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INTRODUCCION

En toda organizacién cada uno de sus integrantes desempefia una serie de funciones,
gue en conjunto forman uno o varios procesos; sin embargo, pocas veces se detienen a
preguntarse si esas actividades son las necesarias para lograr el objetivo de la
organizacion.

Para cualquier organizacion es importante medir su desempefio sin distinguir a que
actividad se dedique, es decir, conocer el grado de satisfaccion del cliente por medio de la
identificacion de sus necesidades y expectativas sobre el producto o servicio ofrecido;
para medir estos pardmetros es necesario analizar como se relacionan y desarrollan los
procesos en funcidn de los recursos que se les asignan.

El Centro de Docencia “Ing. Gilberto Borja Navarrete” (CDD) en busqueda constante de la
mejora continua, asi como de la satisfaccion de sus clientes (Personal académico) a
través su Sistema de Gestion de la Calidad (SGC) se ha propuesto realizar un analisis
profundo sobre la eficacia de los procesos que integran dicho sistema y de como es que
esta evaluando su desempefio.

El trabajo que como titulo tiene “Analisis del Sistema de Indicadores de Calidad del Centro
de Docencia Ing. Gilberto Borja Navarrete” se compone de cuatro capitulos desarrollados
como sigue: en el capitulo uno se hace un resumen sobre la historia del Centro de
Docencia, asi como sus funciones y estructura; haciendo hincapié en lo que al Sistema de
Gestion de Calidad se refiere; en el capitulo dos se detalla el marco teérico que se
utilizara para el desarrollo del tema a presentar; en el capitulo tres se detalla el analisis de
los indicadores para cada uno de los procesos que integran el Sistema de Gestion de la
Calidad, asi como los resultados y posteriormente se generan las propuestas de mejora,
el capitulo cuatro comprende las conclusiones y recomendaciones resultantes de los
analisis hechos y enfocados a cumplir con los objetivos planteados.

De este modo se espera que al final de este trabajo se generen propuestas que sirvan de
apoyo para optimizar la forma en que se evallan los procesos en los cuales el CDD tiene
la base de su operacion, utilizando como instrumentos herramientas estadisticas para los
analisis correspondientes; asi mismo se hace uso de la Norma ISO 9001:2008, el Manual
de la Calidad del SGC del CDD y el material didactico proporcionado en el Curso
Desarrollo de un Sistema de Indicadores para un sistema de gestién de la calidad ISO
9001:2008, como principales fuentes de consulta para llevar a cabo el desarrollo del
presente trabajo.

La justificacion para el desarrollo del tema en cuestion esta basada en el Plan de Trabajo
2011-2015 del Director de La Facultad de Ingenieria Mto. José Gonzalo Guerrero Zepeda
en el cual indica la importancia que tiene este espacio dedicado a la formacién, desarrollo
y capacitacion del personal académico, y que en los recientes cuatro afios se realizaron
casi 400 actos académicos con una asistencia global de 4177 participantes.



Por otro lado el Ing. Gonzalo Guerrero, reconoce la recertificacién obtenida de su Sistema
de Gestién de la Calidad por parte del Instituto Mexicano de Normalizacion y Certificacion,
IMNC, de conformidad con la norma ISO 9001:2008.

Expuesto lo anterior considera que el Centro de Docencia debe involucrarse en las lineas
de trabajo que permitan:

e Reforzar las &reas de pedagogia, didactica, desarrollo humano y de cGmputo con
personal calificado que sustente la calidad de oferta del CDD.

e Consolidar la tarea de capacitar al personal académico del programa de tutoria.

e Automatizar la actualizacién del diagnéstico sobre necesidades de formacion
docente.

o Fortalecer la oferta del CDD con nuevas opciones de formacién, por ejemplo, a
través de nuevos diplomados, de la educacién a distancia, y de la imparticién de
seminarios y cursos especiales.

o Perfeccionar y promover entre los académicos propios y los de otras entidades
analogas el Diplomado en docencia de la ingenieria®.

De este modo es necesario llevar a cabo los andlisis correspondientes y la identificacion
las mejoras necesarias para el cumplimiento de dichas lineas de trabajo.

! Plan de trabajo 2011-2015, Directrices para fortalecer a la facultad de Ingenieria, José Gonzalo Guerrero
Zepeda.



OBJETIVO GENERAL

Mejorar el control y eficacia de los procesos del Centro de Docencia “Ing. Gilberto Borja
Navarrete” a través del andlisis de los indicadores definidos para cada proceso que
integra el Sistema de Gestion de la Calidad del CDD, para determinar si se deben
moadificar, eliminar o generar nuevos indicadores y cumplir satisfactoriamente con los
objetivos establecidos para el CDD.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Verificar que los indicadores de calidad definidos para cada proceso, estén
alineados con los objetivos de calidad.

e Revisar el histérico de resultados de las Revisiones por la Direccion de los
indicadores y comparar con las metas establecidas para cada uno de ellos; y
adecuarlas si se considera necesario.

e Determinar si los indicadores establecidos permiten la obtencion de la informacién
necesaria para mejorar la eficacia del SGC del CDD vy realizar las modificaciones
correspondientes en caso de que asi se requiera, en cada proceso que integra el
SGC.

e Como resultado de las revisiones al Manual de la Calidad del CDD, se detectaron
oportunidades de mejora en su redaccion y estructura. Por lo que este trabajo, se
empefiard en mejorar la version 18.4 del manual del Sistema de Gestion de
Calidad, vigente al momento de realizar este trabajo.

e Revisar y analizar el contenido, estructura y utilidad de los formatos que se utilizan
en los procesos y determinar si requieren cambios, eliminacion o adecuacion.
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CAPITULO 1. ANTECEDENTES DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD DEL CENTRO
DE DOCENCIA “ING. GILBERTO BORJA NAVARRETE”

El presente capitulo tiene por objeto mostrar el contexto en el que esta inmerso el Centro
de Docencia “Ing. Gilberto Borja Navarrete”, asi como la razén de su existencia y de la
importancia que tiene para la Facultad de Ingenieria de La Universidad Nacional
Autébnoma de México; y permitir en los capitulos posteriores contar con la informacién
necesaria para realizar un analisis integral y cubrir los objetivos planteados para este
trabajo.

1.1. Historia del Centro de Docencia “Ing. Gilberto Navarrete Borja”

Como parte del Plan de Desarrollo 1999 — 2003 de la Facultad de Ingenieria; y aun en el
periodo de huelga surgen los proyectos prioritarios de la Facultad, entre ellos el Proyecto
3.2 que fue la creacién de “El Centro de Docencia” cuyos fines serian:

e Organizar cursos de capacitacion para profesores, mediante un programa de
actualizacion en didactica, desarrollo humano, multimedia, cémputo y tecnologia
educativa.

e Crear programas para la formacién y desarrollo del ejercicio profesional de la
docencia en ingenieria con el objeto de mejorar el nivel académico de la FI.

e Programar videoconferencias en las que se difunda los trabajos e investigaciones
sobre aspectos docentes realizados por profesores de la Facultad.

e Desarrollar investigacion educativa y difundir los avances del proceso ensefianza —
aprendizaje.

e Proporcionar asesoria didactica para la practica docente, para el uso de las
nuevas tecnologias educativas y para la elaboracion de material académico:
presentaciones multimedia, notas de clase, publicaciones, libros y apuntes.

e Ofrecer el espacio idéneo para que los profesores se rednan, con el propésito de
intercambiar ideas que promuevan el desarrollo de su creatividad gracias a la
reflexion de caracter educativo.

Durante este periodo se solicité a un equipo de docentes acudir a las ciudades de Madrid
y Valencia, para recopilar informacién acerca de los Institutos de Ciencias de la Educacion
(ICE), de los cuales existia uno en cada facultad o escuela de ese lugar y cuya funcion
era la capacitacion y actualizaciéon de profesores.

De la informacion obtenida por los docentes que realizaron la investigacion mencionada,
destaca la siguiente:

e La formacion docente esta orientada tanto al aspecto pedagdgico como al
disciplinar, pero también se imparten cursos orientados a la investigacion
educativa.

e Los cursos de formacion docente son de 150 h en promedio.

e Se reconoce y estimula la participacion en proyectos de carécter didactico.

e Los alumnos que asisten al ICE son principalmente los jovenes docentes, aunque
también tiene gran participacion la planta docente de mas antigtiedad.
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e Cuenta con infraestructura propia de aproximadamente 500 m?, en donde incluye
dos salones totalmente equipados, area de edicion de peliculas y material
didactico, area de grabacion y filmacion, sala de imprenta y fotocopiado, almacén,
area administrativa y cubiculos.

¢ Las universidades cuentan con comedores para profesores y alumnos lo cual
fomenta un acercamiento entre la comunidad.

El Centro de Docencia originalmente se presentd como un centro de servicios para los
académicos en donde se les apoyaria para mejorar sustancialmente su actividad docente
y académica; estaba estructurado por ocho programas que a continuacién se mencionan:

Programa del Diplomado en Docencia de la Ingenieria.
Programa de actividades de formacion complementaria.
Programa de asesoria docente.

Programa de informacion académica.

Programa de apoyo para el uso de nuevas tecnologias.
Programa de biblioteca digital.

Programa de apoyo para la publicacion de material académico.
Programa de servicios generales.

En 2002 se inicia la remodelacion de la zona llamada “La Cueva” o “Baticueva”; en una
superficie de 460 m? a un costado de la Biblioteca “Rivero Borrel”, que incluiria la
construccion del Centro de Docencia.

El Centro de Docencia “Ing. Gilberto Borja Navarrete” fue llamado asi en honor a su
donante, (g.e.p.d.) distinguido egresado de la Facultad, constructor del México actual y
constante benefactor de nobles causas universitarias.

El 17 de junio de 2003, El Centro de Docencia se inauguré formalmente, teniendo como
Coordinador al Ing. Carlos Sanchez Mejia y Valenzuela, reportando directamente a la
Secretaria General e inicia labores con la imparticion del “Diplomado de Ateneas” para la
secretaria de Marina junto con la Division de Ciencias Bésicas (DCB) y la Division de
Ingenieria Eléctrica(DIE).

En junio de 2007, se nombré Coordinador General del CDD al Ing. A. Leonardo Bafiuelos
Saucedo, reportando las actividades a la Secretaria de Apoyo a la Docencia.

1.2. Descripcion del Centro de Docencia

El Centro de Docencia “Ing. Gilberto Borja Navarrete” (CDD) es un espacio donde se
ofrecen servicios para apoyar la formacion, desarrollo y profesionalizacion de los docentes
de La Facultad de Ingenieria y otras instituciones, para mejorar sustancialmente su
actividad académica, permitiéndoles intercambiar ideas, impulsar su creatividad y
reflexionar sobre su préctica docente a través de programas de Actualizacion Docente,
Formacion Didactica-Pedagégica, Desarrollo Humano, Cémputo para la Docencia y
Diplomados.
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Funciones

Las funciones del CDD se han ido modificando de acuerdo a las necesidades que surgen
para cumplir con el propdsito para el que fue creado, actualmente sus funciones son las
gue a continuacion se mencionan:

Planear, organizar, promover, impartir y evaluar cursos, talleres, seminarios y/o
conferencias para profesores en el area didactico-pedagogica, de desarrollo humano y
cémputo para la docencia.

Coordinar el programa estructural de formacion y actualizacion docente de la Facultad
de Ingenieria en consonancia con el Marco Institucional de Docencia de la UNAM vy el
perfil profesional del egresado que se pretende formar.

Dirigir el desarrollo y actualizacién del Diplomado en Docencia de la Ingenieria y
organizar labores de desarrollo académico con sus egresados para aprovechar al
maximo sus beneficios.

Proporcionar las instalaciones, equipo, orientacion y servicios de enlace de
videoconferencia a los académicos que lo requieran.

Proporcionar asesorias sobre practica docente, usos de nuevas tecnologias,
elaboracion de material didactico.

Participar en proyectos de desarrollo y vida académica.

Realizar todas aquellas funciones que le sean encomendadas por la Secretaria de
Apoyo a la Docencia.

Servicios

El Centro de Docencia ofrece los siguientes servicios:
Capacitacion y desarrollo para profesores a través de un programa de mejora continua,
que atiende las siguientes necesidades:

Asesoria didactico - pedagdgica con areas de trabajo individual o grupal.
Tecnologia educativa

Multimedia, videoconferencias, informacion mediante Touch Screen
Computadoras para profesores

Desarrollo Humano

Mejoramiento del nivel académico a través de un programa de formacion y desarrollo para
el ejercicio profesional de la docencia en ingenieria, que incluye:

Realizar videoconferencias

Difundir los avances del proceso ensefianza — aprendizaje

Proporcionar asesoria para la practica docente

Uso de nuevas tecnologias como presentaciones multimedia.

Asesoria para la elaboracibn de material académico: notas de clase,
publicaciones, libros y apuntes.
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Instalaciones

El Centro de docencia se encuentra ubicado en el edificio K de La Facultad de Ingenieria,
en Ciudad Universitaria, circuito exterior s/n, Colonia Copilco el Alto, Delegacién
Coyoacén, C.P. 04510 México D.F. en un espacio de 420 m? y cuenta con las siguientes
instalaciones:

Sala de computo

17 computadoras

Smart Board (pizarrdn electrénico o inteligente)
Videoproyector

Enlace con la sala de videoconferencias

Sala de seminarios

Cuenta con mobiliario movil

21 mesas individuales

Tres pizarrones blancos

Computadora

Videoproyector y su respectiva pantalla
Enlace con la sala de videoconferencias

Sala de Videoconferencias

Capacidad para 30 personas (asistentes) y 5 ponentes

Pantalla central

Video proyector

Dos televisiones de alta definicion

Dos monitores planos

15 circuitos independientes de alumbrado

Equipos de proyeccion automatizados y controlados por medio de una
interfase movil.

Tiene la capacidad de conectarse simultaneamente a las aulas de cémputo y de
seminarios, a las salas de descanso y de juntas, asi como al resto del mundo a través de
videoconferencias via Internet.

Area de consulta

e Dos modulos de informacién Touch Screen
e Call Center para seis computadoras

Area de descanso

Terraza

Sala de espera

Teléfono

Revistero

Televisor (habilitado para recibir la sefial de las salas de videoconferencia)
Cocineta para servicio de café
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1.3. Sistema de Gestion de la Calidad en el CDD

Tomando como referencia y ejemplo que la UNAM implanté un Sistema de Gestidn de la
Calidad en las unidades administrativas de la misma, la Facultad de Ingenieria (FI) decidio
implementar en el Centro de Docencia (CDD) “Ing. Gilberto Borja Navarrete” el Sistema
de Gestion de la Calidad (SGC) basado en la norma NMX-CC-9001-IMNC-2000 orientado
a la imparticion de cursos para docentes que gradualmente pueda propiciar una sélida
formacion y desarrollo en los docentes y lograr posteriormente un mejor aprendizaje en
los alumnos de nuestra Facultad, en 2007 recibe la constancia de Certificacion por parte
del Instituto Mexicano de Normalizacion y Certificacion A.C., posteriormente se logré la
recertificacion con la norma NMX-CC-9001-IMNC-2008.

En el 2005 se comienza a trabajar con un asesor del Instituto de Formacion, Evaluacion y
Desarrollo INLAC, con el fin de identificar y definir las actividades y responsabilidades
principales, para la elaboracion del Manual de Calidad del CDD.

Todo el personal del Centro de Docencia intervino durante el proceso de certificacion y en
especifico dos asesores del INLAC, Ing. Armando Espinosa vy la Lic. Leticia Crescencio,
asi como el Ing. Carlos Moran quien fungié como enlace con el Comité Ejecutivo de
Calidad de la Fl y también el Ing. Manuel Berlanga quien permitié la comunicacion con el
IMNC. También participé en la implementacién la Dra. Mercedes lIrueste realizando
ademas la primera auditaria al sistema.

En noviembre de 2005 el INLAC capacitd a tres auditores internos del SGC en la norma
ISO 9001 — 2000, bajo las directrices de norma ISO 19011: 2002, Lic. Martha Rosa Del
Moral Nieto, Ing. Martha Elena Guevara Macias y la Ing. Yenni Quintana Sanchez.

Requisitos Generales del Sistema de Gestion de la Calidad del Centro de Docencia
y Alcance del SGC del CDD

El Sistema de Gestion de la Calidad del CDD esta basado en un modelo general de
procesos, en el que se tienen que identificar los procesos necesarios para la gestion del
sistema asi como su interaccion, asegurar la disponibilidad de recursos financieros,
humanos, materiales y tecnolégicos; ademas determinar los criterios y métodos para
asegurar que la operacion y el control de estos procesos sea eficaz y las acciones
necesarias para alcanzar los resultados planificados.

El alcance del Sistema de Gestion de la Calidad es la imparticion de cursos en las areas
didactico-pedagdgica, de desarrollo humano y de cédmputo, y los procesos identificados
para la realizacion de dichos cursos.

Organigrama del CDD

El Centro de Docencia “Ing. Gilberto Borja Navarrete”, estd formado por cinco
Coordinaciones distribuidas de la siguiente forma:

Coordinacién General, la cual establece los criterios para llevar a cabo el correcto
funcionamiento del Sistema de Gestion de la Calidad del CDD, asi como las
responsabilidades delegadas por la Secretaria de Apoyo a la Docencia.
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Coordinaciones de Formacion y Desarrollo, las cuales se encargan del disefio, la
planeacion, imparticion y evaluacion de los cursos.

Coordinacién de Gestion y Vinculacién que es responsable del uso de los recursos que
son destinados para el CDD.

El Organigrama es:

Coordinador General

Asistente de
Coordinador General

Coordinacion de Coordinacién de

L - Coordinacion de -
Coordinacidn de Formacién y Desarrollo . . Formacién en
Formacién y Desarrollo

Gestion y Vinculacidn en CoOmputo para la e . Desarrollo Humano
docencia. Didactico Pedagdgico
Operacion, g Analista de Analistas de Formacion Aralistasdei I
mgntenlmlento e Computo © Bess rrallo Didéefes nalistas de Desarrollo
equipo y conservacién Pedagégico(3) Humano(2)

de instalaciones

Soporte de Sistemas

Figura 1. “Organigrama del Centro de Docencia”, fuente Manual de la Calidad del Centro de
Docencia “Ing. Gilberto Borja Navarrete” de La Facultad de Ingenieria, UNAM, versién 18.4

Misién

La mision del Centro de Docencia es formar, desarrollar y profesionalizar al personal
académico de la Facultad de Ingenieria de la UNAM, mediante la imparticion de cursos,
talleres, seminarios, conferencias y diplomados, para incidir en sustanciales mejoras en
su practica docente y asi colaborar al cumplimiento de la misién de la Facultad de
Ingenieria.

