue objeto de un examen externo de la calidad de su funcion investigativa.
El objetivo del examen era comprobar si los procedimientos y practicas de la OIGI eran
coherentes con el marco juridico del PMA, las Directrices Uniformes para Investigaciones,
las normas de investigacion y las mejores practicas internacionales generalmente
aceptadas. En este examen se evalué también la eficacia y la eficiencia de las estrategias,
técnicas y herramientas de la OIGl y se determinaron las oportunidades de acrecentar aun
mas la calidad y la eficacia de su funcion de investigacion.
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49.

50.

El examen externo de la calidad permitié establecer que la OIGI desempefiaba una
funcion de investigacién sélida, como lo habian confirmado la gran calidad de sus
informes, su focalizacion en obtener resultados concretos en la lucha contra el fraude y la
corrupciéon, asi como el reconocimiento por parte de la Dependencia Comun de
Inspeccion de las Naciones Unidas de algunas de sus practicas como “mejores practicas”.

El Grupo de Examen llegé a la conclusion de que las politicas, procedimientos y practicas
de investigacion del PMA se ajustaban al marco juridico del Programa, a las normas de la
Conferencia de Investigadores Internacionales y a las mejores practicas de investigacion
generalmente aceptadas.

Resultados de la labor de investigacién

51.

52.

53.

54,

55.

56.

57.

Se entiende por investigacion un proceso analitico basado en principios juridicos cuyo
objeto es reunir informacién que permita determinar si se han producido casos de
conducta indebida o irregularidades y, de ser asi, cuales son las personas o entidades
responsables. Sobre la base de las conclusiones de sus investigaciones, la OIGI
recomienda medidas administrativas o disciplinarias o sefiala deficiencias en materia de
control a la direccién, la cual se encarga entonces de aplicar medidas y subsanar las
deficiencias detectadas. Cuando una investigacion arroja pruebas de conducta delictiva,
la OIGI puede recomendar que el caso se remita a las autoridades nacionales
correspondientes.

Con arreglo a su marco de gobernanza, se mejoro6 la capacidad de la OIGI para investigar
casos de fraude, corrupcién y colusién haciendo hincapié en el fortalecimiento de su
accion preventiva. El examen de integridad preventivo fue introducido por la OIG con
caracter experimental en 2015, y se actualiz6 y puso en marcha en 2016. En 2017 se
publicaron cuatro informes sobre exdamenes de integridad preventivos y se completaron
dos proyectos adicionales, cuyos informes se publicaran en el segundo trimestre de 2018.

De los 40 casos de investigacion que la OIGI cerré en 2017, 28 se referian a infracciones
de la politica de lucha contra el fraude y la corrupcion, y 12 llegaron a la conclusion de que
se habian infringido otras politicas (incluida aquella en materia de hostigamiento, acoso
sexual y abuso de poder). Se sefiala que los informes relativos a seis de las investigaciones
terminadas en 2017 se publicaron en 2018 y figuraran en la lista del Informe Anual de la
OIG de 2018.

La OIGI publicé en total 46 informes en 2017: 34 informes de investigacion, cinco informes
sobre las deficiencias en los controles, tres cartas de observaciones dirigidas a la direccion
y cuatro informes de examenes de integridad preventivos.

En general, la OIGI sigue luchando por mejorar la eficiencia de los procesos investigativos.
En el cuarto trimestre de 2017 puso en marcha un proyecto para evaluar sus sistemas y
procesos en un intento por reducir la duracién de un caso, a partir del momento de su
recepcion hasta la publicacion de un informe de investigacién o memorandum de cierre
del caso.

En 2017 la OIGI termind 40 investigaciones en 2017, mientras que en 2016 habia llevado
a término 50; en 2017 corroboré 29 denuncias, frente a las 23 corroboradas en 2016, y
publicé 34 informes, frente a los 23 publicados en 2016.

