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PAcCSCISMOPYS: Porcentaje de Acciones de Control y Seguimiento de la Contraloria Interna de I3 SMOPYS
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Definicién del indicador.

Mide el grado de eficacia de las acciones de [a Contraloria Interna de la SMOPYS

Ecuacibn del Método de calculo del indicador.
PACCCSSMOPYS = (NARSMOPYS/NAPSMOPYS) x 100

Unidad de medida del Indicador Fi ta de medicion del Indicad
Porcentaje Trimestral
Linea base Meta
Valor Absoluto Afo Valor Absoluto Valor Relativo Afo
29 2019 141 386.21% 2022
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Medio de Verificacion del Indicador

mayor a 70%
y menor o igual a 120%

mayor a ceroy

mayor o igual a +20%
menor 3 +20% 9 28

Nombre del di informe de ltados tri les de fa Contraloria Interna de la SMOPYS

Nombre de quien genera la informacidn: Contraloria Interna de la SMOPYS

Periodicidad: Trimestral

Liga o ublcacion fisica: Lefort MBI-CM-CISMOPS-03-2022 y MBJ-CM-CISMOPS-04-2022

SEGUIMIENTO TRIMESTRAL Y ACUMULADO ANUAL DE AVANCE EN CUMPLIMIENTO DE METAS (%)

TRIMESTRE 1 TRIMESTRE 2 TRIMESTRE 3 TRIMESTRE 4 MINIGRAFICA

NO APLICA NOQ APLICA

G {sticas da las Variables del ndicad

Siglas del numerador Descripcién de las siglas del numerador
NARSMOPYS Nimero de Acclones Realizadas SMOPYS
Fuente de Informacién del numerador Unidad de Medida del numerador
Informe de resultados trimestrales de la Contraloria Interna de fa SMOPYS
Acciones SMOPyS
Siglas del denominador Descripeibn de las sigles del denominador
NAPSMOPYS Ndmero de Acciones Programadas SMOPYS
Fuente de Informacién del denominador Unidad de Medida del denominador
Informe de resultados trimestrales de la Contraloria Interna de la SMOPYS
Acciones SMOPYS
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