Vision

El Centro de Docencia se vislumbra como una instancia modelo en cuanto a la formacion,
desarrollo y profesionalizacion de los docentes en Ingenieria de la UNAM mediante un
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trabajo continuo, para lograr docentes desarrollados integralmente y capaces de aplicar
las estrategias Didactico-Pedagogicas y las Tecnologias de la Informacién y la
Comunicacion que propicien el aprendizaje significativo de los alumnos.

Objetivos de calidad del CDD

Los objetivos de calidad se establecen de acuerdo a las necesidades detectadas por el
CDD, y que deben satisfacerse para poder cumplir con los lineamientos establecidos por
la Secretaria de Apoyo a la Docencia, mismos que estan enfocados a la capacitacion del
personal docente de la Fl; asi como los requisitos a cubrir indicados en la Norma ISO
9001-2008.

Los objetivos de calidad de acuerdo con el manual de la calidad versién 18.4 son:

e Utilizar un minimo del 50% de la capacidad maxima programada de acuerdo al
namero de participantes.

e Tener un 90 % de acreditacién en los cursos impartidos.

e Lograr un minimo de 90% de grado de satisfaccién de los cursos de acuerdo al
porcentaje de recomendacion de los participantes.

¢ Que los profesores asistentes a los cursos del CDD, sean en promedio 90% o mas
de la Facultad de Ingenieria.

¢ Alcanzar un indicador de eficacia del 85% o superior.

El indicador de eficacia se obtendra con el promedio obtenido por los siguientes
indicadores de procesos.

e Cumplimiento de Mejoras.

e Evaluacion del Sistema de Gestion de Calidad por parte de la Coordinacion
General.

e Suministro de recursos internos.
o Eficacia de la capacitacion del personal del CDD.

e Porcentaje de cursos impartidos en relacion a lo planeado.?

Estos objetivos son cubiertos a través de las actividades definidas por los procesos que
conforman el Sistema de Gestién de la Calidad y tanto su eficacia como su eficiencia son
medidas por un Sistema de Indicadores.

Politica de Calidad

La politica de calidad establecida para el CDD y la cual esta publicada tanto en su pagina
electronica, como impresa en el Manual de la Calidad es la siguiente:

> Manual de la Calidad Versién 18.4

10
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En el Centro de Docencia "Ing. Gilberto Borja Navarrete" estamos comprometidos,
trabajando en equipo, a formar, desarrollar y profesionalizar a los docentes de la Facultad
de Ingenieria y de otras instituciones atendiendo a sus necesidades, buscando una
mejora continua de todos los procesos y cumpliendo con los lineamientos de la Secretaria
de Apoyo a la Docencia.

La Secretaria de Apoyo a la Docencia delimita la funcion del Centro de Docencia a las
areas Didactico — pedagdgica, de Desarrollo Humano y de Computo.

1.4. Auditorias en el CDD

En el CDD se realizan auditorias de tipo interno y tercera parte con la finalidad de revisar
el estado del Sistema de Gestion de la Calidad, para poder hacer las observaciones
correspondientes para asegurar su adecuado funcionamiento y cubrir los objetivos
establecidos asi como los lineamientos de la Norma ISO 9001-2008.

Auditorias Internas:

Tabla 1. “Auditorias internas hechas al CDD”, elaboracién propia con informacion de los reportes
de Auditorias

Fecha Lider Auditor Observaciones

5 octubre de Ing. Marila Cruz Bravo En esta auditoria se indica que no hay

2006 conocimiento de los indicadores.

31 mayo de Ing. Marila Cruz Bravo No es clara ni objetiva la metodologia

2007 empleada para el calculo de los
indicadores  establecidos, asi como
tampoco la ponderacion de los parametros
a tomar en cuenta para su calculo, ni la
periodicidad de su calculo.

19 de juniode M.E.S. Martha Rosa Del Se tiene un cumplimiento total de los

2008 Moral Nieto requisitos de la norma.

31 octubre de Ing. Fernando Macedo Se tiene un cumplimiento total de los

2008 Chagolla requisitos de la norma.

13 octubre de Ing. Mercedes Teresa Se encuentra una oportunidad de mejora

2009 Bochm Sanchez para clarificar la metodologia utilizada
para la determinacién de la eficacia del
SGC y de los procesos.

10 septiembre  Ing. Mercedes Teresa Encuentran necesario el seguimiento y

de 2010 Bochm Sanchez andlisis de la informacion en la fase de
medicion que se encuentra el SGC, para
poder alcanzar la mejora continua.

25y 26 de M.I.  Eduardo Morales Dentro de los hallazgos se menciona que

octubre de Villavicencio no se tienen documentados los criterios

2011 minimos y maximos para determinar la

capacidad para impartir los cursos
(criterios de aceptacion y rechazo en los
indicadores).

11
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31 de agosto
de 2012

Ing. Mercedes Bochm Octava auditoria interna:

Sanchez

Se sugiere fortalecer los mecanismos para
la implementacion de la mejora continua
de productos, satisfaccién de clientes, asi
como el desempefio de procesos Yy
sistema.

Clarificar cdmo determinar los criterios y
los métodos necesarios para asegurar que
la operacién, el control y seguimiento de
estos procesos son eficaces.

10 de
septiembre de
2013

M.I. Eduardo Morales Se hacen observaciones sobre la

Villavicencio

conveniencia de reforzar los indicadores
de eficacia, y el cuestionario para medir la
satisfaccion del cliente no esta disefiado
para reflejar de manera adecuada la
conformidad del servicio y el desempefio
de los procesos, el plan de acciones
incluye analizar los indicadores y revisar y
replantear las preguntas de la evaluacioén,
manteniendo las escalas utilizadas.

10 de
septiembre de
2014

Q.F.B. Patricia Jeane No se detectaron no conformidades, en

Dominguez Quifiones

general se encuentra que se cumple con
los requisitos de la norma 1SO 9001:2008.
Se identifica que falta actualizar los
formatos para registro, y dentro de las
acciones se sistematiza el formato de
indicadores para visualizar su
cumplimiento.

Auditorias de tercera parte por el Instituto Mexicano de Normalizacién y
Certificacion (IMNC)

Tabla 2. “Auditorias por el Instituto Mexicano Nacional de Certificacién (IMNC) al SGC del CDD”,
elaboracion propia con informacidn de los reportes de Auditoria

Fecha Elaboro Observaciones

20 Ing. Blanca Estela Vieyra 12 auditoria de vigilancia:

septiembre  Vieyra No se detectaron no conformidades

de 2007 Los procesos alcanzaron lo planeado, estos se
miden semestralmente y se tienen un
seguimiento de ellos con la finalidad de aplicar
acciones en el periodo de su ejecucion.

11y 12 Arturo Garcia Segoviano 22y 32 de vigilancia:

noviembre No se registraron no conformidades

de 2008 Reforzar el andlisis de la informacion que

resulta de la evaluacién de los procesos a
través de los indicadores de desempefio, con la
finalidad de facilitar la identificacion de
oportunidades de mejora continua del sistema.

12
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Los indicadores que se revisaron cumplen con
los objetivos establecidos, de la misma forma
los planes de revisién y mejora cuando estos no
son cumplidos

21 octubre Ing. Reyna Carrefio Informe de auditoria de etapa 1:

de 2009 Pérez En relacién a la medicién, andlisis y mejora el
CDD cumple con los objetivos establecidos y
esta en condiciones de seguir a la etapa 2 de la
auditoria.

26 octubre Ing. José Luis Sandoval Informe de auditoria etapa 2:

de 2009 L. Reforzar el establecimiento de métodos o
herramientas estadisticas para el andlisis de los
procesos
Es necesario que el SGC genere evidencia de
requisitos establecidos para el evaluacion de
proveedores

18y 19 de Ing. Blanca Estela Vieyra Informa auditoria etapa 2:

noviembre Vieyra Se menciona que las metas tanto en la eficacia

de 2010 de capacitaciébn como en la evaluacion al SGC
no se alcanzaron por lo que es necesario
reforzar el grado de control que se tiene sobre
ellos.

6 de Ing. Maria de Lourdes Segunda auditoria anual de vigilancia

diciembre Zarco Castillo Se encuentra como accion de mejora fortalecer

de 2011 la informacion de entrada para la Revision por la
Direccion, para el caso de los cambios que
podrian afectar al SGC.

22y 23 de Lic. Luz Maria Carranza Segunda auditoria de recertificacion

octubre de Garcia Se observa la importancia de fortalecer los

2012 mecanismos para la implementacion de la
mejora continua de los productos, satisfaccion
del cliente, desempefio de procesos y sistema.
Se sugiere como mejora aprovechar el universo
potencial de clientes que tiene el CDD y no
limitarse a al promedio de 300 clientes.

11y 12 de Ing. Maria Elidé Sanchez Primera auditoria de vigilancia anual

noviembre No se detectaron no conformidades.

de 2013 Se analizara la conveniencia de aumentar la
meta establecida de algunos indicadores.

14 de Lic. Nellie Cruz Sosa Auditoria etapa dos, no se registraron no

noviembre conformidades;

de 2014 Se revisaron las acciones de mejora y se

observé que se atendieron adecuadamente
tanto los documentos correspondientes como
los indicadores.

Se revis6 el uso del logo/marca del IMNC e
IQNet.

13
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1.5. Revisiones por la Direccion

Como parte de los requisitos establecidos por la Norma ISO 9001-2008, para la revision
del SGC, seguimiento y mejora:

La alta direccién debe revisar el sistema de gestion de la calidad de la organizacion, a
intervalos planificados, para asegurar la eficacia y la mejora continua, en relacién a los
requerimientos de los clientes asi como por la Norma. La revisibn debe incluir la
evaluacion de las oportunidades de mejora y la necesidad de efectuar cambios en el
Sistema de Gestion de la Calidad, incluyendo la politica de la calidad y los objetivos de la

calidad.

De acuerdo con la norma ISO 9001-2008 los resultados de la revision por la direccion
incluyen todas las decisiones y acciones relacionadas con:

e La eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad y sus Procesos, analizando los
resultados de los indicadores, para tomar las acciones que permitan mantenerla.

¢ Mejora del servicio en relacién con los requisitos del cliente.

e Necesidades de recursos.

e Puntos Varios. Permite registrar cualquier acontecimiento suscitado en el periodo
de evaluacion y que no haya sido contemplado como informaciéon de entrada al
SGC o, no haya sido planeado.

Los resultados obtenidos estan plasmados en la “Minuta para Revisién por la Direccién”.

En la Tabla 3,

se muestra un resumen de los resultados de las Revisiones por la

Direccion hechas al SGC.

Tabla 3. “Revisiones por la Direccion al SGC del CDD”, elaboracion propia con informacion de las

NUmero de

Minutas de las Revisiones por la Direccion

Observaciones

revision
12 Revision

El SGC muestra incumplimiento de metas en diversos indicadores
correspondientes a los procesos asi como a la eficacia y cumplimiento de
objetivos, por lo que se revisaran los criterios de evaluacion asi como las
metas.

El indicador referente al incremento de profesores capacitados,
correspondiente al proceso de imparticién de cursos, no cumplié su meta.

Se revisaron los criterios de aceptacion de los cursos y haciendo un andlisis
de la desviacién estandar para dichos criterios se propone bajar las metas de
95% a 90%.

Las solicitudes de mantenimiento estan muy por debajo de lo esperado y se
debe estudiar si se debe mantener la meta en 90% o bajarla a 80%.

22 Revision

Se estudiaron los criterios de aceptacion de los cursos y haciendo un analisis
de las desviaciones estandar de cada area y verificando las evaluaciones
finales de cursos se propone bajar las metas al 90%.

14
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Las solicitudes de mantenimientos internos estdn muy por debajo de lo
esperado y se analiza si se debe mantener la meta en 90% o bajarla a 80%.
Del programa de capacitacion del personal se verific6 que no existi6 mas que
un cumplimiento de 80% de lo planeado.

32 Revision

Los indicadores que se afectaron mas fueron los del proceso de Gestion de
Recursos ya que no se cumplieron las metas de todos los indicadores.

Por otro lado los indicadores de eficacia, asi como de cumplimiento de
objetivos tienen fluctuaciones que no afectan de forma significativa; sin
embargo se deben verificar las metodologias que se utilizan para la evaluacion
y adecuar las metas.

42 Revision

En esta revision se vieron afectados diversos indicadores tanto de eficacia del
SGC como de los procesos entre los mas sobresalientes estan los siguientes:
el indicador de cursos impartidos estd un 10% por debajo de la meta por lo
gue se debe verificar la cantidad debida de cursos a programar, del mismo
modo el indicador de profesores capacitados, cumplimiento.

El resto de los indicadores se vieron superados nuevamente en sus metas.

52 Revision

La evaluacion del SGC se cumplié en un 100%.

Los indicadores tanto de eficacia como de procesos en su mayoria se
cumplieron y superaron la meta establecida.

No se cumpli6 el indicador de Porcentaje global de cursos impartidos en
relacion a lo planeado, este comportamiento se da por segunda vez, por lo
cual se realizard un analisis para determinar las acciones pertinentes y
alcanzar la meta.

El manual de la calidad no requiere modificaciones.

62 Revision

Los indicadores de eficacia del SGC se vieron afectados de modo que no se
cubrieron las metas establecidas para este conjunto de indicadores.

Se requiere revisar la pertinencia de bajar el porcentaje del indicador de
cumplimiento de objetivos a 75%.

De la revision al manual de la calidad se observd que se debe realizar la
adecuacion a la nueva version de la norma, es decir a la ISO 9001:2008.

72 Revision

Los indicadores de eficacia del SGC se vieron superados en sus metas
excepto uno que fue el de cumplimiento de objetivos ya que no se supero el
namero de profesores capacitados.

Los indicadores de procesos se cumplieron de acuerdo con las metas
establecidas, de la misma forma los indicadores de objetivos de calidad.

Se levant6 una accién correctiva para el indicador de capacitacién, asi como
para el cumplimiento de objetivos.

Respecto al manual de la calidad no se realizaron modificaciones.

82 Revision

Los indicadores de los procesos, asi como los correspondientes a los objetivos
de calidad, superaron las metas establecidas.

El indicador eficacia de capacitacion del personal no se cumplié pues arroj6o 17
puntos de demérito, sin embargo el SGC sigue mostrando eficacia ya que se
logré superar la meta por 6 puntos porcentuales.

Se generaron acuerdos para el analisis de los indicadores tanto de
cumplimiento de objetivos, como del procesos de Gestion de Recursos, para
llevar a cabo las acciones pertinentes y evitar el incumplimiento de las metas
establecidas.

92 Revision

Los indicadores de eficacia del SGC se cumplieron y superaron las metas
establecidas, y de la misma forma los correspondientes a los procesos, por lo
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gue se buscara mantenerlos asi.

No se realizaron cambios en el manual en este periodo.

Se levantaron dos acciones de mejora con la finalidad de facilitar el analisis de
la informacion que generan los indicadores y asi tomar decisiones
encaminadas a la mejora continua.

102 Revisidn

La eficacia del sistema se ha tenido un incremento de tres puntos, de acuerdo
al periodo pasado. La satisfaccion de los usuarios se ha mantenido en relacion
al periodo anterior y respecto a las necesidades de recursos se mantiene una
asignacion presupuestal para pago de instructores y un presupuesto operativo
para el mantenimiento de instalaciones e infraestructura.

112 Revisiodn

Los indicadores relacionados con los objetivos de calidad asi como los
correspondientes a la eficacia del SGC superaron sus metas. Para el resto de
los procesos se también se cumplieron las metas establecidas.

Se derivé un acuerdo que incluye la revision de los indicadores y se realizara
un estudio estadistico para adecuar las metas de los indicadores relevantes.

122 Revision

Los indicadores correspondientes a los objetivos de calidad se superaron
mientras que el indicador de Evaluacion del SGC por parte de la coordinacion
general, no se cumplié. Los indicadores de procesos se encuentran dentro de
los pardmetros establecidos para no levantar acciones.

Se considera que con los resultados obtenidos se tiene un SGC eficaz,
satisfaciendo los requisitos del cliente.

Se propone disminuir en un 5% el porcentaje de asistencia a los cursos con la
finalidad de dar mayor flexibilidad a los cursos de cuatro sesiones.

132 Revisidn

Los indicadores de los procesos y conformidad del servicio se cumplieron
satisfactoriamente.

Dentro de las recomendaciones para la mejora se levantdé una acciéon que
considera la propuesta hecha en este trabajo para el indicador de “Eficacia de
la capacitacion del personal del CDD”, en la que se consideraron otros
parametros para complementar dicho indicador. Del mismo modo se levant6
otra accién para realizar un analisis completo de los indicadores del proceso
de Gestion de Recursos.

142 Revisidn

Los indicadores correspondientes al desempefio de los procesos vy
conformidad del servicio se cumplieron de forma satisfactoria.

Los indicadores de Eficacia del SGC se observaron por encima de las metas
establecidas.

Se sugiere hacer una revision general de los procesos para asegurar que los
indicadores establecidos sean los adecuados para el éptimo funcionamiento
del SGC del CDD.

Para el calculo del indicador de Capacitacion de profesores se consideraran
los “asistentes” a los cursos, y se hara la descripcién del proceso, asi como en
las memorias de célculo de las tres areas de formacion en el CDD.

152 Revisidn

Los indicadores que se refieren al desempefio de los procesos y conformidad
con el servicio se encuentran dentro de los limites permitidos.

En relacion a los objetivos de Calidad algunos indicadores no se cumplieron
sin embargo se logré la meta establecida, se generaron dos mejoras para la
eficacia del SGC en el que se deben generar al menos dos mejoras en el
periodo de evaluacion, y asegurar un numero minimo de 260 profesores
acreditados en el periodo de evaluacion.

Con respecto al indicador de Suministro de recursos para el manejo de los
SIVALE se realiz6 una modificacion en el cociente de dicho indicador.
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Se acord¢ revisar los indicadores de eficacia que sean mas representativos.
Se observo la necesidad de generar un indicador que proporcione informacion
con mayor exactitud sobre la papeleria interna, implementando un inventario
ABC.

162 Revisidn

Los indicadores de desempefio de los procesos y conformidad con el servicio
se cumplieron de manera satisfactoria en su mayoria, se menciona que para
mejorar la eficiencia del SGC y los procesos se replanteard el indicador de
suministro de recursos (internos); por otro lado se genero el indicador NUmero
de participantes acreditados y el acuerdo sobre el planteamiento de un
indicador que muestre si se capacité el personal sobre calidad y hacer un
andlisis del indicador Programa de cursos de capacitacion personal. También
se acuerda la homologacion de la tabla de indicadores de los procesos para
evitar confusiones.