A continuacion se presentan con mayor detalle los casos terminados en 2017 y los tipos
de investigacion:

13
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Figura 1: Investigaciones finalizadas en 2017, por tipo de caso

Practica fraudulenta

Conflicto de intereses 5
I

Practica colusoria

3
Hostigamiento, acoso sexual y abuso de autoridad 4
Explotacidn y abuso sexuales R
Agresion fisica R
Robo: desvio de alimentos R
Otros tipos de robo ——
Uso indebido de los recursos informaticos ——
0 5 10 15 20 25

Casos de fraude, conducta indebida y otras irregularidades

58. Las investigaciones de la OIGI terminadas en 2017 determinaron pérdidas resultantes de
casos de fraude y presunto fraude. A continuacién se detalla la cuantia de las pérdidas
comunicadas a la direccién.

CUADRO 7: PERDIDAS DETECTADAS, POR CASO TERMINADO EN 2017

Ndmero Resumen del caso Monto del Cuantia de Suma

de caso presunto fraude | la pérdida | recuperada
(dédlares) (délares) (dédlares)

119/17  |Uso fraudulento de una tarjeta de 6 160,00 0

prepago para combustible por parte de
un miembro del personal del PMA en la
Republica Centroafricana, en colusién con
varias personas que trabajaban para el
proveedor.

107/17  |Recurso a practicas fraudulentas y 6 694,00 0
colusorias por parte de un asociado
cooperante en Haiti en el marco del
programa de transferencias de base
monetaria del PMA.

132/17  |Incapacidad de un asociado cooperante 376 090,00 *
en el Iraq para presentar la
documentacion justificativa de las
facturas relativas a la mano de obray de
otras facturas presentadas para su pago
o reembolso. Esta investigacion se
termind en 2017. El informe
correspondiente se publicé en 2018.
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CUADRO 7: PERDIDAS DETECTADAS, POR CASO TERMINADO EN 2017

Ndamero Resumen del caso Monto del Cuantia de Suma

de caso presunto fraude | la pérdida | recuperada
(dédlares) (délares) (dédlares)

106/17A |Colusién de un miembro del personal del 3146,50 0

PMA en Kenya con otros para defraudar
al Programay a sus beneficiarios al
desviar transferencias de base monetaria.

106/17B |Colusién de un miembro del personal del 540,00 0

PMA en Kenya con terceros para
defraudar al Programayy a sus
beneficiarios al desviar transferencias de
base monetaria.

139/17  |Irregularidades detectadas en la compra 21 253,21 0

de billetes de avién por un empleado del
PMA en Mali. Esta investigacién se inicié a
finales de 2017 y se terminé en 2018.

127/17  |Recurso a practicas fraudulentas por 27 867,00 0

parte de un asociado cooperante en
Myanmar, incluida la venta de alimentos
a los beneficiarios, quienes deberian
haberlos recibido gratuitamente, y
presentacién de facturas falsas.

128/17  |Recurso a practicas fraudulentas por 21 134,00 0

parte de un asociado cooperante en
Myanmar, incluida la venta de aceite a
terceros, la sustitucion de productos y la
presentacién de facturas falsas.

140/16 Falsificacion y fraude en materia de 75 657,75 &

prestaciones por parte de un empleado
del PMA en el Sudan del Sur, en relacion
con un viaje en avion para su familia.

TOTAL 397 343 141 198

*

*%

59.

60.

La oficina en el pais esta reteniendo los pagos que se le deben al asociado cooperante valorados en mas de
500.000 délares y procedera luego a compensarlos.
Cuantia que se compensara con la liquidacién final destinada al miembro del personal.

Ademas de las pérdidas relacionadas con los fraudes mencionados anteriormente, la OIGI

completd también investigaciones de otras infracciones de la politica de lucha contra el
fraude y la corrupcién, en particular asientos de cartas de porte falsificadas en el Sistema
de apoyo a la gestién logistica (LESS) en Malawi, con objeto de facilitar el robo de maiz de
una instalacion del asociado cooperante. Gracias a la intervencion oportuna de la policia,
no se sufrieron pérdidas.