172 Revision

El periodo de evaluacion concluye con una eficacia del 94%, superando la
meta del 80%; sin embargo como parte de los acuerdos generados se deben
tomar acciones para aumentar el nimero de participantes asistentes asi como
las constancias emitidas.

De acuerdo con los resultados obtenidos de las Revisiones por la Direccion y
especificamente el acuerdo derivado de la decimoprimera Revision que hace referencia al
andlisis estadistico de indicadores que dan lugar a la evaluacién del SGC; este se llevara
a cabo para determinar cuales necesitan adecuaciones en sus metas, en la forma de
calcularse o incluso generar nuevos indicadores, ya que como se describe en la tabla 3 en
la mayoria de veces se han superado las metas establecidas, y se ha detectado que
algunos parametros no se han tomado en cuenta para llevar a cabo la evaluacion de los

procesos.

17




Capitulo Il

CAPITULO 2. MARCO DE REFERENCIA TEORICO: SISTEMAS DE GESTION DE LA CALIDAD

En este capitulo se hace referencia a la metodologia que se utilizar4 para realizar el
andlisis de los indicadores del SGC del CDD, iniciando con los conceptos de Calidad y
Sistema de Gestion de la Calidad, el proceso para la Certificacion bajo la norma ISO
9001:2008; posteriormente la importancia y ventajas del desarrollo de un Sistema de
Indicadores para un SGC; asi como el proceso de implementacion y su seguimiento.

2.1. ;Qué es calidad?

Visién histérica de la calidad

La inquietud que ha sentido el hombre por la calidad se remonta claramente a través del
tiempo, y si bien se puede decir que la perspectiva de la Calidad no ha aparecido en un
momento histérico preciso, la calidad y su necesidad, concepto que ha ido evolucionando
hasta nuestros dias han estado presentes siempre, si bien la forma de gestionarla y la
importancia que se le ha concedido no ha sido siempre la misma. Asi se puede resumir
que las etapas fundamentales en el movimiento de la calidad son:

e Inspeccion

e Control estadistico de la calidad
e Aseguramiento de la calidad

e Gestion de la calidad®

Definiciones de calidad segun varios autores

El concepto formal de calidad cambia de acuerdo con el autor ya que es una apreciacion
subjetiva de cada uno de ellos, los mas conocidos lo definen como se menciona a
continuacion:

e Segun Walter Shewhart, hay dos aspectos comunes de la Calidad, uno de estos
tiene que ver con la consideracion de que la calidad de una cosa como una
realidad objetiva, es decir, independiente de la existencia del hombre. El otro tiene
que ver con lo que pensamos, sentimos, 0 percibimos como resultado de la
realidad objetiva. En otras palabras, hay un lado subjetivo de la calidad; este
concepto subjetivo de Calidad esta estrechamente relacionado con la utilidad o el
valor de alguna propiedad fisica y objetiva que pueda tener algo por si solo.

e Para Joseph M. Juran la calidad es adecuacién al uso, diferenciandose varios
aspectos del producto que el usuario puede reconocer para comprobar si
realmente le son de utilidad.

? José Ruiz-Canela Lopez, “La gestion por Calidad Total en la empresa moderna”, Alfaomega grupo editor
S.A. de C.V., México 2004, pag. 2
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J. M. Juran clasifica los aspectos o caracteristicas del producto en diferentes
especies:
a) Contractuales: prevision de garantias, servicio de mantenimiento, etc.
b) Eticas: amabilidad del personal en su trato con el cliente, honradez en
los trabajos realizados, en la informacion dada por el producto, etc.
c) Psicolégicas: belleza, olor, sabor, originalidad, etc.
d) Tecnolbgicas: dureza, flexibilidad, etc.
e) Temporales: rapidez de servicio, fiabilidad, durabilidad, mantenibilidad,
disponibilidad, etc.

Philip B. Crosby daba la siguiente definicion: la calidad es la conformidad con los
requerimientos claramente establecidos, es decir, recoger las especificaciones
iniciales del cliente, y transformarlas en un formato técnico, considerando que sélo
es posible garantizar las conformidades pactadas con la adecuada prevencion de
fallos:
a) Conformidad del disefio a los requisitos del cliente.
b) Conformidad del producto fabricado y entregado posteriormente, con
relacion al disefio y especificaciones iniciales.
c) Conformidad del servicio prestado, con relacion al pactado inicialmente
con el cliente.

Algunas definiciones breves del concepto de calidad son:

Deming: la calidad se refiere a “un grado predecible de uniformidad y fiabilidad a
bajo costo, adecuado a las necesidades del mercado”.

Juran: la Calidad como “adecuacion al uso, satisfaciendo las necesidades del
cliente”.

Crosby: el concepto de Calidad gira en torno a la “conformidad con las
especificaciones”.

Feigenbaum: la Calidad refiere a la “satisfaccién de las necesidades del cliente”.
Taguchi: La Calidad esta relacionada con la “pérdida econémica que un producto

impone a la sociedad desde el momento de su expedicion”.*

Las normas que consolidan la definicion de calidad en el ambito internacional son las
denominadas 1SO 9000, y que se asumen en México con el nombre de NMX-CC-9000-
IMNC-2008, Sistemas de gestion de la calidad - Fundamentos y vocabulario, que dice:

La Calidad es el grado en el que un conjunto de caracteristicas inherentes
cumplen con los requisitos.’

* José Ruiz-Canela Lépez, “La gestidn por Calidad Total en la empresa moderna”, Alfaomega grupo editor
S.A. de C.V., México 2004, pag. 17
> 1SO 9000:2008/NMX-CC-9000-IMNC-2008 “Sistema de Gestidn de la Calidad-Fundamentos y Vocabulario”
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2.2. Sistema de gestion de la Calidad

La implementacion de un sistema de gestién de Calidad requiere de una actitud proactiva
de autoanalisis y de proposicion de objetivos permanentemente, asi como la implicacion
de todos los miembros de la organizacién, y muy especialmente de la alta direccién, que
es la que debe liderar la gestién de calidad.®

ISO define un sistema de la calidad como: la estructura organizativa, procedimientos,
procesos y recursos necesarios para la implementacion de la calidad, y estd compuesto
por todas las acciones que se realicen en materia de calidad; contando ademas, con un
apoyo documental que va reflejando las ampliaciones del sistema, para poder alcanzar los
objetivos de la calidad.

Sistema de gestion de Calidad: “Sistema de gestion para dirigir y controlar una
organizacion con respecto a la calidad.”

La gestion de calidad tiene en cuenta todos los aspectos econémicos y es responsable de
todos los niveles directivos y su implantaciéon involucra a todos los miembros de la
organizacion, su implementacion se realiza mediante:

¢ La planificacion de la calidad.

“Parte de la gestion de la calidad enfocada al establecimiento de los
objetivos de la calidad y a la especificacion de los procesos operativos
necesarios y de los recursos relacionados para cumplir los objetivos de la
calidad”’

e El control de la calidad.
Consiste en aplicar una serie de técnicas y realizar determinadas
actividades, encaminadas a ejecutar el seguimiento de un proceso o
servicio, y a eliminar las causas de un funcionamiento erréneo o
inadecuado.

e El aseguramiento de la calidad.
Se definen como el conjunto de acciones planificadas e implantadas
sisteméticamente dentro de un sistema de calidad para proporcionar

confianza interna y externa

e La mejora de la calidad.

® Marta Sanguesa Sanchez, Ricardo Mateo Duefias, Laura llzarbe Izquierdo, “Teoria y Practica de la calidad”,
Thomson International Editores, Espafia 2006, pag. 23.
71SO 9000:2005/NMX-CC-9000-IMNC-2008 “Sistema de Gestién de la Calidad-Fundamentos y Vocabulario”
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“Parte de la gestion de calidad orientada a aumentar la capacidad de
cumplir con los requisitos de la calidad”®

Los requisitos mencionados pueden estar relacionados con cualquier aspecto como la
eficiencia o eficacia.

Objetivos de un Sistema de Gestidon de la Calidad

Un objetivo es algo ambicionado o pretendido, relacionado con la calidad, estos
generalmente se basan en la politica de calidad de la organizacion, un logro que se
espera a través de la planificacion y al que son dirigidos todos los esfuerzos.

El concepto de objetivo es de aplicacion muy amplia y su uso se extiende igualmente al
campo de calidad. De acuerdo a este concepto los directivos establecen objetivos
medibles y coherentes con la politica de calidad. El concepto es efectivo si los objetivos
estan bien definidos y son comunicados de tal manera que el personal de la organizacion
puede contribuir a su logro.

Se considera que un objetivo debe ser:

e Medible, es decir se puede conocer el grado de consecucion

e Optimo

e Mantenible.
e Legitimo

¢ Inteligible

e Alcanzable®
Un objetivo:

Necesita demostrar que es capaz de proporcionar regularmente productos o servicios que
satisfagan los requisitos legales, del cliente y reglamentarios aplicables.

Aspira a aumentar la satisfaccion del cliente a traves de:

a) Un sistema eficaz

b) Procesos de mejora continua del SGCy

c) El aseguramiento de la conformidad de los requisitos del cliente y juridicos
aplicables *°

2.3. Principios de la Gestion de Calidad
Estos principios pueden ser utilizados por la alta direccion como un marco para guiar a
sus organizaciones hacia un mejor desempefio. **

8150 9000:2005/NMX-CC-9000-IMNC-2008 “Sistema de Gestién de la Calidad-Fundamentos y Vocabulario”
°1SO/TR 10013:2001, COPANT/ISO 10013-2002 NMX-CC-10013-IMNC-2002 “Directrices para la
documentacion de sistemas de gestion de la calidad”

19150 9001:2008 COPANT/ISO 9001:2008, NMX-CC-9001-IMNC: 2008 Instituto Mexicano de Normalizacion y
Certificacion A.C, 2010. “Desarrollo e implementacion de un Sistema de Gestion de la Calidad”
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Principio 1: Enfoque en el cliente

Principio 2: Liderazgo

Principio 3: Participacion de las personas
Principio 4: Enfoque basado en procesos
Principio 5: Enfoque de sistema para la gestion
Principio 6: Mejora continua

Principio 7: Enfoque basado en hechos para la toma de decisiones
Principio 8: Relaciones mutuamente beneficiosas con proveedores

Enfoque de Sistemas

Representa la interaccién y los vinculos entre los procesos que forman parte del sistema
de gestion de la calidad considerandolos como un todo, no en la suma de sus partes, y
gue se identifican de acuerdo al alcance del sistema, tomando en consideracion la
satisfaccion del cliente, los propdsitos y los objetivos de la organizacién incluyendo los
relacionados con la mejora continua. Los procesos se clasifican en cuatro grupos basicos.

1. Responsabilidad de la direccion.
Aguellos procesos que estan vinculados al ambito de la responsabilidad de
la direccion.

2. Gestion de los recursos.
Son aquellos procesos que permiten llevan a cabo la produccién y/o la
presentacion del servicio.

3. Realizacién de producto.
Son aquellos procesos que permiten llevar a cabo la produccion y/o la
prestacion del servicio.

4. Medicion, andlisis y mejora.
Aquellos procesos que permiten hacer el seguimiento de los procesos,
medirlos, analizarlos y establecer acciones de mejora.

Enfoque de procesos

El modelo de un sistema de gestion de la calidad basado en procesos, permite aumentar
la satisfaccion del cliente, mediante la determinacién y gestion de sus actividades. Una
actividad que utiliza recursos, y que se gestiona con el fin de permitir que los elementos
de entrada se transformen en resultados, se le pude considerar como un proceso.

Yhttp://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management and leadership standards/quality management/gm
p.htm Jueves 04 de Agosto de 2011, 23:32.

22


http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-1.htm&usg=ALkJrhgAjnBtttje4CeyDWjjkgUxLizawQ
http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-2.htm&usg=ALkJrhixtevBPPEgxYlr93QiwxLh_efZfA
http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-3.htm&usg=ALkJrhgHAEZzuzl1GqRTsGD9G5rVTDMO_g
http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-4.htm&usg=ALkJrhjZ3oEDML8jgJAmP7jPHJgohy3krg
http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-6.htm&usg=ALkJrhjiNeBHZhTuP1S4QvmnjtXntwqIjw
http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-7.htm&usg=ALkJrhgLLBdzu3u4vdJ_PE0iioHLnNy3lw
http://translate.googleusercontent.com/translate_c?hl=es&rurl=translate.google.com.mx&sl=en&tl=es&twu=1&u=http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp/qmp-8.htm&usg=ALkJrhiAiyrFKCyQf3WyuzQOwMRpmbWZlg
http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp.htm
http://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management_and_leadership_standards/quality_management/qmp.htm

Capitulo Il

El modelo de proceso destaca que se aplique el enfoque de sistemas para la gestion
dentro de la organizacion, que identifique y controle las interacciones de los procesos y
gue se realice la gestion de los procesos, para alcanzar la eficacia y la eficiencia de la
organizacion.

El ciclo P-H-V-A

Una de las principales herramientas para la mejora continua es el Ciclo Deming o también
nombrado ciclo PHVA (planear, hacer, verificar y actuar). En realidad el ciclo fue
desarrollado por Walter Shewhart, el cual dio origen al concepto. Sin embargo los
japoneses fueron los encargados de darlo a conocer al mundo, hombrandolo asi en honor
al Dr. William Edwards Deming.*?

El ciclo “Planificar-Hacer-Verificar-Actuar” es un ciclo dinamico que pude desarrollarse
dentro de cada proceso de la organizacién, y en el sistema de procesos como un todo.
Esta intimamente asociado con la planificacion, implementacion, control y mejora
continua, tanto en la realizacion del producto como en los otros procesos del sistema de
gestion de calidad.*®

4. Actuar 1. Planificar
¢Como mejorar éQué hacer?
la proxima vez? ¢Cémo hacerlo?

Satisfaccion
del cliente

3.Verificar
2. Hacer
¢Las cosas
. Hacer lo
asaron segun e
P & planificado

se planificaron?

Figura 2. “Ciclo P-H-V-A”, Desarrollo e implementacion de un Sistema de Gestion de la Calidad en
Norma 1SO 9001:2008 COPANT/ISO 9001:2008, NMX-CC-9001-IMNC:2008, Instituto Mexicano de
Normalizacion y Certificacion A.C.

2 http://www.herramientasparapymes.com/herramienta-para-la-mejora-continua-ciclo-deming, 25 de
octubre de 2013.

 Desarrollo e implementacion de un Sistema de Gestion de la Calidad en NORMA 1SO 9001:2008
COPANT/ISO 9001:2008, NMX-CC-9001-IMNC:2008, Instituto Mexicano de Normalizacién y Certificacidn
A.C, 2010.pag 32-33
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¢ Planificar: Establecer los objetivos de los procesos necesarios para entregar los
resultados en concordancia con los requisitos del cliente y las politicas de la
organizacion.

e Hacer: Implementacién los procesos

o Verificar: seguimiento y medicion de los procesos y el producto respecto a la
politica, objetivos y requisitos, informar los resultados.

e Acciones para mejorar continuamente el desempefio del proceso.
Qué beneficios tiene implementar un SGC

e Clientes y usuarios tienen la certeza de que se les cumplen sus requisitos y el
producto o servicio se encuentra disponible cuando se le necesita (ofrecer un
servicio de calidad, confiable y eficaz).

e Aumentar la satisfaccion y fidelidad de los clientes.

e Generar la recomendacion de la organizacion, productos y/o servicios

¢ El personal mejora sus condiciones e incrementa las satisfaccion de lo que hace.

o Aseguramiento de la salud, seguridad, estabilidad del empleo.

e Los proveedores y socios gozan de estabilidad, crecimiento, entendimiento mutuo
y comparten sus metas.

¢ Mejora continua.

e La sociedad tiene confianza de la aplicacion de los requisitos legales.

¢ Incrementar sus ingresos y participacion en el mercado.

e Contar con una ventaja competitiva para beneficio de sus clientes, proveedores y
partes interesadas a nivel nacional e internacional.

e Optimizacion de recursos.

e Posibilitar la exportacion de sus productos y/o servicios.

2.4. Proceso de certificacion de un SGC

La certificacién de un SGC hoy en dia es una excelente ventaja competitiva que le permite
garantizar a los clientes, proveedores y partes interesadas que ofrece servicios y/o
productos de calidad y confiables.

El objetivo principal es mejorar la satisfaccion de los clientes a través de la ejecucion
eficaz y eficiente del sistema, incluyendo procesos de mejora continua, que cumple con la
normatividad y legislacion correspondiente.

Las normas Directrices para los planes de calidad y directrices para la documentaciéon de
Sistemas de Gestion de la Calidad ISO/TR 10013:2001 COPANT/ISO 10013-2002 NMX-
CC-10013-IMNC-2002, exigen que todo Sistema de Gestion de la Calidad sea plasmado
documental y formalmente, materializdndolo en una estructura documental en la que se
especifiquen las responsabilidades relacionadas con cada tarea de la organizacion, los
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recursos humanos y materiales que se debe emplear, y la forma de ejecutar dichas
tareas. Para ello la organizacién contard con documentos y registros.

La Figura 3 resume el proceso de certificacion de un SGC.

4

Solicitud el servicio
de certificacion

\ 4

Solicitud y
cuestionario de
certificacion

Registro y Andlisis
de la solicitud

v

IMNC presenta
cotizacién de
servicio

v

Se firma el contrato

v

Revision de
documentacién

v

Auditoria Etapa 1y
2 para certificacion

Decision del
comité

No
\ 4

Auditoria de
seguimiento

) 4

Entrega del
certificado

) 4

Auditoria de
vigilancia

Decision del
comité

Si
\ 4

Mantenimiento del
certificado

Figura 3. “Proceso de Certificacién de un SGC”, Guia de Certificacion de sistemas de Gestion

IMNC
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2.5. Las normas ISO

La Organizacion Internacional de Estandarizacion (ISO), es un organismo internacional
normalizador que tiene su sede en Ginebra Suiza, y trabaja mediante comités, subcomités
y grupos de trabajo. Actualmente esta integrado por mas de 140 paises y tiene mas de
doscientos comités trabajando en diversos temas, el ISO TC / 176 es el comité encargado
de elaborar las normas de sistemas de calidad de la serie 9000.

La familia de normas ISO 9000

La familia 1ISO 9000 de normas representa un consenso internacional sobre buenas
practicas de gestion de calidad. Se compone de estandares y guias relacionados con
sistemas de gestiéon de calidad y de las normas de apoyo.

Aparecio por primera vez en 1987 teniendo como base una norma britanica (BS), y su
uso se extendi6 principalmente a partir de su versién de 1994, actualmente tiene las
siguientes versiones: 1ISO 9000:2005, ISO 9001:2008, 1SO 9004:2009.

La norma ISO 9000 aungque es una norma internacional una vez que se adopta a nivel
nacional se registra como una NMX y como se indica en el Articulo 51-A.- de la Ley
Federal sobre Metrologia y Normalizacién: “las normas mexicanas (NMX) son de
aplicacion voluntaria. En México, actualmente, a la familia ISO 9000 se le registra a
nivel internacional como SO 9001:2008, a nivel regional como COPANT/ISO 9001-
2008, y a nivel nacional como NMX-CC-9001-IMNC-2008. La familia ISO 9000 esta
constituida por las normas de la Figura 4*.

 Desarrollo e implementacion de un Sistema de Gestidn de la Calidad en NORMA 1SO 9001:2008
COPANT/ISO 9001:2008, NMX-CC-9001-IMNC:2008, INSTITUTO MEXICANO DE NORMALIZACION Y
CERTIFICACION A.C, 2010.Pag 16

26



Capitulo Il

‘ I1SO 19011:2011

Orientacion sobre
Auditorias internas y
externas de los
Sistemas de Gestién
de Calidad

ISO 9004:2009 Cémo
hacer un Sistema de
Gestiéon de la Calidad
eficiente y eficaz

ISO 9001:2008

Requisitos de un
Sistema de Gestion
Conceptos y leguaje

basicos

Figura 4. “Familias de Normas ISO 9000”, Desarrollo e implementacion de un Sistema de Gestion
de la Calidad en Norma ISO 9001:2008, INMC

La Norma I1SO 9001:2008

La norma I1SO 9001:2008 establece los requisitos que el sistema de calidad debe
cumplir, pero no dicta la forma en que deben cumplirse en cualquier organizacién en
particular ya que esta puede ser grande o pequefia y de cualquier giro. Esto deja un
amplio margen y flexibilidad para su aplicacién en diferentes sectores de actividad y
cultura empresarial, asi como en las diversas culturas nacionales.*

Es la dnica norma de la familia contra la cual las organizaciones pueden ser
certificadas - Aunque la certificacion no es un requisito obligatorio de la norma.

La norma se basa en una serie de principios de gestion de calidad, incluyendo un
fuerte enfoque en el cliente, la motivacién y la implicacién de la alta direccion, el
enfoque basado en procesos y la mejora continua

El modelo de calidad que reflejan las normas ISO 9000 se centra en la existencia de
procedimientos para el control de los procesos de la cadena de valor del producto y en
procedimientos de gestién que apoyan estos procesos y promueven la mejora.

Phttp://www.iso.org/iso/iso_catalogue/management and leadership standards/quality management/iso
9000 essentials.htm 4 agosto de 2011
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Requisitos de los Servicio pos Satisfaccion del
clientes venta cliente

Diserio del

producto Compras

Inspeccion y Procesos de
ensayos Produccion

Figura 5. “Cadena de valor del producto de las normas ISO 9000, elaboracién propia con
informacion de la pagina web iso.org

Las normas requieren que se documenten los procesos que forman parte de la cadena de
valor del producto o servicio, puesto que el centro de un sistema de calidad basado en las
normas 1SO 9000 es la documentacion escrita. El disponer de documentacion sobre los
procesos permitird avanzar mas rapido hacia la calidad total, puesto que esto permite
conocer como funciona el proceso.

Las auditorias internas de calidad son tema central de las normas ISO, y se trata de un
método para comprobar que los procedimientos documentados son los que realmente se
aplican, es decir, el objetivo de la auditoria de calidad es proporcionar informacion objetiva
para mejorar la toma de decisiones.

e Justificar y escribir lo que se hace

¢ Hacer lo que se escribe

e Analizar los resultados mediante una auditoria

e Revisar lo que se hara mediante acciones correctivas y preventivas

2.6. Indicadores

El propésito que se persigue al implementar un sistema de indicadores es dotar al
proceso con la capacidad de clarificar y comunicar los objetivos y estrategias, motivar y
centrar los esfuerzos de la organizacion, controlar el grado de cumplimiento con los
objetivos y contrastar las hipétesis asumidas al elaborar los planes estratégicos.™®

Una organizacion se plantea la necesidad de definir indicadores dando respuesta a las
siguientes preguntas:

16 José Antonio Heredia Alvaro, “Sistema de indicadores para la mejora y el control integrado de la calidad
de los procesos”, Editorial Castell6 de la Palma: Publicaciones de la Universiat Jaume I, D.L 2001. Pag. 55.
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e (;Qué debemos medir?

e :Do6nde es conveniente medir?

e ¢En qué momento o con qué frecuencia?

e ¢ Quién debe medir?

e ;Como se debe medir?

e ¢ CoOmo se van a difundir los resultados?

e ;Quiény con qué frecuencia se va a revisar y/o auditar el sistema de obtencién de
datos?

Al establecer indicadores no debe perderse de vista lo siguiente:

¢ Los indicadores deben ser coherentes con los objetivos.

e Establecer la periodicidad de su medicion.

e Guardar por lo menos los datos de los Ultimos afios para poder evidenciar las
tendencias.

e Establecer un grupo de indicadores estratégicos y garantizar que sean coherentes
con los indicadores de procesos.

“Lo que no se mide no se puede controlar y o que no se puede controlar no se puede
mejorar”

2.6.1. Qué esunindicador

Los indicadores de calidad son parametros que informan cual es la situacion interna y cual
es la tendencia que siguen nuestros procesos.’

Un buen sistema de indicadores debe traducir la misién y las estrategias de las empresas
en medias que ayuden a:

e Clarificar y comunicar los objetivos estratégicos a toda la organizacion.

e Motivar y centrar el esfuerzo en su realizacion.

e Controlar el grado de cumplimiento de tales objetivos.

e Contrastar las hipétesis sumidas al elaborar los planes estratégicos.®
Componente de la gestion de calidad para valorar el impacto del método de gestion.

De acuerdo con la Norma ISO 9001:2008 un indicador es una unidad de medida o
parametro de control que aporta datos o conjunto de datos que ayudan a medir

7 Alfonso Carretero Montero, Pedro Ingemo, José Antonio Sanchez-Infantes, Pilar Sdnchez-Infantes, José
Angel Sanchez, “Calidad” Editorial Editex, S.A. Espafia 2003, pag. 272

'® José Antonio Heredia Alvaro, “Sistema de indicadores para la mejora y el control integrado de la calidad
de los procesos”, Editorial Castellé de la Palma: Publicaciones de la Universiat Jaume |, D.L 2001. Pag. 58
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objetivamente y dan informacién acerca del comportamiento de un producto,
proceso o proyecto, programa o sistema.

2.6.2. Clasificacion de indicadoresy ciclo de vida

Indicadores de cumplimiento o resultados: cumplimiento con el grado de consecucion de
tareas o trabajos.

Indicadores de evaluacién: relacionados con los criterios o los métodos que nos ayudan a
identificar nuestras fortalezas, debilidades y oportunidades de mejora.

Indicadores de eficiencia: relacionados con los recursos invertidos en consecucion de
tareas o trabajos.

Indicadores de eficacia: relacionados a la capacidad o acierto en la consecucion de tareas
o trabajos.

Indicadores de gestion: relacionados con los elementos que nos permiten administrar
realmente un proceso.

El Manufacturing Strategy Group de la Universidad de Cambridge, desarrollé un formato
de guia que contiene los campos o atributos que caracterizan a un indicador. *°

Los atributos considerados en este formato son los siguientes:

e Nombre: Deberéa ser auto explicativo.

e Tipo: Atendiendo a la clasificacion propuesta.

e Propoésito: Propdsito enfocado a cierta area de oportunidad.

e Obijetivo: Todo indicador debera estar relacionado con un obijetivo.
¢ Meta: Especifica el nivel numérico a alcanzar y el plazo de tiempo.

e Foérmula: Los indicadores afectan el comportamiento de la gente, una
formula bien definida debera de inducir a buenas practicas.

e Frecuencia: La frecuencia con que se va a calcular e indicador.

e ¢ Quién lo calcula?: Identificar a la persona responsable de recoger los
datos e informar del resultado.

e Fuente de los datos: especifica donde y como se recogen los datos.

' José Antonio Heredia Alvaro, “Sistema de indicadores para la mejora y el control integrado de la calidad
de los procesos”, Editorial Castelld de la Palma: Publicaciones de la Universiat Jaume |, D.L 2001. Pag. 61
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e (;Quién actia?: Cuando el indicador muestra sefales de alerta o se
desvia de la meta prevista, debera de haber alguien responsable y
tomar las acciones correctivas y/o preventivas oportunas.

e ¢Qué hacer?: Si el indicador no sirve para desencadenar actuaciones
no tiene sentido mantenerlo.

El ciclo de vida de los indicadores inicia cuando se establece la mision y la visién de las
organizaciones, las cuales deberian determinar peridédicamente cual es su posicién dentro
del contexto del negocio con relacion al mercado y dependiendo del alcance de la

organizacion.

Necesidades de

la Organizacion
Marco Conceptual

Relaciéon entre Objetivos,
indicadores y cuadros de mando

Implementacién

Disefio de Indicadores y cuadros de
g Indicadores mando estructurados
c
=
5
O Definicion del funcionamiento y
g formalizacidn
) .
s Indicadores y cuadros de mando

implementados

h 4

— Explotacion

Primera puesta en

practica

Seguimiento

Figura 6. “Ciclo de vida de un indicador”, apuntes curso Desarrollo de un sistema de indicadores
para un sistema de gestion de la calidad 1SO 9001:2008, MNX-CC-9001-IMNC-2008. Instituto
mexicano de normalizacion y certificacion A.C.

2.6.3. Metodologia para la implementacion de sistema de indicadores

Planeacion estratégica

Debera ser una herramienta permanente de la alta direccion, para sefalar el rumbo de
gue debe tomar la organizacién para alcanzar y mantener la ventaja competitiva sobre sus

competidores.
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Se inicia con la determinacion de sus clientes objetivo, sus necesidades y expectativas,
asi como el establecimiento de la misién, vision y politicas diversas.

Se realiza un analisis FODA que incluye la identificacion de los Factores Criticos de Exito
gue, en conjunto con la correspondiente formulacién de estrategias, posteriormente se
definen los planes de accion pertinentes para conocer el como se van a lograr los
objetivos, los cuales deberan:

o Ser medibles, es decir, deben ser cuantificables para conocer su cumplimiento.
e Representar un reto para la organizacion.
e Ser alcanzables.
¢ Involucrar al personal y estar coordinadas para su cumplimiento.
Por otra parte los indicadores también deberan contar con ciertos requisitos como:
e Deben representar una actitud importante para el proceso.

e Deben representar una accién directa sobre el concepto valorado con el fin de
representar el esfuerzo del personal en su consecucion.

o Debe ser, de preferencia, cuantitativos, para tener un marco de referencia objetivo
de su cumplimiento.

¢ Deben ser econbmicamente rentables.
e Deben ser comparables en el tiempo para poder verificar su evolucion.

Las organizaciones deberan reconocer que tienen la necesidad de evaluar a su
organizacion en diferentes dimensiones y con propésitos diferentes.”

Se deberd de evaluar el cumplimiento del pasado de la organizacién, para que sea
posible evaluar el desempefio futuro, considerando las tendencias, asi como también se
debera de evaluar la motivacién y ambiente laboral que se proporciona al empleado y
verificar el cumplimiento de sus expectativas al ingresar a la organizacién, la forma de
evaluar el desempefio de la organizacion debera ser desde los niveles inferiores hasta los
niveles superiores y de los niveles superiores a los inferiores, por Ultimo, es necesario
comparar el desempefio de la organizacion contra sus competidores.

Formacion del personal involucrado

Las organizaciones tienen la responsabilidad de proporcionar la formacion necesaria al
personal que tiene relacion con la conformidad de los requisitos del producto, para que la

%% pesarrollo de un sistema de indicadores para un sistema de gestion de la calidad ISO 9001:2008, MNX-CC-
9001-IMNC-2008. Instituto mexicano de normalizacién y certificacidon A.C. pag.10
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explotacién del sistema de indicadores pueda ser usado y mejorado, algunos aspectos
esenciales son:

e Sensibilizar sobre los objetivos que persigue el sistema de indicadores.
e Considerar aspectos del disefio, explotacion y mejora de indicadores.

o Explicar que el resultado debe representar el esfuerzo del personal involucrado,
con la finalidad de incrementar la motivacion.

¢ Informar al personal sobre resultados, tendencias y evolucién del sistema.

Disefio de indicadores

Identificados los procesos que aportan valor al cliente, el disefio de indicadores consiste
en la determinacion del indicador adecuado al proceso que se trate y que debera de estar
en funcién de su razén de ser, asignandole un nombre y estableciendo su correcta
férmula de célculo, su especificacion y determinado las fuentes de informacion de forma
clara, como se va a representar quienes son los responsables de recopilaciéon de
informacién, calculo, retencién, comunicacién, asi como de la periodicidad de medicién.

Forma de calculo y definicion de responsabilidades

La forma de calculo es el sistema que se emplea para analizar la informacién y llegar al
resultado. El indicador debe ser especificado para evitar malas interpretaciones por lo que
se deberan evitar términos ambiguos.

La forma de representaciéon de los indicadores serd la que a la institucibn mejor le
convenga para su comunicacion.

Para la definicién de responsabilidades es conveniente tomar en cuenta los siguientes
aspectos.?

e Seleccionar a los responsables del levantamiento de la informacion entre las
personas implicadas en los procesos medidos.

e Seleccionar a los responsables del analisis y a la explotacién de los indicadores o
cuadros de mando.

e Seleccionar a los responsables de la preservacién, custodia, retencién, proteccion
y disposicion final de los registros correspondientes.

Forma de representacion

La forma de representacion de los indicadores puede ser de la forma en que mejor se
acomode la organizacioén o los responsables de su reporte.

*! Desarrollo de un sistema de indicadores para un sistema de gestion de la calidad ISO 9001:2008, MNX-CC-
9001-IMNC-2008. Instituto mexicano de normalizacidn y certificacion A.C. pag.15
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Los reportes pueden estar bajo la forma de graficas de lineas con valores parciales que
es la forma mas comunmente utilizada en las organizaciones o con valores acumulados.

Algunos ejemplos de representar un indicador:

e Diagramas, histogramas, radiales
e Colores
e Simbolos, dibujos

Definicion de umbrales y objetivos

El establecimiento de los objetivos a conseguir deberd tomar en consideracion los
umbrales para ciertos indicadores para saber en qué momento estamos ante un
incumplimiento, un cuasi cumplimiento, o si se estd cumpliendo cabalmente el objetivo.

Validacion de los indicadores

Los indicadores deberan ser costeables contra su utilidad y es importante considerar que
sean idoneos o eventualmente modificados o sustituidos.

Periddicamente deberan hacerse preguntas sobre su utilidad y conveniencia.
e ¢ Es util el indicador?
e ¢ Sirve para tomar decisiones?
e ¢ Es compatible con el resto de los indicadores?
o ¢ Compensa la utilidad que genera el costo?
e (Es clara su representacion?

Mediante la actualizacion periédica de los niveles de los indicadores, el equipo de
direccién puede ir comprobando si la empresa va alcanzando los objetivos desde las
diversas perspectivas recogidas en el Sistema de Indicadores y corregir desviaciones
cuando aparezcan.

2.6.4. Cuadros de mando

Un Sistema de Informacion a la Direccion, o Cuadro de Mando, es un documento donde
se recogen los indicadores mas relevantes para realizar el control de la gestion al nivel
gue se desee, bien sea de una unidad administrativa o toda la Organizacion.

Los Cuadros de Mando son muy utiles para controlar procesos regulares con un flujo
de informacién continuo. Permiten agrupar la informacién mas relevante (esto es, Uutil
para tomar decisiones) necesaria para tener un conocimiento permanente de la situacion
de la gestién y su evolucion en el tiempo.

34



Capitulo Il

Los Cuadros de Mando son informes para el Control de la Gestidon cuyo contenido esta
orientado, normalmente, a la Direccion (al nivel de mando correspondiente) y responde a
un andlisis de las necesidades de informacion de la misma para identificar las
desviaciones transcendentales en las distintas lineas de actuacion de la Organizacion y
sus causas, que permita realizar las acciones de correccidbn que sean necesarias para
alcanzar los objetivos previstos.

Los objetivos que pueden alcanzarse, son:

o Disponer eficientemente de la informacion indispensable y significativa, de modo
sintético, conectada con los objetivos.

o Facilitar la planificacion y el control de resultados.

e Proveer un sistema que permita la lectura y andlisis de la informaciéon de modo
rapido y preciso que optimice la toma de decisiones.

e Flexibilidad de la herramienta, que haga posible la inclusibn de nuevos
indicadores, modificacion de los ya presentes, asi como el establecimiento de objetivos vy,
en su caso, correccion de los ya introducidos.?

Su finalidad es representar los resultados, en funcién de las diferentes aéreas de éxito, en

gue se desplegaron los objetivos de calidad y de mostrar los resultados en funcion de la
periodicidad establecida.

Los resultados deberan tomar en cuenta:
¢ Lafinalidad es la de evidenciar riesgos para la toma de decisiones.
¢ Informacion imprescindible, de una forma sencilla y resumida.

e Simplificar su representaciébn mediante la utilizacion de graficas, tablas, curvas,
cuadros de datos.

e Uniformidad en su elaboraciéon para facilitar las tareas de contrastar resultados
entre los distintos departamentos y areas.

Validacion del cuadro de mando

La validacion del cuadro de mando esta en funcién del grado de cumplimiento del proceso
evaluada contra sus objetivos.

e ¢;Aporta el cuadro de mando una vision global del area, actividad o proceso?

e ¢ Proporciona el cuadro de mando una visién del grado de cumplimiento de los
aspectos criticos del proceso?

*? http://www.aiteco.com/cuadromando.htm 07 octubre de 2011
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e /;Se visualizan claramente las desviaciones de los resultados obtenidos sobre las
previsiones?

e ¢ Facilita el cuadro de mando la toma de decisiones?

e ;Compensa la utilidad que se obtiene, con el costo del desarrollo del cuadro de
mando?

2.6.5. Seguimiento al sistema de indicadores

Los resultados de los indicadores y los cuadros de mando deberan mostrar la diferencia
entre resultados deseados y resultados reales.

Asi como las acciones de mejora pueden incluir también acciones correctivas y
preventivas.