Varias otras investigaciones terminadas en 2017 se centraron, entre otras cosas, en

presuntas actividades fraudulentas por parte de proveedores del PMA. En el cuadro
anterior figuran las investigaciones en las que se han detectado pérdidas. Cabe citar, entre
otras investigaciones en las que no se estimaron o no se produjeron pérdidas, la
presentacion de certificados de inspeccidén inexactos o falsificados, relativos a varios
proveedores de alimentos en Turquia. Esos casos se remitieron posteriormente al Comité
de Sanciones a los Proveedores del PMA, para que tomara las medidas oportunas.
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61. Lasinvestigaciones sobre la conducta indebida del personal se concentraron en su mayor
parte en el incumplimiento de la obligaciéon de denunciar un conflicto de intereses, real o
presunto, en el ejercicio de sus responsabilidades laborales o en la solicitud de favores
personales a los asociados cooperantes. En 2017 la OIGI investigd cinco casos en los
siguientes paises: Malawi, la Republica Centroafricana, el Camerun, Kenya y el Pakistan.

62. En 2017 la OIGI investigd y concluyé dos casos de acoso sexual que se referian a
empleados del PMA. Ambas investigaciones corroboraron los hechos y se transmitieron a
la direccion y a la Direccién de Recursos Humanos para que se adoptaran las medidas
disciplinarias correspondientes. En marzo de 2017 se publicd un informe de investigacion
sobre la Republica Democratica del Congo. El otro informe, que se referia a un caso
registrado en el Afganistan, se publicd en enero de 2018.

63. Elcuadro que figura a continuacion presenta el desglose de las denuncias recibidas por la
OIGl y los casos investigados:

CUADRO 8: SITUACION DE LOS CASOS OBJETO DE INVESTIGACION, 2014-2017
2014 2015 2016 2017

Casos pendientes arrastrados del afio anterior (A) 15 21 17 10

NuUmero de casos recibidos (por medio de una linea directa 176 161 136 186

o bien presentados o remitidos directamente a la OIG)

Casos remitidos a otras oficinas, dependencias o personas (14) (23) (37) (22)

(Direccion de Recursos Humanos, personal directivo de las

oficinas en los paises y los despachos regionales,

Ombudsman)

Denuncias que no dieron lugar a investigaciones oficiales (120) (69) (56) (62)

Casos registrados durante el afio (B) 42 69 43 55

Total de casos (A+B) 57 20 60 65

Casos terminados durante el afio 36 73 50 40

Casos pendientes al final del afio 21 17 10 25

Casos pendientes desde hacia mas de seis meses 2 0 1 1

Proteccion frente a la explotacion y el abuso sexuales

64.

65.

Tras el nombramiento del Coordinador Especial por parte del Secretario General en 2016,
para reforzar las intervenciones de las Naciones Unidas ante los incidentes de explotacién
y abuso sexuales, se han emprendido varias iniciativas para prevenirlos e intervenir ante
las denuncias, tanto a nivel interinstitucional como dentro del PMA. Entre ellas, cabe
mencionar la aplicacién de una estrategia global para transformar la forma en que los
organismos del sistema de las Naciones Unidas, colectivamente, consideran las denuncias
de explotacion y abuso sexuales, tratan de prevenir estos comportamientos y toman
medidas al respecto.

La OIGlI ha contribuido a la colaboracion interinstitucional en relacion con los
procedimientos de investigacion y los protocolos para el acopio de elementos probatorios
a fin de facilitar las investigaciones administrativas relativas a este tipo de denuncias y de
fortalecer los procedimientos aplicables a la remision de los asuntos de caracter penal a
las autoridades judiciales, cuando correspondiera. Se ha impartido una formacién
especializada a los investigadores o los consultores de la Oficina que se encargan de
investigar los casos de explotacion y abuso sexuales.
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66.

Durante el periodo objeto del informe, la OIGI recibié dos denuncias relacionadas con
infracciones de la politica de prevencion de la explotacion y el abuso sexuales, de las
cuales una fue corroborada y la otra no. La denuncia corroborada se referia a un caso
ocurrido en el Chad donde un empleado del PMA habia mantenido relaciones sexuales
con una beneficiaria menor de edad en un campo de refugiados, dejdndola embarazada.
El PMA rescindio el contrato de dicho empleado. Otro organismo de las Naciones Unidas
se ocupd de prestar asistencia a la victima y el autor del delito pagdé una compensacion
financiera destinada a la atencion del hijo.

Examen de integridad preventivo

67.

68.

69.

70.

Durante 2017 se realizaron dos examenes de seguimiento con el fin de verificar si se
habian tomado medidas para subsanar las deficiencias del sistema de control detectadas
gracias a los examenes de integridad preventivos realizados en Jordania y el Libano en
2016.