Tener un sistema de indicadores no es suficiente, es necesario dar seguimiento a dicho
sistema a través de revisiones directivas y revision a los objetivos de calidad, de manera
que sea posible su alineamiento a nuevos objetivos.

e Asegurar la constante pertinencia del sistema de indicadores y de los cuadros de
mando.

e Se debe cuestionar la utilidad del sistema de indicadores y los cuadros de mando
contra su costo.

Una de las razones por las que los indicadores pueden no ser pertinentes es la falta de
motivacién de su cumplimiento por parte de los empleados, ya que no reflejan el espiritu
del proceso.

Cuando se detecta algun sintoma de incumplimiento de manera reiterada, desmotivacion
para su cumplimiento, es necesario investigar las causas ya que dejaron de ser Utiles, por
lo que hay que cuestionar su mantenimiento.

Son obsoletos cuando
¢ Han sido definidos nuevos objetivos, expectativas, o han evolucionado.
¢ Ha cambiado el responsable o el cliente.

o El aspecto representado por el indicador no permite medir la diferencia en los
objetivos o ya no es significativo.?®

% pesarrollo de un sistema de indicadores para un sistema de gestion de la calidad I1SO 9001:2008, MNX-CC-
9001-IMNC-2008. Instituto mexicano de normalizacidn y certificacion A.C. pag. 20
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2.6.6. Mejora del sistema
La mejora del sistema de indicadores dependera de los resultados de las evaluaciones
periodicas, si es que se deben modificar o suprimir los indicadores existentes, o crearse
nuevos indicadores.

La formalizacion de estos examenes permite disponer de un sistema de indicadores y
cuadros de mando actualizado y fomenta la mejora continua de la organizacién.

Las acciones de mejora del sistema de indicadores y cuadros de mando pueden llevarse
a cabo de la misma manera que otras acciones de mejora emprendidas en el sistema de
gestion de la organizacion.*

** Desarrollo de un sistema de indicadores para un sistema de gestion de la calidad ISO 9001:2008, MNX-CC-
9001-IMNC-2008. Instituto mexicano de normalizacidn y certificacidon A.C. pag. 20
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CAPITULO 3. ANALISIS Y PROPUESTAS DE MEJORA DE LOS INDICADORES DEL SISTEMA
DE GESTION DE LA CALIDAD DEL CENTRO DE DOCENCIA “ING. GILBERTO BORJA
NAVARRETE”

En el presente capitulo se lleva a cabo el desarrollo del andlisis del Sistema de
Indicadores del Sistema de Gestion de la Calidad del Centro de Docencia “Ing. Gilberto
Borja Navarrete”, mismo que tiene como objetivo determinar si los actuales indicadores
aportan la informacion necesaria para la evaluacion de los procesos y se dé seguimiento
a los resultados para el cumplimiento de los objetivos de calidad establecidos para el
presente sistema.

3.1. Proceso de Gestion de Recursos

El proceso de Gestion de Recursos es un proceso de apoyo Yy su objetivo es la gestion de
los recursos financieros, materiales y humanos asignados por parte de la Secretaria de
Apoyo a la Docencia y que se requieren para llevar a cabo una operacion eficaz de los
procesos del CDD y especificamente del programa de cursos de capacitacion al personal
docente establecido por periodo; el alcance de este proceso va desde la solicitud de
recursos hasta la obtencion de ellos.

3.1.1. Descripcion del proceso

Este proceso esta disefiado para la operacién eficaz del CDD con miras a mejorar la
satisfaccion de sus clientes/usuarios. En este proceso se ven involucradas las siguientes
areas Coordinacion General, Coordinaciones de Formacion y Desarrollo, Coordinacion de
Gestién y Vinculacion, y cada una de ellas tiene sus respectivas funciones dentro del
proceso.

A continuacion se mencionan de forma general las responsabilidades de cada una de las
areas involucradas en este proceso.

Coordinacién General se encarga de autorizar la contratacién de instructores, vales de
salida de almacén, solicitudes de compra y servicios, asi como facturas.

Coordinaciones de Formacion y Desarrollo contactan y proponen a los instructores,
solicitan los recursos materiales y financieros; ademas de la infraestructura necesaria
para la imparticion de cursos.

Coordinacién de Formacion y Desarrollo en Computo para la docencia, asegura la
disponibilidad y operacion adecuada de software y hardware.

Representante de la Direccion, asegurar el funcionamiento adecuado del Sistema de
Gestion de Calidad.

Coordinacién de Gestion y Vinculacion. Determinar el uso de la asignacion presupuestal
de parte de la Secretaria de Apoyo a la Docencia, proporcionar el servicio de cafeteria y
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papeleria, asi como revisar que las instalaciones y mobiliario del CDD funcionen
adecuadamente.

El proceso inicia con la notificacion del presupuesto por parte de la Secretaria de Apoyo a
la Docencia, y posteriormente la Coordinacion General se encarga de informar la
asignacion de recursos a las Coordinaciones de Formacion y Desarrollo, y a la
Coordinacién de Gestion y Vinculacion para ejercer dicho presupuesto, a través de los
procedimientos de adquisicion y contrataciones de la Fl.

En estos procedimientos participan el Departamento de Compras de la Fl, el
Departamento de Personal Académico y el Departamento de Personal Administrativo,
quienes se encargan de adquirir y otorgar los recursos solicitados por parte del CDD.

La coordinacion de Gestion y vinculacion recibe los recursos solicitados y posteriormente
realiza la distribucién de los mismos, a cada area segun lo solicitado.

En este proceso se incluye la canalizacion de los pagos por concepto de inscripcion a
cursos y servicios del CDD a la Secretaria Administrativa de la Fl, a través de su
Coordinacién de Gestion y Vinculacion.

3.1.2. Descripcion y Analisis de los Indicadores del Proceso de Gestion de
Recursos

El proceso de Gestion de Recursos cuenta con tres indicadores que forman parte del
indicador de eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad y se mencionan a continuacion:
Indicador de suministro de recursos, Indicador Eficacia de Mantenimiento y conservacién
de infraestructura y equipos, Eficacia de la capacitacion del personal del CDD.

El analisis presentado estda enfocado a la revision del cumplimiento de los obijetivos
establecidos para el SGC del CDD, asi como las metas establecidas para cada indicador
y la identificacion de los parametros que pueden complementar el calculo de dichos
indicadores para garantizar un adecuado control y seguimiento de los mismos.

Indicador suministro de recursos

Este indicador estd enfocado a atender las solicitudes de los requerimientos para la
imparticion de cursos y actividades en general del CDD. La meta establecida para este
indicador es que se atiendan por lo menos el 90% de las solicitudes ingresadas, esta
dividido en solicitudes internas y externas, y la forma en la que se calcula es la siguiente:

Solicitudes internas atendidas
X 100%

Solicitudes internas ingresadas
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Solicitudes externas atendidas

— . X 100%
Solicitudes externas ingresadas °

Para las solicitudes internas se usa el Formato de solicitud interna de papeleria del CDD
2730-CDD-GR-FO-11, que se refiere a los recursos que cada area solicita a la
coordinacion de gestion y vinculacion; y el Sistema SIVALE, que es un sistema
electrénico que permite generar vales para suministrar los recursos de uso recurrente,
para el caso del CDD papeleria y cafeteria para la imparticion de cursos asi como para
trabajo administrativo.

Las solicitudes internas son aquellas que incluyen:

Material de papeleria (hojas blancas tamafio carta, hojas tamafio carta para la elaboracion
de constancias, lapices, etc.) y cafeteria (café, azlcar, vasos, platos, cucharas,
servilletas, galletas, etc.).

Para las solicitudes externas se usa el formato de la Secretaria Administrativa de la Fl
gue tiene por nombre Solicitud Interna de Compra con c6digo FO1BS0101.

Las solicitudes externas son aquellas que incluyen:

Materiales complementarios a la papeleria y cafeteria que no se encuentran 0 no manejan
en el almacén (hojas doble carta blancas y de color, hojas tamafio carta de colores, etc.).

Analisis

El indicador suministro de recursos esta enfocado al cumplimiento del objetivo del
proceso, ya que permite determinar si los recursos son distribuidos de acuerdo a lo
solicitado por las coordinaciones, para una gestion adecuada del curso a impartir, ademas
de que este indicador forma parte del indicador de eficacia del SGC de calidad, y éste a
su vez esta contenido en los indicadores que permiten la medicién de los objetivos de
calidad.

En la Grafica 1 se muestra el histérico de este indicador, en el cual se observa que la
meta establecida para las solicitudes internas es superada, la Grafica 2 muestra que para
las solicitudes externas no se comporta del mismo modo porgue el cumplimiento de estas
solicitudes no depende directamente del CDD, ademas de que hay periodos en los que no
se generan dichas solicitudes, sin embargo a partir de la Revisiébn decimoprimera el
patrén de comportamiento es constante.

Las leyendas que se utilizan en las graficas son las siguientes:

Obtenido: es el resultado del célculo del indicador por periodo, la informacién se extrae de
La Memoria de Célculo Global (formato en el que se indican los resultados de todos los
indicadores del periodo en evaluacion).

Meta: es el valor minimo que debe cumplir el indicador en cuestién, éste valor se indica en
la descripcion del proceso al cual pertenece el indicador.
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Limite Inferior de Control (LIC) y Limite Superior de Control (LSC): Son los valores entre
los que se tiene probabilidad de situar los resultados(obtenido) de las Revisiones por la
Direccion y determinar si el indicador en cuestion esté bajo control.

Limite Central (LC): es el valor de la media calculado con los valores obtenidos del
indicador en las Revisiones por la Direccion.

Los limites calculados permiten detectar variaciones en el histérico de los indicadores y
determinar si se tiene control de los mismos o requieren de modificaciones.

Obtenido Propuesta Indicador: es el valor de los resultados obtenidos de la propuesta
para el indicador en cuestion hecha en este trabajo.

Actualmente el sistema SIVALE permite atender casi en su totalidad las solicitudes
internas generadas, ya que este sistema sélo permite generar vales para cambiarlos por
articulos que se encuentran en el almacén de la Fl. En el histérico se observa que aun
antes de usar el Sistema SIVALE el cumplimiento de este indicador supera su meta,
debido a que sélo se toma en cuenta el nimero de solicitudes atendidas, pero no la
eficiencia de la atencién a la solicitud (en tiempo y forma), del mismo modo para la
solicitud interna de cafeteria; por lo que se concluye que se deben adecuar los
pardmetros que integran este indicador.

Eficacia del suministro de recursos(internos)

100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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&
c
S 80% 80%
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Grafica 1. “Histérico Indicador Eficacia Suministro de Recursos (internos)”, elaboracion propia con
informacién de las Revisiones por la Direccion al SGC del CDD
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Eficacia del Suministro de Recursos (externos)
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Grafica 2. “Histérico Indicador Suministro de Recursos (externos)”, elaboracidn propia con informacién de la
Revisiones por la Direccién al SGC del CDD

Propuesta

Con respecto a las solicitudes internas (Solicitud interna de cafeteria del CDD vy el
Sistema SIVALE) se tienen que evaluar por separado, porque la forma en la que se
gestionan los formatos que se utilizan para cubrir dichas solicitudes es distinta, una
depende directamente del CDD vy la otra del almacén de la Fl.

Para la solicitud interna de papeleria del CDD

Y, Solicitud interna del CDD x Factor de ponderacion

X 1009
Total de solicitudes internas del CDD ingresadas %

Para el factor de ponderacion se sugieren los valores de la tabla 4:

Tabla 4. “Valor para el Factor de ponderacidn para el indicador eficacia de suministro de recursos
(internos)”

El mismo dia o un dia De 2 a 3 dias Mas de 3 dias
después
1 0.8 0.6
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Debido a que se esta estableciendo un factor de ponderacion el cual indica el tiempo en el
que se atendié la solicitud y tomando en cuenta que los recursos solicitados son de los
mas utilizados, el CDD considera con anticipacion su adquisicion para atender en la
medida de lo posible en tiempo y forma las solicitudes ingresadas, por lo que la meta a
cumplir se sugiere mantener, para observar el comportamiento de la propuesta y
posteriormente llevar a cabo un nuevo andlisis para hacer las adecuaciones
correspondientes en caso de ser necesario.

Para este indicador se manejara como tiempo limite de atencion 1 dia a partir de la fecha
en la que se haya ingresado la solicitud. Este tiempo se ha definido de acuerdo a la
experiencia diaria que tiene la Coordinacion de Gestion y Vinculacion del tiempo en que
tarda en atender las solicitudes, ya gue no se cuenta con registros por escrito.

En el formato de solicitud interna de papeleria del CDD Cédigo: 2730-CDD-GR-FO-11 se
propone agregar un campo en el que se indique el tiempo en el que fue atendida la
solicitud.

Al realizar las pruebas correspondientes a esta propuesta los resultados obtenidos son
gue siempre se cumple el 100% de solicitudes ingresadas, por lo que analizaran los
factores de ponderacion para determinar si se modifican o se definen otros parametros
gue permitan llevar a cabo la medicién del suministro de los recursos internos.

Las Revisiones por la Direccion decimosexta y séptima evaluaron el suministro de
recursos internos bajo los siguientes conceptos:

Inventario de articulos A, son aquellos que no pueden faltar (ej. Hojas blancas, cartuchos,
hojas de colores, etc.)

Inventario de articulos B, son aquellos que la Coordinacion de Gestién y Vinculacién no
esta obligada a tener en existencia en el momento de su requisicion (Gusanos y pastas,
cuadernos, lapices, plumas, gomas, cuter, etc.), en este caso se recurre a una solicitud
con suficiente anticipacion a su uso para ser atendida.

El objetivo de ésta clasificacion es tener el minimo namero de articulos A o B no cubiertos
en el periodo, para que el CDD pueda realizar sus actividades principales.

Para el sistema electrénico S| VALE

Vales SIVALE autorizados

X 1009
Vales SIVALE retirados 00%

Vales SIVALE pedidos completos

%X 1009
Vales SIVALE pedidos &

Los vales autorizados son aquellos en los que el Jefe de Unidad Responsable aprueba
con las modificaciones correspondientes si lo considera necesario.

Los vales retirados son los que se recogieron del almacén.

43



Capitulo IlI

Los vales pedidos completos son aquellos que el sistema permite generar con todos los
recursos que son requeridos por el CDD.

Los vales pedidos son los que se solicitan en el sistema, antes de la autorizacion por el
Jefe de Unidad Responsable.

Meta propuesta: 90% de vales autorizados y completos.

Los periodos de prueba para esta propuesta se muestran en las Gréficas 3y 4.

Observando los resultados obtenidos y calculando el limite de control inferior asi como la
media a 1.5 desviaciones estandar, el indicador no se encuentra fuera de estos limites; no
se perciben variaciones especiales que sugieran el planteamiento de otro parametro que
mida este indicador. Por lo tanto se propone mantener la forma de célculo, y las metas en
90% para los vales retirados y 80% para los vales pedidos.

100%

95%

90%

85%

80%

Porcentaje de cumplimiento

75%

70%

65%

Sistema Elctronico SIVALE( Retirados )
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Grafica 3. “Histdrico Indicador Suministro de Recursos Internos Sistema SIVALE (Vales Retirados)”,
elaboracion propia con los resultados de las Revisiones por la Direccidon al SGC del CDD vy el andlisis

estadistico
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Sistema Elctronico SIVALE( Pedidos )
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Grafica 4. “Histérico Indicador Suministro de Recursos Internos SIVALE (Vales Pedidos)”, elaboracién propia
con informacién de las Revisiones por la Direccion al SGC del CDD vy el andlisis estadistico

Para las solicitudes externas

Solicitudes externas atendidas

— - x 100%
Solicitudes externas ingresadas °

De acuerdo con la gréfica 5 se observa que los resultados obtenidos en las revisiones por
la direccion al hacer la evaluacion de éste indicador, se encuentran dentro de los limites
obtenidos a 1.5 desviaciones estandar, y tomando en cuenta que el cumplimiento de
estas solicitudes no depende directamente del CDD, es decir, la FI decide el tiempo vy la
forma en la que se atender& dicha solicitud, no se considera necesario realizar cambios
en la forma de calculo y se propone mantener la meta del 90% ya que ésta se encuentra a
seis puntos porcentuales por debajo de la media obtenida.
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Eficacia del suministro de recursos(Externos)
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Grafica 5. “Analisis del Indicador Eficacia del suministro de Recursos (externos), elaboracidn propia con
informacion de las Revisiones por la Direccion al SGC del CDD vy de los resultados del andlisis estadistico

Indicador Eficacia de Mantenimiento y conservacidon de infraestructura y equipos

Este indicador permite determinar la eficacia de los programas de mantenimiento y
conservacion en relacion a lo planeado. La meta establecida es que cumpla al menos el
90% de los mantenimientos y conservacioén programados externos y al menos el 80% de
los mantenimientos internos. La féormula usada para el calculo de este indicador es la
siguiente:

Mantenimientos y trabajos de conservacion internos realizados

— - —— — x 100%
Manteniemientos y trabajos de conservacion internos solicitados

Mantenimientos y trabajos de conservacién externos realizados

— - — — x 100%
Manteniemientos y trabajos de conservacion externos solicitados

Los trabajos internos y externos son aquellos que incluyen:

Solicitud de mantenimiento a inmueble

Solicitud de transporte

Servicio a equipo (mantenimiento o reparacion)

Solicitud de servicios diversos (correspondencia, de transporte, a inmueble)
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e Solicitud Unica de servicios de correspondencia (envio de correspondencia a
dependencias establecidas fuera del campus universitario)

Los trabajos internos los realiza la FI con el personal asignado a las diferentes areas de
mantenimiento y los externos los realiza personal externo a la UNAM.

Analisis

La Grafica 6 muestra el histérico para los mantenimientos y trabajos de conservacion
internos realizados, el cual no muestra un patron constante ya que en los primeros
periodos de evaluacion no se llegé a la meta, sin embargo a partir de la revision niumero 8
la meta se ha superado, aunque ésta se ha modificado e incluso se da el caso en el que
no se hace el calculo del indicador debido a que no se generan solicitudes de
mantenimiento.

Eficacia de mantenimiento y conservacion de infraestructura y equipos
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Gréfica 6. “Histdrico del Indicador Eficacia de Mantenimiento y Conservacion de Infraestructura y Equipos
(Internos)”, elaboracion propia con informacion de las Revisiones por la Direccién al SGC del CDD.