En enero de 2017 se publicé un informe sobre el examen de integridad preventivo de las
operaciones del PMA en Djibouti, que no revel6 ningun problema de importancia.

Se publicé asimismo un informe sobre el examen de integridad preventivo de las
operaciones del PMA en Malawi. El examen preventivo llevado a cabo en este pais se
enmarcaba en el ambito de la ampliacién de las operaciones a raiz de la activaciéon de una
intervencion de emergencia de nivel 3 en junio de 2016, que dur6 hasta marzo de 2017.
El examen abarcaba las operaciones de la oficina en el pais relativas a las compras, el
transporte y la logistica. No revel6 ningun ambito de preocupacién significativo.

La Oficina también llevé a cabo actividades relativas al examen de integridad preventivo
en Haiti y el Chad. Esos informes estan actualmente en la fase final y esta previsto que se
publiquen en el segundo trimestre de 2018.

Inspecciones

71.

No se efectuaron inspecciones en 2017. Durante la planificacion de las actividades de la
OIG sobre el ofrecimiento de garantias para 2018, se decidié realizar dos inspecciones,
una sobre un proveedor de servicios para las transferencias de base monetaria y la otra
sobre las actividades de registro y distribucién general de alimentos en Djibouti. Una vez
completado y aprobado dicho plan, se agreg6 otra inspeccion para 2018 que se centrara
en las actividades de registro y distribucién general de alimentos en Uganda.
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ANEXO 1
Informes de ofrecimiento de garantias y calificaciones en 2017
https://www.wfp.org/about/oversight/audit-inspection-reports
1.A: INFORMES DE AUDITORIA Y CALIFICACIONES
Trabajo de auditoria Referencia Calificacién
del informe
1 Auditoria interna de la calidad e inocuidad de los alimentos enlas| A/17/09 Parcialmente satisfactorio
operaciones del PMA ante la crisis siria
2 | Auditoria interna de las operaciones del PMA en la Republica A/17/10 Parcialmente satisfactorio
Democratica Popular de Corea
3 | Auditoria interna de los indicadores de las realizaciones en A17/11 Parcialmente satisfactorio
materia de gestion y los sistemas de informacion
correspondientes
4 | Auditoria interna de la implantacion del sistema de gestion global |  A/17/12 Parcialmente satisfactorio
de riesgos
5 | Auditoria interna conjunta de la gestién de las actividades A/17/13 Sin calificacién
financiadas por el Fondo Central para la Accién en Casos de
Emergencia (CERF) en Etiopia
6 | Informe de auditoria interna de la gestién de las actividades de A/17/14 Parcialmente satisfactorio
asistencia alimentaria para la creacién de activos del PMA
7 | Informe de auditoria interna de las operaciones del PMA en A/17/15 Parcialmente satisfactorio
Mozambique
8 | Auditoria interna de la plataforma de control del acceso GRC del A/17/16 Parcialmente satisfactorio
SAP (sistema WINGS 1) y de los modulos correspondientes
9 | Auditoria del Programa Conjunto financiado en Colombia por el |NUm. de ref.| Satisfactorio
Fondo de Desarrollo Sostenible del PNUD
1810
10 | Auditoria interna de la gestién de beneficiarios A/17/17 Parcialmente satisfactorio/Se
requieren mejoras
importantes
11 | Auditoria interna de los controles informaticos generalesy delos | A/17/18 Parcialmente satisfactorio/Se
controles de las aplicaciones del sistema SCOPE requieren mejoras
importantes
12 | Auditoria interna de las operaciones del PMA en Bangladesh A/17/19 Parcialmente satisfactorio/Se
requieren mejoras
importantes
13 | Auditoria interna de las operaciones del PMA en Somalia A/17/20 Satisfactorio
14 | Auditoria interna de las aplicaciones informaticas de la Direcciéon A/18/01 Parcialmente satisfactorio/Se
de la Cadena de Suministro del PMA requieren mejoras
importantes
15 | Auditoria interna de las operaciones del PMA en el Yemen A/18/02 Parcialmente satisfactorio/Se
requieren mejoras
importantes
16 | Auditoria interna de las operaciones del PMA en Nigeria A/18/03 Parcialmente satisfactorio/Se
requieren mejoras
importantes
17 | Auditoria interna de las disposiciones adoptadas en la Sede del A/18/04 Parcialmente satisfactorio/Se
PMA en materia de seguridad requieren mejoras
importantes
18 | Auditoria interna de la fase experimental de implementacién de A/18/05 Parcialmente satisfactorio/Se

la hoja de ruta integrada

requieren mejoras
importantes
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1.B: ESFERAS DE LAS MISIONES CONSULTIVAS CON FINES DE OFRECIMIENTO DE GARANTIAS EN 2017

1 Examen de los asociados cooperantes en la Republica Arabe Siria

Evaluacién de los riesgos relativos a las operaciones sobre el terreno en Turquia

Ciberseguridad

Procedimientos de conciliacion de los datos relativos a las transferencias de base monetaria

u | MW IN

Evaluacién de los riesgos de fraude
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ANEXO 2
Informes de la OIGI en 2017
2.A: INFORMES DE INVESTIGACION DE 2017
Nimero Nombre del informe Fecha
de informe de publicacién

1 140/16 |Sudan del Sur - Practica fraudulenta y obstructiva - Denuncia corroborada 19/01/17

2 127/16 |Sudan del Sur - Agresién fisica (sin hostigamiento, acoso sexual ni abuso de 08/02/17
poder) - Denuncia corroborada

3 137/16 |Malawi - Practicas fraudulentas y corruptas, y conflicto de intereses - 27/02/17
Denuncia corroborada

4 142/16 |Malawi - Practica fraudulenta - Denuncia corroborada 27/02/17

5 139/16 |Republica Centroafricana - Practicas fraudulentas, corruptas y colusorias - 16/03/17
Denuncia corroborada

6 108/17 |Republica Democratica del Congo - Acoso sexual - Denuncia corroborada 31/03/2017

7 104/17 |Camerun - Conflicto de intereses - Denuncia corroborada 25/04/2017

8 103/17 |Republica Centroafricana - Conflicto de intereses - Denuncia corroborada 05/05/2017

9 109/17 |Republica Centroafricana - Practicas fraudulentas y colusorias -proveedor - 05/05/2017
Denuncia corroborada

10 20/17 |Turquia - Practica fraudulenta - Proveedor - Denuncia corroborada 08/05/2017

11 12/17 |Turquia - Practica fraudulenta - Proveedor - Denuncia corroborada 09/05/2017

12 113/17 |Turquia - Practica fraudulenta - Proveedor - Denuncia corroborada 09/05/2017

13 | 111/17-A (Turquia - Practica fraudulenta - Proveedor - Denuncia corroborada 09/05/2017

14 | 111/17-B |Turquia - Practica fraudulenta - Proveedor - Denuncia corroborada 09/05/2017

15 [ 14/17 |Turquia - Practica fraudulenta - Proveedor - Denuncia corroborada 09/05/2017

16 141/16 |Sudan del Sur - Practicas fraudulentas y colusorias - Denuncia corroborada 24/05/2017

17 110/17 |Republica Centroafricana - Practicas fraudulentas y colusorias - Denuncia 31/05/2017
corroborada

18 117/17 |Pakistan - Conflicto de intereses - Denuncia corroborada 07/06/2017

19 119/17 |Republica Centroafricana - Practicas fraudulentas y colusorias - Denuncia 19/06/2017
corroborada

20 | 101/17-A |Yemen - Agresién fisica (sin hostigamiento, acoso sexual ni abuso de poder) 20/06/2017
- Denuncia corroborada

21 101/17-B |Yemen - Agresion fisica (sin hostigamiento, acoso sexual ni abuso de poder) 29/06/2017
- Denuncia corroborada

22 1 07/17 |Haiti - Practicas fraudulentas y colusorias - Asociado cooperante - Denuncia | 30/06/2017
corroborada

23 1 16/17  |Fiji - Hostigamiento - Denuncia corroborada 17/07/2017

24 125/17 |Chad - Practicas fraudulentas y conflicto de intereses - Denuncia 19/07/2017
corroborada

25 | 106/17-A |Kenya - Practicas fraudulentas y conflicto de intereses - Denuncia 28/07/2017
corroborada