En la Gréfica 7 los Limites Inferior de Control y central que se manejaron fueron
calculados a 1.5 desviaciones estandar, y aunque no se tiene un patrén constante los
resultados se encuentran dentro de dichos limites.
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Eficacia de mantenimiento y conservacion de infraestructura y equipos
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Grafica 7. “Analisis del Indicador eficacia de mantenimiento y conservacion de infraestructura y equipos
(internos), elaboracién propia con informacidn de las Revisiones por la Direccién al SGC del CDD y el
resultado del andlisis estadistico realizado al indicador

Los resultados de la eficacia de los mantenimientos y conservacion de infraestructura y
equipos externos, se muestran en la Gréafica 8 siempre superan la meta establecida, y al
realizar el andlisis estadistico para determinar si el valor de la meta es el adecuado o se
debe hacer algun cambio, resulta que no hay variaciones con respecto a la media, es
decir la desviacion estandar es cero.

De acuerdo con lo expuesto anteriormente se considera necesario para ambos
indicadores hacer una modificacion en el calculo que incluya el tiempo en que se realizan

los mantenimientos solicitados.
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Eficacia de mantenimiento y conservacion de infraestructura y equipos
(externos)
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Grafica 8. “Histérico del Indicador Eficacia de mantenimiento y conservacion de infraestructura y equipos
(externos), elaboracion propia con informacidn de las Revisiones por la Direcciéon al SGC del CDD

Propuesta:
™, Mantenimiento de conservacion interno X Factor de Ponderacion 100
Total de Mantenimientos y trabajos de Conservacion internos solicitados
Y1 Mantenimiento de conservacién externo X Factor de Ponderacién 100
X

Total de Mantenimientos y trabajos de Conservacion externos solicitados
El factor de ponderacién se define como sigue:

Para el caso de los mantenimientos internos se tomaran en cuenta los lineamientos de la
Secretaria Administrativa de la Facultad de Ingenieria que se describen a continuacion:

El Servicio de mantenimiento correctivo interno se define como la Correccion de las
averias o fallas en la infraestructura, por medio del personal de los talleres de electricidad,
carpinteria, herreria, cerrajeria y pintura de la Facultad.

Lineamientos:

Todos los servicios de mantenimiento, sin excepcion deben solicitarse a través de la
solicitud de mantenimiento a inmueble, (FO3 PSG 02 01); de lo contrario no se aceptaran
las peticiones de servicio.
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En caso que el Departamento de Mantenimiento no cuente con el material necesario para
la realizacion del servicio solicitado, este Departamento solicitara el material para atender
la solicitud de servicio, en el entendido que esto retrasard la atencion del mismo. El
personal del departamento le mantendra informado sobre el estado de su solicitud.

El servicio de colocacion de mamparas se debera solicitar con 15 dias habiles de
anticipacion a la fecha del evento.

El tiempo de Respuesta es de uno a 20 dias.
Procedimiento:

1. Presentar la solicitud de servicio a inmueble (FO3 PSG 02 01) en original y 2
copias, en la Coordinacion de Servicios Generales.

2. Lasolicitud debe estar debidamente requisitada de acuerdo a lo siguiente:
= Datos generales (teléfono, e- mail y firma del solicitante).

= Descripcion explicita del tipo de servicio solicitado.

= Lugar exacto donde se requiere la atencion del servicio.

Tabla 5. “Valor para el factor de ponderacion para el Indicador Eficacia de Mantenimiento de
conservacién interno”

En tiempo y forma Fuera de tiempo y
forma
1 0.6

Las solicitudes de los mantenimientos externos son atendidas directamente por el
proveedor. Este decidira el tiempo en el que se atendera asi como los recursos que se
requeriran para llevar a cabo el mantenimiento.

Para el caso de los mantenimientos externos, los factores de ponderacién son los
siguientes.

Tabla 6. "Valor para el factor de ponderacién para el indicador Eficacia de Mantenimiento de
Conservacién externo”

Mantenimiento realizado el Mantenimiento realizado
dia programado después del dia programado
1 0.6
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Las metas propuestas son 80% para los mantenimientos internos y 90% para los
externos.

Eficacia de la capacitacion del personal del CDD.

El objetivo de este indicador es determinar el cumplimiento del programa de capacitacion
establecido para personal que labora en el CDD, tiene como meta cumplir con el 80% de
los cursos programados; y se calcula de la siguiente manera.

Cursos tomados por el personal del CDD

x 1009
Cursos programados para el personal del CDD %

Descripcién:
Los cursos tomados se refieren a aquellos a los que se asistio y aprobo.

Los cursos programados son aquellos que el personal considera le pueden ayudar a
mejorar el desempefio de sus actividades.

Analisis
Eficacia de la capacitacion del personal del CDD
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Grifica 9. “Histdrico del Indicador Eficacia de la Capacitacidn del personal del CDD”, elaboracién propia con
informacién de las Revisiones por la Direccion al SGC del CDD
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De la Gréafica 9 se puede observar que el porcentaje de cumplimiento de la meta
propuesta no se mantiene en un patrén constante, para la planeacion de la capacitacion
del personal del CDD solo existe un formato llamado Programa de Cursos para el
personal del CDD (cédigo 2730-CDD-GR-FO-04) que se llena de acuerdo con los
intereses del personal, pero no indica bajo qué consideraciones debe programar los
cursos que tomara.

El indicador actual toma en cuenta la informacién del formato de Evaluacién de
desempefo del personal del CDD (Cddigo: 2730-CDD-GR-FO-03), para detectar las
necesidades de capacitacién, también existe un procedimiento para la contratacion,
desarrollo y evaluacion del personal del CDD (cédigo 2730-CDD-GR-PR-02) en el cual se
describen las actividades para la capacitacion, sin embargo no hay un procedimiento que
indique los pardmetros a considerar para la programacion de los cursos de capacitacion.

Propuesta

Se sugiere gque para que pueda elaborarse un programa de capacitacion adecuado se
genere un formato en el que se indique bajo qué consideraciones (disponibilidad de
horario, deteccion de necesidades por parte del jefe inmediato o del personal interesado,
disponibilidad de programacion del curso de interés, etc.) se deben programar los cursos
a tomar.

Para generar un indicador que pueda proporcionarnos la informacién necesaria para
determinar si se esta cumpliendo de manera satisfactoria el programa de capacitacion es
necesario tomar en cuenta los siguientes aspectos:

e Realizar la Programacion de cursos.

¢ Evaluar si el personal se capacité o no.

e Evaluar si el personal se capacité de acuerdo a los cursos programados.
e Evaluar si la capacitacion recibida fue eficaz.

e Evaluar si la capacitacion le es de utilidad para mejorar sus actividades.

Para evaluar si el personal se capacité se sugiere el siguiente indicador:
Porcentaje de personal del CDD capacitado.

Numero de personas capacitadas del CDD en el periodo
X 100%

Numero de personas total del CDD
Las personas capacitas son aquellas de asistieron y aprobaron el curso.

La sugerencia de meta para este indicador es que minimo el 80% del personal que labora
de tiempo completo se capacite en el periodo a evaluar.

Para evaluar si el personal se esta capacitando de acuerdo a lo programado se tiene la
siguiente propuesta:

Programa de Cursos de Capacitacion del personal.
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O, Curso Programado aprobado x 1) + (X}, Curso no programado aprobado X 0.75)

- - X 100%
Total de cursos — Cursos no impartidos
n
Registros = Suma desde 1 hasta n registros con los que se cuenta
i=1
Programa de cursos de Capacitacion del Personal (Propuesta del
Indicador)
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Grifica 10. “Histdrico del Indicador Programa de cursos de Capacitacién del Personal(propuesta)”,
elaboracion propia con informacion de las Revisiones por la Direccidn al SGCy el resultado del analisis
estadistico realizado al indicador

Los resultados obtenidos de esta propuesta se muestran en la Gréfica 10, se observa que
hay un descenso considerable de la Revisiébn decimotercera a la decimocuarta y continda
en la decimoquinta, ademas de que se encuentran por debajo de la meta establecida y el
limite de central (media); por lo que se realiz6 un andlisis mas para determinar la
conveniencia de mantener esta propuesta o modificarla.

La conclusion del analisis indica que para evaluar si es o no adecuada la capacitacién del
personal del CDD se determinaron los siguientes indicadores por parte de la Coordinacion
General y el Representante de la Direccion:

e Capacitacion del personal de tiempo completo
Meta 80%

Formula de célculo:
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Numero de personas de tiempo completo del CDD capacitadas en el periodo

Total de personas de tiempo completo del CDD x 100%
Capacitacion del personal de apoyo
Meta 80%
Formula de calculo:
Numero de personasde apoyo del CDD capacitadas en el periodo x 100%

Total de personas de apoyo del CDD
Requerimientos de capacitacion
Meta 65%
Formula de calculo:

Numero de solicitudes de capacitacién cubiertas
x 100%

Numero de solicitudes de capacitaciéon
Capacitacion en el SGC
Meta = 1
Formula de célculo:

Numero de personas capacitadas en el SGC

Con estos indicadores se obtendra informacibn mas especifica para la toma de
decisiones.

Del formato “Capacitaciéon y desarrollo del personal del CDD” (c6digo 2730-CDD-GR-FO-
08) se sugiere utilizar el campo Visto bueno del jefe inmediato, el cual hace referencia a la
eficacia de la capacitacion recibida por parte del personal del CDD, y del cual se puede
plantear un indicador que relacione el nimero que cursos tomados que se consideran
eficaces y el nimero total de cursos tomados por el personal del CDD.

. Eficaz
X 100%
Total de cursos tomados
Eficaz Observaciones:
. ) Si No
Visto bueno del jefe
inmediato
Firma: Fecha:
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El rubro eficaz tendra los valores mostrados en la tabla 7.

Tabla 7. “Valor para el indicador Eficacia de la capacitacion del personal del CDD”

Si No
1 0

Para considerar que un curso es eficaz se tomaran en cuenta los siguientes parametros:

e Que el curso haya cumplido con el objetivo por el cual se tomé (el objetivo se
establece en el formato “Capacitacion y desarrollo del personal del CDD” (cédigo
2730-CDD-GR-FO-08).

e Que se presente constancia del curso como evidencia de la aprobacion del curso

e Que el curso tenga aplicacion en al area en la que se desarrolla sus actividades o
bien en el SGC.

Para determinar si la capacitacion recibida por el personal del CDD le es de utilidad en el
desempenio de sus actividades se sugiere utilizar el formato de Evaluacion de desemperio
del personal del CDD (codigo 2730-CDD-GR-FO-03) el apartado IV Conocimientos y
Capacitacion y que se evalla como el promedio entre el evaluado y el evaluador, por lo
que se propone tomar el resultado de este apartado y considerarlo un indicador y que su
calculo quedaria como se sefiala a continuacion.

Promedio de conocimientos y capacitacién

El apartado IV Conocimientos y capacitacion incluye los rubros:

IV.- Conocimientos y capacitacién

Conocimiento de las funciones inherentes a su puesto | | | | I:l

Conocimiento del equipo de trabajo | | | | I:l

Conocimiento del ambiente laboral | | | | | | |
Capacitacion recibida para el correcto desempefio de su trabajo | | | | I:l Promedio
Capacitacion y conocimientos respecto al SGC [ | | | [ ]

La meta que se estima adecuada de acuerdo con los resultados observados en el formato
Evaluacion de desempefio del personal del CDD (cédigo 2730-CDD-GR-FO-03), es de
80% de cumplimiento.
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Grafica 11. “Histdrico Propuesta para la evaluacién de los Conocimientos y Capacitacion del Personal del
CDD”, elaboracion propia con informacion de las Revisiones por la Direccidn al SGC del CDD y el resultado

del analisis estadistico

En la Gréafica 9 se muestran los resultados de los periodos de evaluaciéon utilizando la
propuesta, la meta se ha superado en todos los periodos y se encuentran dentro de los
limites calculados a 1.5 desviaciones estandar, por lo que se sugiere incrementar la meta

a 90%.
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3.2. Proceso de Imparticion de cursos

El Proceso de Imparticién de Cursos tiene como objetivo impartir cursos que coadyuven a
la formacion, desarrollo y capacitacion de los profesores de la Facultad de Ingenieria y de
otras instituciones, en las é&reas didactico-pedagdgica, de desarrollo humano y de
cémputo, interesados en formarse y actualizarse para el ejercicio de la funcién docente en
Ingenieria.

El alcance de este proceso va desde la inscripcién de participantes, la realizacion del
curso, las evaluaciones, hasta la elaboracion del reporte global de evaluaciones del curso

3.2.1. Descripcion del proceso

El proceso de Imparticion de cursos es fundamental para el SGC ya que en él se
desarrolla la funcién principal del CDD, que es la capacitacion del personal docente, y
todas las areas participan para su gestion.

Las actividades que desempefian las areas se mencionan de forma general como sigue:

El instructor debe entregar material para ser reproducido si es necesario, impartir el curso,
solicitar a los participantes las evaluaciones por sesion y final del curso, realizar la
evaluacién de los participantes y registra las calificaciones en hoja de asistencia de cursos

Coordinaciones de Formacion y Desarrollo, Completar la propuesta de curso de formacién
y actualizacion docente; enviar a la Coordinacion de Gestion y Vinculacion los carteles
para su difusion de forma electrénica, verifican el funcionamiento adecuado del proceso, a
través de acuerdos con los instructores sobre la operacién de los cursos, asi como la
supervision de las inscripciones para verificacion de la procedencia de los asistentes y
administrar la lista de inscripciones, asignar un anfitrion facilitador y presentarlo al
instructor, también se encarga de la evaluacion de los cursos por sesién y de forma
global, y al finalizar el curso solicitar la elaboracién de las constancias para llevar su
entrega, verificar que se cumplan los criterios de aprobacién de los cursos y conferencias,
verificar el correcto desempefio de sus analistas.

Coordinacién de Gestién y Vinculacion, reproducir y difundir el material promocional de
cursos, alimentar la base de datos, asi como recibir y proporcionar el material de
papeleria solicitado por las coordinaciones asegurar la entrega de instalaciones en
condiciones de limpieza adecuada y supervisar el servicio de cafeteria, canalizar a los
participantes externos para que realicen el pago por concepto de inscripcidon a cursos o
utilizacion de salas, realizar la gestién para que se efectle la contratacion y el pago a los
instructores.

Coordinacién de Formaciéon y Desarrollo en Cémputo para la docencia, publicar los
carteles en la pagina web del CDD, capacitar al anfitrion facilitador, en caso de ser
necesario

Analistas de Area dan seguimiento a la elaboracién de los formatos de inscripcion,
confirmar la asistencia de los inscritos, reproducir el material didactico digital convenido,
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procesamiento de la informacién de las evaluaciones finales de los cursos y entrega de
los reportes de los mismos, llevar el registro de las constancias en el libro asi como su
entrega.

El proceso inicia dando de alta los cursos en la base de datos y posteriormente se hace la
reproduccion y difusiébn del programa de cursos, y se solicita al analista de area la
elaboracion del félder con la hoja de inscripcion, una vez que el participante se vaya a
inscribir verificar si éste ha tomado cursos anteriormente, de no ser asi se registraran los
datos personales en el formato Registro de datos personales (cédigo 2730-CDD-IC-FO-
10).

Las Coordinaciones de Formacién y Desarrollo verifican que el curso cumple con el
minimo de participantes inscritos para llevarse a cabo, de lo contrario se elaborara el
oficio de cancelacion de curso.

La coordinacion de Gestién y Vinculacion genera la hoja de asistencia y se asegura de
que se entreguen las instalaciones en condiciones de limpieza adecuada y supervisar los
servicios de cafeteria.

Las coordinaciones de Formacion y Desarrollo asignan y capacitan al anfitrion facilitador
en caso de ser necesario, y si existen entregan las cartas descriptivas y el material
necesario para la imparticién del curso al instructor.

El instructor imparte el curso y solicita su evaluacién por sesion y final, debe realizar la
evaluacion de los participantes y registrar las calificaciones en la hoja de asistencia al
curso.

Las coordinaciones de Formacion y Desarrollo solicitan la elaboracion de las constancias
y la Coordinacion de gestion y vinculacion se encarga de su elaboracion, impresion y son
entregadas por los Analistas registrando en el libro la firma de los participantes, el folio de
la constancia y el sello del CDD.

3.2.3. Anadlisis de los indicadores del proceso de Imparticion de cursos

Porcentaje de utilizacion de la capacidad maxima programada de acuerdo al
numero de participantes

El objetivo de este indicador es determinar la capacidad utilizada en los cursos del CDD
en relacion a la capacidad maxima programada de asistentes. Y tiene como meta minima
cubrir el 50% de la capacidad total programada. Este indicador es un objetivo de calidad y
la relacion que define el célculo de este indicador es la siguiente:

Numero de asistentes
X 100

Capacidad maxima programada

El nimero de asistentes son los participantes que asistieron por lo menos al 50% de las
sesiones que comprenden el curso.

Los criterios considerados para establecer la capacidad maxima programada son los
siguientes:
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e Estard en funciéon de las instalaciones, la naturaleza y dinamica del curso, el
periodo de imparticion y la disposicién tanto del instructor como de la Coordinacion

de Area.

e Para cursos en el Centro de Docencia la capacidad maxima de asistentes por sala

es: Juntas 9, CoOmputo 16, Seminarios 25 y Videoconferencias 30.

e Cuando por instrucciones de la Secretaria de Apoyo a la Docencia sea
indispensable impartir un curso, no se consideraran los criterios establecidos.

Analisis

En la Grafica 12 se observa que en todas las Revisiones por la Direccién se ha superado
la meta establecida, y al realizar el andlisis estadistico los resultados en cada revision
estan muy cercanos a la media (LC) que tiene un valor del 79%, éste parametro esta por
encima de la meta establecida y también el limite inferior de control; los limites se

obtuvieron con tres desviaciones estandar (30).

Porcentaje de utilizacion de la capacidad maxima programada de

acuerdo al nimero de participantes

100%
98%

0,

90% % 86%
0 83% 83%
0
80%
5%

==n==Obtenido

7a%  75% 75%
70%
Ean

60%

60%

50%

Porcentaje de cumplimiento

50%
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Revision

Gréfica 12. “Histdrico del Indicador Porcentaje de utilizacién de la capacidad maxima programada de

Meta
LSC
e | C

=== | |C

acuerdo al nimero de participantes”, elaboracién propia con informacién de las Revisiones por la Direccion

al SGC del CDD

Propuesta:

Se sugiere hacer una modificacién en el valor de la meta del indicador en cuestion del

50% a un 65% de cumplimiento.
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Se considera conveniente complementar la determinacién de la capacidad utilizada con la
siguiente propuesta:

Porcentaje de utilizacién de la capacidad maxima programada de acuerdo a la capacidad
real de la sala.

Capacidad maxima programada

x 1009
Capacidad real de la sala o

Para conocer cudl es la capacidad de la sala que realmente se esta utilizando, porque el
indicador definido es para medir la capacidad en relacion a lo programado pero no en
relacién a la capacidad real de la sala. La meta propuesta para este indicador es de al
menos el 80%.

Porcentaje de participantes acreditados

Este indicador esta disefiado para determinar el nUmero de participantes acreditados y no
acreditados en relacién al nimero de asistentes; la meta minima a cubrir es del 90% de
acreditacion en los cursos impartidos, es un objetivo de calidad y esta calculado de la
siguiente forma:

Numero de acreditados

- - X 100%
Namero de asistentes

Analisis

La Grafica 13 muestra los resultados obtenidos en las revisiones por la direccién del
porcentaje de participantes acreditados mismos que en su mayoria se encuentran por
encima del 90% de cumplimiento. Al realizar el andlisis estadistico se tienen las
siguientes conclusiones, la media obtenida esta a solo medio punto porcentual de la meta
establecida y los datos tienen una desviacion estandar de 0.0245 lo que nos indica que la
dispersién de los datos es minima.

Este indicador informa sobre el porcentaje de participantes acreditados, sin embargo el
porcentaje que no acredita y pese a que es muy poco no muestra informacién sobre las
posibles causas de ésta situacion.
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Procentaje de Participantes Acreditados
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Grafica 13. “Histérico del Indicador Porcentaje de Profesores capacitados”, elaboracidn propia con
informacién de las Revisiones por la Direccidn hechas al SGC del CDD

Propuesta
No se proponen cambios en la meta de este indicador.
Por otro lado se sugiere complementar tomando en cuenta los siguientes parametros:

e Elnumero de participantes que no asisten y confirman su asistencia.
e El nimero de participantes que no acreditan los cursos pero que si asisten.
e El nimero de participantes que asisten pero que no confirman su asistencia.

Posteriormente identificar cuales son las causas del ausentismo para atacarlas usando
estrategias para mejorar la difusién de los cursos y tengan una mayor demanda y también
se realice un andlisis sobre el contenido y la estructura del curso y la variedad de cursos
que se programan para aumentar el nimero de profesores capacitados

Numero de personas que se inscriben y confirman — Numero de personas que no asisten

Otra sugerencia es un factor de asistencia, que deberd tener por objetivo determinar el
namero de participantes que asisten con relacién al nUmero de personas inscritas y que
ademas confirman su asistencia.
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Numero de personas asistentes

- - , . %X 100%
Numero de personas inscritas y confirmadas

Grado de satisfaccién de la imparticion del curso

El propésito de este indicador es determinar el porcentaje de satisfaccion a los
participantes que dejo el curso durante su imparticion, y forma parte de los objetivos de
calidad. La meta que debe cumplir este indicador es de al menos el 95% vy el calculo que
debe hacerse para obtener esta informacion es el siguiente:

Participantes que recomiendan el curso

X 1009
Total de asistentes %

Esta relacion esta definida en base a la recomendacion de los participantes y el dato se
extrae del formato que tiene por nombre “Evaluacion Final del Curso” (codigo 2730-CDD-
IC-FO-02) y del formato “Evaluacién final de Seminario (cédigo 2730-CDD-IC-FO-08), el
total de asistentes se obtiene de la lista de asistencia.

Analisis

En la Gréfica 14 se muestran los resultados de las revisiones por la direccion y el célculo
de los limites de control central e inferior que se obtuvieron a 2o con valores del 99% y
96% respectivamente, la meta establecida se encuentra por debajo del limite central con
nueve puntos porcentuales y seis del limite inferior. La desviacion estandar tiene un valor
de 0.013 que indica una dispersién minima de los datos.

Actualmente este indicador sélo toma en cuenta el ndmero de participantes que
recomiendan el curso, lo que sugiere mucha subjetividad porque los participantes se
limitan a responder la pregunta “; Recomendaria este curso a otros profesores?”, no hay
una descripcién o indicacibn de qué parametros deben considerar para contestar la
pregunta por lo que se considera que se debe complementar el indicador.
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Grado de satisfaccion del curso

102%

100% 100% 00% 0% 100%
0, Y
100% Y i\ 99% 99%
9%
98% \ / \ 99%  99% 99% 99% 99%
(]

\/ Vo

2 96% -
%_ v 95% 96% === QObtenido
E 94% Meta
o

8 e |_|C

o 92%

E e | C

c

Y 90%

S 90%

a.

88%

86%

84% T T T T T T T T T T T T T 1
4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17

Revision

Grafica 14. "Histérico del indicador Grado de Satisfaccion del Curso”, elaboracién propia con informacién de
las Revisiones por la Direccién hechas al SGC del CDD y resultados del analisis estadistico realizado

Propuesta

El denominador de la formula dice total de asistentes, y deberia decir total de
participantes que contestaron la pregunta, ya que puede darse el caso de que alguno de
los participantes omitan responder la pregunta.

Para este indicador se sugiere cambiarle el hombre por factor de recomendaciéon del
Curso.

Se propone la elaboracion de un indicador que integre la informacién de las encuestas de
Evaluacién final del curso (Cédigo 2730-CDD-IC-FO-02) para que sean mas especificos
los criterios para recomendar el curso.

Del apartado 1. Desarrollo del Curso, se tomaran los siguientes puntos:

¢ Los contenidos fueron suficientes para el logro de los objetivos propuestos
e Los temas tratados son aplicables en mi desarrollo académico

Estos puntos se califican de un rango de malo a excelente, el participante indicara en la

encuesta con una “x” la calificacion que asigna a estos puntos; la siguiente relacion nos
indicara el porcentaje de recomendacion del curso en relacién al logro de los objetivos a
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través de la suficiencia de contenido y temas aplicables en el desarrollo académico de los
participantes.

Y Reactivos positivosP1 + Y. Reactivos positivosP2
Y. participantes contestaron P1 + ), participantes contestaron P2

X 100%

En donde:

Reactivos positivos seran aquellos con las leyendas “bueno”, “muy bueno” y “excelente”.
P1 = Los contenidos fueron suficientes para el logro de los objetivos propuestos

P2 =Los temas tratados son aplicables en mi desarrollo académico

Para este indicador se sugiere el nombre de “satisfaccion del desarrollo del curso” y meta
de 80%.

También se revis6 como afecta al indicador el nimero de asistentes en los cursos
encontrando en el histérico que el minimo de asistentes a un curso es de 4 participantes y
de los cuales 1 no recomienda el curso y por lo tanto el indicador no se cumple, por lo que
se sugiere que cuando se presente esta situacion la meta se modifique a 75%, para que
exista proporcion entre el nimero de asistentes y el ndimero de personas que
recomiendan en curso.

Para el formato “Reporte de Evaluacion Global de Curso” (Cédigo 2730-CDD-IC-FO-03)
se realizé el siguiente andlisis:

En el punto 4 Factor de recomendacion del curso

4.- FACTOR DE RECOMENDACION DEL CURSO (No. De participantes que recomiendan el
curso x 100/

No. Total de participantes que contestaron la pregunta) =

Se sugiere el promedio de los indicadores:

Factor de recomendacién del curso + satisfacciéon del desarrollo del curso

2
Para este punto se sugiere mantener el nombre Grado de satisfaccién del curso.

En el punto 7 Factor de desempefio de los instructores

7.- FACTOR DE DESEMPERNO DEL (DE LOS) INSTRUCTOR(ES)(Promedio de la evaluacion
de cada instructor de la evaluacion final en % = 1° 2° 3° 4° 5°

Se realiz6 el histérico y se calcularon los limites de control con dos desviaciones estandar
(20), obteniendo que la media (LC) tiene un valor del 96% por lo que se considera
adecuado para establecerlo como meta, ya que en su mayoria los datos superan los 95
puntos porcentuales también se considera importante indicar éste dato en el formato
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“Reporte de Evaluacion Global de Curso” (Cédigo 2730-CDD-IC-FO-03), ya que no se
indica en otro documento.

Cumplimiento
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Gréfica 15. "Histdrico Evaluacion de los Instructores”, elaboracidn propia con informacién del Reporte de
Evaluacién Global de Curso

Se propone una encuesta que deberd responder el coordinador del area para
complementar los parametros que se tomardn en cuenta para evaluar el desempefio de
los instructores y que esta enfocada al cumplimiento de los objetivos del SGC del CDD.

FACULTAD DE INGENIERIA Ver.

CENTRO DE DOCENCIA “Ing. Gilberto Borja Navarrete”

Fecha de Emision
del formato

CUESTIONARIO DE EVALUACION DE INSTRUCTORES

Cddigo:

Objetivo.

Complementar la informaciéon para la evaluacion de instructores, por parte de las
coordinaciones de deformacion y desarrollo.

65




Capitulo IlI

1. ¢Elinstructor colaboré en la aplicacién del SGC de acuerdo a lo establecido en los
procesos?
Si_ No__

2. ¢Elinstructor cumplio con los acuerdos establecidos sobre la operacion del curso?
Si_ No__

3. Llend los siguientes formatos en tiempo y forma:
Programa de Cursos de formacién y actualizacion (2730-CDD-PL-FO-02) Si_ No__
Bases para el disefio de programa de cursos (2730-CDD-PL-FO-03) Si __ No____

4. ¢ Elinstructor asistié con puntualidad?
Si_ No__

5. ¢El instructor aplicé y verificé que se realizara la evaluaciéon por sesién (2730-
CDD-IC-FO-01) y la evaluacion final del curso (2730-CDD-IC-FO-02), en tiempo y
forma?

Si_ No_ _

Esta encuesta se evaluara de la siguiente forma:
Si= 1, para la pregunta nimero 3 cada respuesta tendra valor de 0.5
No=0

Por lo que al hacer cinco puntos se tendra el 100% y la ponderacion para el resto

gquedaria como sigue: 4 puntos 80%, 3 puntos 60%, 2 puntos 40%, 1 punto 20%.

Para el punto 8. Juicio sumario, se realiz6 un analisis para determinar si los criterios
tomados en cuenta son suficientes y adecuados.

g.- JUICIO SUMARIO

a) Recomienda que se contrate nuevamente al (a los}instructor(es)1=__ 2% 3* 4= 5

(Se obtiene a partir delfactor desempefodel (de los) instructor(es) y tiene que ser como minimao 80%)
b)Volveriaa programar el curso__ (El juicio sumario positivo se da a partir de los resuftados obtenidos del
promedio de los puntos 4, 5y §, que tiene que ser como minimo #0%)

Sugerencias:

a) De acuerdo al andlisis que se realiz6 al factor de desempefio de los instructores la
meta de este indicador se sugiere modificar del 80% al 96% de cumplimiento,
para obtener este dato se sugiere utilizar la propuesta hecha para el punto
numero 7 del formato Reporte de Evaluacion Global de Curso” (Codigo 2730-CDD-
IC-FO-03).
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Juicio Sumario
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Gréfica 16. “Histdrico Juicio Sumario” elaboracidn propia con informacién de La Evaluacion Global de Curso

b) En la Grafica 16 se hizo el calculo de los limites con 30 y se llegd a la conclusién
de que la meta para este rubro no debe ser del 80%, segun los resultados
obtenidos debera ser de al menos 90%, ya que la media para este punto es de
99.51%, sin embrago, para obtener el promedio de los tres puntos que indica este
rubro, se sugiere utilizar la propuesta hecha para el indicador grado de la
satisfaccion de la imparticion del curso que es el punto 4, y la meta propuesta es
de 90%.
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3.3. Proceso de Planeacion

El objetivo del proceso de Planeacion es detectar y analizar las necesidades de
formacion docente de la Fl, en &reas Didactico-Pedagogicas, Desarrollo Humano y de
Computo, para elaborar el programa de actividades que se llevaran a cabo para la
imparticion de los cursos. El alcance del proceso va desde la deteccién y analisis de
necesidades de formacién docente de la Fl, hasta la elaboracion del programa de
actividades para la imparticion de los cursos.

3.3.1. Descripcion del proceso

El proceso de planeacion esta enfocado al desarrollo del programa de cursos que se
imparten en el CDD, y para ello es de suma importancia que participen todas las areas
como se describe a continuacion:

El Coordinador General del CDD tiene como funciones principales reunirse con las
Coordinaciones de Formacion y Desarrollo analizar la conveniencia de cursos y
suficiencia de recursos con base a las propuestas por area, debe priorizar las salas
para la imparticion de cursos; asi como informar al area de Gestién y Vinculacion la
propuesta aprobada por la Secretaria de Apoyo a la Docencia para la elaboracién del
concentrado de cursos.

Las Coordinaciones de formacion y desarrollo tienen como funciones captar, detectar
y analizar las necesidades de capacitacion que se obtienen de las evaluaciones
globales de los cursos impartidos y del formato propuesta de cursos, si se tratase de
un curso especial realizar la difusion de forma independiente, asegurar la
disponibilidad de recursos para el cumplimiento del programa de cursos.

Comentar a los instructores la importancia de que cubran el 100% de las horas que
dura el curso.

Elaborar y revisar el programa de cursos por Coordinacion.

La coordinacién de Gestion y Vinculacion se encarga de la elaboracion del
concentrado de cursos.

El Representante de la Direccion se encarga de la elaboracion del programa de
CUrsos.

El proceso inicia con la seleccién de los cursos a impartir tomando en cuenta el buzén
de quejas y sugerencias, asi como la Evaluacion final de curso o seminario, las
solicitudes en minutas y las hojas de inscripcion a cursos de periodos anteriores.
También se toman en cuenta las propuestas de los instructores que surgen durante la
imparticion del curso, producto de este analisis es la propuesta de cursos por area
(c6digo2730-CDD-IC-FO-06).
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El Coordinador general analiza la conveniencia de cursos y suficiencia de recursos,
aprueba los cursos que se impartiran y prioriza las salas para su imparticion
obteniéndose la propuesta del concentrado de cursos.

Se presenta el Concentrado de Cursos a la Secretaria de Apoyo a la Docencia para su
aprobacién. La Secretaria de Apoyo a la Docencia revisa y de ser necesario indica las
modificaciones al concentrado y se entrega al Coordinador General, este a su vez
entrega el programa modificado a las Coordinaciones de Formacion y Desarrollo en
Computo para la Docencia para la elaboracién del programa de cursos a impartir.

El Representante de la Direcciéon y las Coordinaciones de Formacion y Desarrollo
elaboran el programa de cursos; asi como los carteles y material promocional; la
Coordinacién de Gestibn y Vinculacion elabora el concentrado definitivo y la
Coordinacién de Cémputo realiza la difusién en internet.

3.3.2. Descripcion y Analisis de los Indicadores del Proceso de Planeacion

Indicador Porcentaje de cursos impartidos en relaciéon a lo planeado

El objetivo de este indicador es determinar el cumplimiento de los cursos planeados, la
meta que tiene que cubrir es de minimo 75% de los cursos planeados y es un indicador
de eficacia del SGC. El célculo que lo define es el siguiente:

Cursos realizados

x 1009
Cursos planeados %

Los cursos realizados son aquellos que se impartieron durante los periodos semestral e
intersemestral.

Los cursos planeados son aquellos programados para los periodos semestral e
intersemestral.
Analisis

Con relacién a la Gréfica 17 se observa que los resultados desde la séptima revision por
la direccion hasta la décimo segunda estdn muy cercanos a la meta establecida, y a partir
de la décimo tercera revision la meta se disminuyd en diez puntos porcentuales sin
embargo los resultados mantienen su comportamiento.
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Grafica 17. “Histdrico del indicador Porcentaje de cursos impartidos en relacion a lo planeado”, elaboracién
propia con informacién de las Revisiones por la Direccion hechas al SGC del CDD
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Gréfica 18. “Histdrico Indicador Porcentaje de cursos impartidos en relacion a lo planeado”, elaboracién
propia con informacién de las Revisiones por la Direccion hechas al SGC del CDD
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Al realizar el calculo de los limites de control para este indicador se observa en la Grafica
18 gue se tiene una media de 89% por lo que se considera conveniente modificar el valor
de la meta a 85%; los limites fueron calculados a una desviacion estandar y los resultados
se encuentran en su mayoria dentro de estos limites, por lo que no se sugieren otros
cambios.

Indicador Profesores capacitados en el periodo

Este indicador fue disefiado para determinar la cantidad de profesores capacitados en el
periodo semestral e intersemestral. La forma de calcularse es la siguiente:

S

C; = Numero de profesores capacitados por curso en los periodos semestral e intersemestral

La meta establecida para este indicador es mantener capacitados al menos a 300
profesores en cada periodo de andlisis (120 en el area Didactico-Pedagdgica, 100 en
Desarrollo Humano y 80 en CoOmputo para la docencia).

Analisis

Para este indicador se manejan dos Graficas en la 19 se muestra el histérico hasta la
séptima Revisién por la Direccion pues la forma en la que se calculaba el indicador era
superar minimo el 10% del total de profesores capacitados en el periodo inmediato
anterior, posteriormente se cambidé debido a los resultados obtenidos, entonces se
estableci6 un namero por area y en total se debe tener un minimo de 300 profesores
capacitados por periodo estos resultados se muestran en la Gréfica 20.
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Gréfica 19. “Historial del indicador Profesores capacitados en el periodo”, elaboracidn propia con
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Grafica 20. “Historico del Indicador Profesores Capacitados en el Periodo”, elaboracién propia con

informacién de las Revisiones por la Direccidon hechas al SGC del CDD
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La Gréafica 20 muestra el historico del indicador a partir de la octava Revision y se incluyen
las areas Didactico Pedagogica, Desarrollo Humano, y Coémputo para la Docencia, la
mayoria de los resultados se encuentran por encima de la meta establecida y dentro de
los limites calculados; sin embargo se realiz6 un andlisis por area para determinar si las
metas establecidas son las adecuadas o requieren de modificaciones.

No. de Profesores Capaciatados, Area Didactico-Pedagégica
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Gréfica 21. “Resultados del andlisis estadistico al Indicador No. De Profesores Capacitados del Area
Didactico-Pedagdgica”, elaboracién propia

De la Gréfica 21 en el Area Didactico Pedagogica se tiene que la media de profesores
capacitados es de 133 superando la meta establecida, sin embargo al observar los
resultados obtenidos en las Revisiones por la Direccién no se sugieren cambios en el
valor de la meta establecida para esta area, pues los resultados en su mayoria se
encuentran dentro de dichos limites.
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Grafica 23. “Resultados del Andlisis Estadistico al Indicador No. De Profesores Capacitados del Area de

Computo”, elaboracién propia
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Para el Area de Desarrollo Humano se tiene la Gréafica 22 en la que se utilizd una
desviacion estandar, obteniendo como resultado que la media tiene un valor de 113, éste
valor supera la meta establecida, por otro lado se observa que el historial se encuentra de
la mayoria de los resultados se encuentran dentro de los limites de control, por lo que no
se sugiere cambios en el indicador para ésta area.