26 | 106/17-B |Kenya - Practicas fraudulentas y conflicto de intereses - Denuncia 28/07/2017
corroborada

27 | 106/17-C |Kenya - Practicas fraudulentas y conflicto de intereses - Denuncia 28/07/2017
corroborada

28 126/17 |Chad - Explotacién y abuso sexuales - Denuncia corroborada 11/08/2017

29 121/17 |Myanmar/Yemen - Conflicto de intereses - Denuncia corroborada 07/09/2017

30 127/17 |Myanmar - Practica fraudulenta - Asociado cooperante - Denuncia 19/09/2017
corroborada

31 128/17 |Myanmar - Practica fraudulenta - Asociado cooperante - Denuncia 19/09/2017
corroborada

32 105/17 |Tanzania - Explotacién y abuso sexuales - Denuncia no corroborada 20/09/2017
(investigacién realizada por consultores externos)

33 123/17 |Despacho Regional, Nairobi - Practicas fraudulentas y conflicto de intereses 31/10/2017
- Denuncia corroborada

34 122/17 |Despacho Regional, Nairobi - Practicas fraudulentas - Denuncia corroborada| 29/12/2017
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2.B: INFORMES DE LOS EXAMENES DE INTEGRIDAD PREVENTIVOS, 2017
Titulo del informe Signatura del Fecha de
informe publicacién
Informe sobre el examen de integridad preventivo de las operaciones en WFP/OIG/PIR- 18/01/2017
Djibouti 001/17
Examen de seguimiento sobre la aplicacién de las recomendaciones de los WFP/OIG/PIR- 12/04/2017
examenes de integridad preventivos: programa de transferencias de base 002/17
monetaria del PMA en Jordania
Examen de seguimiento sobre la aplicacién de las recomendaciones de los WEFP/OIG/PIR- 06/04/2017
examenes de integridad preventivos: programa de transferencias de base 003717
monetaria del PMA en el Libano
Informe sobre el examen de integridad preventivo de las operaciones en WEFP/OIG/PIR- 12/07/2017
Malawi 004/17
2.C: CARTAS DE OBSERVACIONES A LA DIRECCION EN 2017
Numero Nombre del informe Fecha de
del caso publicacion
WEFP/OIG/PI |Carta de observaciones relativa a otras cuestiones planteadas durante el examen| 18/07/2017
R-004/17 |de integridad preventivo de las operaciones de Malawi
106/17 Carta de observaciones relativa a la investigacion del fraude en el programa de| 18/08/2017
transferencias de base monetaria en Kakuma, Kenya
X124/16 |Carta de observaciones relativa a irregularidades en las existencias de productos| 18/08/2017
alimentarios en la Suboficina del PMA en Guinea
2.D: INFORMES SOBRE LAS DEFICIENCIAS EN EL CONTROL EN 2017
Numero Nombre del informe Fecha de
de caso publicacién
X 08/17 X |Informe sobre las deficiencias en el control consecutivo a las denuncias de robo 17/02/2017
16/17 X de articulos no alimentarios en la Oficina del PMA en Bangui
34/17
132/16 Informe sobre las deficiencias en el control identificadas, en relaciéon con el PMA 15/05/2017
en el Sudan del Sur
106/17 Deficiencias en el control identificadas, en relacién con la ejecucién del programa 18/08/2017
de transferencias de base monetaria en Kakuma, Kenya
118/17 Informe sobre las deficiencias en el control - PMA en la Republica Arabe Siria y 24/08/2017
Turquia
123/17 Informe sobre las deficiencias en el control - Despacho Regional, Nairobi 07/12/2017
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Lista de las siglas utilizadas en el presente documento

CERF
Ddl
LESS
oIG
OIGA
olal
ONG
SCOPE

F-EBA2018-16313S

Fondo Central para la Accion en Casos de Emergencia
Dependencia Comun de Inspeccion

Sistema de apoyo a la gestion logistica

Oficina del Inspector General y de Servicios de Supervision
Oficina de Auditoria Interna

Oficina de Inspecciones e Investigaciones

organizaciéon no gubernamental

Sistema de gestidn de los beneficiarios y de las modalidades de transferencia