En la Gréfica 23 se muestra el histérico con el calculo de los limites correspondientes del
indicador de profesores capacitados para el area de Computo para la Docencia, en el que
se ve que los resultados obtenidos superan en su mayoria la meta establecida, la media
calculada supera por 17 puntos a la meta establecida, sin embargo la mayoria de los
resultados se encuentran dentro de los limites calculados por lo que no se considera
algun cambio para el valor del indicador. Los parametros para llevar a cabo el analisis
fueron con una desviacion estandar para el calculo de los limites.

Indicador Porcentaje de profesores asistentes a los cursos del CDD pertenecientes
alaFl

Este indicador se establecié para verificar la procedencia académica de los profesores
que asisten a los cursos del CDD.

La meta establecida es que por lo menos el 90% de los profesores asistentes a los cursos
sean de la Fl, ya que la creacion de este espacio tiene como principal objetivo la
capacitacion del cuerpo docente de ésta Facultad.

La relacion que define el célculo del indicador es la siguiente:

Numero de profesores asistentes de la FI
x 100%

Total de profesores asistentes

Anélisis

La Gréfica 24 muestra los resultados obtenidos tanto del histérico como del analisis hecho
al Indicador, el valor del LC obtenido supera por seis puntos porcentuales la meta
establecida pero esta por debajo de los resultados de los periodos evaluados, el LIC tiene
un valor del 89% y sélo uno de los puntos se encuentra por debajo de este valor, los
limites fueron calculados a dos desviaciones estandar.
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Porcentaje de profesores asistentes a los cursos del CDD pertenecientes

alaFl
0, m
9 7%
A 98% ~.96% 96% 96% 96% oo
95% \ 7 N7 < .
95%
e Y 94%
5 94% 94% ®
E 92% ,, ===Obtenido
g 90%
3 ==n==\leta
5 88% LC
9
£ 85% LI
3
o
o
80% 2
80%
75% T T T T T T T T T T T T T 1

4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17

Revision

Grafica 24. “Histdrico y resultado del andlisis estadistico del Indicador Porcentaje de profesores asistentes a
los cursos del CDD pertenecientes a la FI”, elaboracién propia con informacion de las Revisiones por la
direccion hechas al SGC del CDD

Propuesta

Al indicador en cuestion se sugiere aumentar en cinco puntos porcentuales la meta
guedando en 95% de cumplimiento y no disminuirla.

3.4. Proceso de Evaluacion y Mejora del Sistema de Gestion de la Calidad

El proceso de Evaluacién y Mejora tiene como objetivo obtener la informacién necesaria
de los procesos para el analisis, evaluacién y mejora de la eficacia del Sistema de Gestién
de la Calidad del CDD.

Este proceso va desde el andlisis de desempefio de los procesos, la retroalimentacion de
estos, hasta la evaluacion del Sistema de Gestion de la Calidad a través de los
indicadores definidos para tal fin y en los casos que sea necesario y conveniente proponer
mejoras.
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3.4.1. Descripcion del proceso

Este proceso esta disefiado de modo que permita llevar a cabo el analisis, seguimiento y
mejora del SGC del CDD, a través de la demostracion de la conformidad con los
requisitos de los cursos impartidos, asi como el aseguramiento de la conformidad del
SGC con la Norma ISO 9001:2008.

Para llevar a cabo se disefiaron los indicadores que se consideraron pertinentes utilizando
herramientas estadisticas, y la participacién de las &areas con las actividades que a
continuacién se mencionan:

El Coordinador General lleva a cabo las Revisiones por la Direccion del Sistema de
Gestion de Calidad, y de las cuales se derivan las acciones necesarias para la mejora del
SGC, la asignacion de recursos para la conformidad del SGC, ademas nombra al
Representante de la Direccion.

La Coordinacion de Formacién y Desarrollo en CoOmputo para la docencia lleva a cabo las
responsabilidades de representante de la direccion definidas por el Coordinador General
del CDD, asi como dar seguimiento al SGC, llevar el control de la documentacién y el
control de la documentacién y Coordinar el Programa de Auditorias al SGC.

El resto del Personal involucrado en el SGC del CDD, realimenta respecto al desempefio
de los procesos del Sistema de Gestion de la Calidad, realiza y da seguimiento a las
acciones preventivas, correctivas y de mejora.

Realiza y da seguimiento a las acciones preventivas, correctivas y/o de mejora que sean
resultado de las evaluaciones.

El proceso inicia cuando el Coordinador del CDD le entrega al Secretario de Apoyo a la
Docencia las Evaluaciones Globales por area y del CDD, asi como el formato de
Evaluacion de Satisfaccion SAD.

Posteriormente la Representante de la Direccion recopila la informacion derivada de la
operacion del SGC y que incluye los resultados de las auditorias, el desempefio de los
procesos, la realimentacién de los clientes, el estado de las acciones correctivas y
preventivas asi como las acciones de seguimiento de las revisiones previas, Yy
recomendaciones para la mejora. Esta recopilacion de informacion la lleva a cabo el
Representante de la Direccion y la asigna en el apartado de “informacién para la revisién”
de la minuta de revision por la direccién (Codigo 2730-CDD-EV-FO-21).

En el caso de existir comentarios o sugerencias del cliente la Representante de la
Direccion las dirige de acuerdo al grado de importancia al Coordinador General del CDD o
a la Coordinacioén correspondiente.

El Representante de la Direccion realiza el informe global de indicadores de desempefio
de los procesos del SGC y programa la revision por la direccion.
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Las Coordinaciones del CDD realizan la revisién por la direccién y los resultados y
acuerdos son registrados en la minuta para revision por la direccibn para tomar las
acciones pertinentes.

El personal involucrado en el SGC Identifica y propone acciones correctivas, preventivas o
de mejora de los procesos al responsable directo o en su defecto al Coordinador General
del CDD. Si es aprobada se realiza una solicitud de accién de acuerdo al procedimiento
de acciones correctivas y/o preventivas, si no es aprobada se justifica la resolucion.

3.4.2. Descripcion y Analisis de los Indicadores del Proceso de Evaluacion

Indicador Porcentaje de cumplimiento de objetivos

Este indicador permite cuantificar el grado de cumplimiento de los objetivos planificados
del Sistema de Gestién de la Calidad y por proceso. La meta establecida para éste
indicador es del 75% minimo. La informacién que arroja éste indicador es sobre el
desemperio de los procesos.

La relacién que define el indicador es la siguiente:

Indicadores Cumplidos
X 100%

Indicadores Totales

Indicadores cumplidos: se refiere al nimero de indicadores que cumplieron la meta
asignada a cada uno de ellos.

Indicadores Totales: todos los indicadores con los que cuenta el SGC (proceso, gestion,
eficacia, etc.).

Analisis

En la Gréfica 25 se observa tanto el histérico del indicador como el los valores obtenidos
correspondientes a los limites central e inferior de control; a partir de la séptima Revision
por la Direccién la meta indicada del 75% de cumplimiento se ha visto superada por 10%
puntos porcentuales aproximadamente, y solo se observa un punto por debajo del limite
de control inferior cuyo valor es del 66% se sugiere realizar un ajuste en el valor de la
meta establecida. Referente a su forma de célculo no se considera necesario llevar a
cabo algun cambio, ya que con el valor de este indicador se obtiene el porcentaje de
cumplimiento general de todo el SGC.
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Gréfica 25. “Histdrico del Indicador Porcentaje de cumplimiento de Objetivos y resultado de analisis
estadistico”, elaboracién propia con informacién de las Revisiones por la Direccion hechas al SGC del CDD

Propuesta

De acuerdo con el valor del limite central obtenido (84%) y los resultados mostrados, se
sugiere hacer un ajuste del valor de la meta del 75% al 80%.

Evaluacién del SGC por parte de la Coordinacién General

Este indicador se refiere al cumplimiento obtenido al final del periodo en evaluacion del
porcentaje de cumplimiento de los acuerdos generados en la revisién por la direccién
inmediata anterior. La meta establecida es de por lo menos el 90% de cumplimiento antes
de la revision siguiente, es un indicador de eficacia del SGC.

El calculo se lleva a cabo como se indica en la siguiente relacion:

Acuerdos realizados
X 100

Acuerdos Generados

Los Acuerdos realizados: son aquellos que se cerraron en el periodo en evaluacion.
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Analisis

En la Gréfica 26 se muestran los valores de los resultados obtenidos del andlisis
estadistico hecho al indicador, asi como el histérico en el que se ve que los resultados en
su mayoria estan por encima de la meta establecida que estad muy cercana a la media
obtenida y sélo dos puntos estan fuera del limite inferior calculado, por lo que se concluye
que el indicador se encuentra dentro de los limites establecidos a 1.5 desviaciones
estandar, se sugiere mantener en 90% la meta. No se proponen mas cambios para el
indicador en cuestion.

Evaluaciéon del SGC por parte de la Coordinacién General
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Gréfica 26. “Histoérico del Indicador Evaluacion del SGC por parte de la Coordinacién General y resultado del
analisis estadistico”, elaboracidn propia con informacién de las Revisiones por la Direccidn hechas al SGC del
CDD

Seguimiento y medicién

Este indicador tiene como objetivo determinar el nUmero de Auditorias internas realizadas
en tiempo y forma del periodo en evaluacion. La meta que debe cumplir es del 100%.

La relacion que define el calculo de este indicador es la siguiente:

Auditorias realizadas en tiempo y forma
x 100

Auditorias porgramadas
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Analisis

En la Grafica 27 se muestra el porcentaje de auditorias internas realizadas en tiempo y
forma, hasta la novena revision la meta a cumplir fue del 90%; sin embargo de acuerdo
con los resultados obtenidos del 100% de cumplimiento se aumenté la meta al 100% vy los
resultados se mantuvieron con el mismo valor.
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Gréfica 27. “Histdrico del Indicador Seguimiento y Medicidn”, elaboracidn propia con informacién de las
Revisiones por la Direccién hechas al SGC del CDD

Con respecto al numeral 8.2.2 de la Norma COPANT/ISO 9001:2008 NMX-CC-9001-
IMNC -2008 Sistemas de Gestion de la Calidad-Requisitos, indica que las Auditorias
internas determinan si el Sistema de Gestion de la Calidad:

o Es conforme con las disposiciones planificadas de la realizacion del producto, con
los requisitos de la norma mencionada, y con los requisitos del sistema de gestion
de la calidad establecidos por la organizacion.

¢ Se ha implementado y se mantiene de manera eficaz.

Al relacionar el objetivo de las auditorias internas con la descripcion del indicador
existente, se encuentra que con este indicador solo se informa si se realiz6 en tiempo y
forma la auditoria pero no si se satisfizo o no dicho objetivo; por lo que se considera
necesario generar un indicador que proporcione la informacion necesaria para determinar
si el SGC al momento de su revision por los auditores esta cumpliendo con los requisitos
establecidos.
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Propuesta

De acuerdo con lo expuesto en los péarrafos anteriores y con la definicion de No
Conformidad (Incumplimiento de un requisito), se sugiere cuantificar el numero de no
conformidades resultantes de las auditorias en caso de existir; de este modo se podra
expresar el resultado de la Auditoria para dar seguimiento a las acciones correctivas
necesarias para eliminar dichas no conformidades.

Z NC NC = No Conformidades detectadas en la Auditoria

La meta que se sugiere es tener cero No Conformidades

Cumplimiento de mejoras

Este indicador permite conocer el porcentaje de acciones correctivas, preventivas y de
mejora cerradas en el periodo de evaluacién con relacion a las levantadas. La meta
minima a cumplir es del 80%.

La relacion que define el indicador es:

AcCer + ApCer + AmCer 9
AcLev + ApLev + AmlLev

100

Accion Preventiva (AP): Accién tomada para eliminar la causa de una no conformidad
potencial u otra situacion potencialmente indeseable.

Accion Correctiva (AC): Accién tomada para eliminar la causa de una no conformidad
detectada u otra situacién indeseable.

Accion de Mejora (AM): Accion tomada para aumentar el nivel de eficacia de un proceso o
del SGC.

Analisis

En la Gréafica 28 se observan los resultados obtenidos del indicador Cumplimiento de
Mejoras, se tienen variaciones a partir de la décima Revision por la Direccion, sin
embargo no se percibe qué tipo de acciones son las causantes de dichas variaciones y en
las que se debe trabajar mas para concluirlas en tiempo y forma; tampoco se indica en
donde se llevd a cabo la deteccion de las acciones en cuestién(Auditorias de calidad
internas y externas, Producto no conforme, Propuestas de mejora por parte del personal
del Centro de Docencia, Evaluaciones de satisfaccion de los clientes, Resultados del
analisis de los indicadores de gestion, Resultados de las revisiones por la Coordinacion
General del CDD al SGC, Analisis de indicadores por procesos del SGC, Observacion
realizada por el personal del Centro de Docencia).
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Cumplimiento de Mejoras
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Grafica 28. “Histdrico del Indicador Cumplimiento de Mejoras”, elaboracién propia con informacién de las
Revisiones por la Direccién hechas al SGC del CDD

La Grafica 29 muestra el resultado del analisis estadistico hecho al indicador en cuestion,
se obtuvo un limite inferior de control del 83% que supera por tres puntos porcentuales la
meta establecida, la media obtenida fue del 93%, por lo que existe un porcentaje
considerable de dispersion de los resultados alrededor de la media, lo anterior sugiere
gue se lleve a cabo una adecuacion a este indicador tomando en cuenta la fuente de la
deteccién de la accion y la separacién del tipo de accion.

La Coordinacién General y la Representante de la Direccién consideraron los siguientes
indicadores:

Cumplimiento de acciones y correcciones:

Cerradas en el periodo a evaluar

x 1009
A cerrar en el periodo a evaluar %

Meta a cumplir 80%, en las Revisiones decimosexta y séptima este indicador supero la
meta en un 20%.

Mejora:

z AM; AM = Acciones de mejora levantadas en el periodo de evaluacién
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Meta a cumplir al menos dos por periodo, en las Revisiones decimosexta y séptima este
indicador cumplié con las dos acciones solicitadas, cabe mencionar que estas acciones
son detectadas por el personal del CDD fuera de la revision por la Direccién.
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Grifica 29. “Resultado del analisis estadistico hecho al Indicador Cumplimiento de mejoras”, elaboracion
propia

Propuesta

Los indicadores descritos en los parrafos anteriores desglosan los tipos de acciones, sin
embargo se sugiere complementarlos como se describe a continuacion:

Para el indicador de Acciones y Correcciones;

Tomando en cuenta que tanto las Acciones Correctivas como Preventivas son
tomadas para eliminar las causas de una no conformidad, se propone indicar en la
relacién que el término “cerradas en el periodo a evaluar’ es el resultado de la
suma de las acciones correctivas y preventivas, para evitar confusiones de las
acciones que se deben tomar en cuenta al momento de calcular el valor del
indicador.

Y. AC cerradas + Y, AP cerradas

Acciones a cerrar en el periodo a evaluar

X 100%;

AC = Acciones Correctivas Cerradas en el periodo a evaluar
AP = Acciones Preventivas cerradas en el periodo a evaluar

Para el indicador Mejora:

84



Capitulo IlI

o Este solo considera las Acciones de Mejora detectadas por el personal del CDD
fuera de las Revisiones por la Direccién, para las Acciones que tienen otra fuente
de deteccion, no hay una relaciéon que indique el porcentaje de cumplimiento; por
lo que se propone la siguiente relacion:

Y AM cerradas
Acciones a cerrar en el periodo a evaluar

X 100%

AM = Acciones de mejora cerradas en el periodo a evaluar detectadas en:
e Auditorias de calidad internas y externas.
Producto no conforme.
Evaluaciones de satisfaccion de los clientes.
Resultados del andlisis de los indicadores de gestion.
Resultados de las revisiones por la Coordinacion General del
CDD al SGC.
o Andlisis de indicadores por procesos del SGC.

La meta sugerida es del 80%

Eficacia del Sistema de Gestién de Calidad

El Indicador de eficacia tiene como objetivo verificar que el Sistema de Gestién de la
Calidad es eficaz mediante la cuantificacién de los indicadores de eficacia cumplidos.
Tiene una meta establecida de cumplir con al menos el 85%. El célculo que define este
indicador es el siguiente.

15
gz IE i;  IEi = Indicador de eficacia
1

Los indicadores de eficacia al momento de realizar el presente trabajo son:

e Cumplimiento de Mejoras.

e Evaluacion del Sistema de Gestion de Calidad por parte de la Coordinacién
General.

e Suministro de recursos internos.

¢ Eficacia de la capacitaciéon del personal del CDD.

e Porcentaje de cursos impartidos en relacion a lo planeado

Anélisis

La Grafica 30 muestra tanto el histérico como el andlisis estadistico del indicador eficacia
del Sistema de Gestion de la Calidad, se puede observar que el comportamiento no es
constante, mas bien existen variaciones en todos los periodos evaluados; sin embargo los
valores no estan fuera de los limites calculados a 1.5 desviaciones estandar y la mayoria
esté por encima del limite central cuyo valor es del 90%.

Con relacion al alcance del SGC que se refiere a la imparticion de cursos en las areas
didacticas- pedagdgicas, desarrollo humano y cémputo; y los objetivos de Calidad se
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sugiere complementar el indicador agregando otros pardmetros a los actuales, ya que se
considera que no se estan tomando en cuenta indicadores que contribuyen de forma
directa a la evaluacion de la eficacia del sistema.

Eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad

100%
’ .\99%

98%

95%

% 94%

X

90% Y‘V / 90% === Obtenido
e—g= \eta
9 85%
o |5 V/ .

84%

LD.G

83% e |_|C

80% 80% LSC

Porcentaje de Cumplimiento

75%

70% T T T T T T T T T T 1
7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Revisién
Gréfica 30. “Histérico del Indicador Eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad y resultado del andlisis
estadistico realizado”, elaboracién propia con informacidn de las Revisiones por la Direccion hechas al SGC

Propuesta
De acuerdo con la definiciobn de eficacia segiun la Norma NMX-CC-9000-IMNC-2008
Fundamentos y vocabulario; grado en que se realizan las actividades planificadas y se
alcanzan los resultados planificados.
Citando los objetivos de Calidad:

e Impartir cursos en las areas Didactico-pedagdgico, Desarrollo Humano y Cémputo

de acuerdo a los lineamientos de la Secretaria de Apoyo a la Docencia.
e Capacitar al profesorado de la Facultad de Ingenieria.
e Generar evidencia de la capacitacion del profesorado.

Se sugiere tomar en cuenta los indicadores;

e Profesores capacitados en el periodo.
e Porcentaje de profesores asistentes a los cursos del CDD pertenecientes a la Fl.
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Al incluir estos indicadores en la evaluacién de la eficacia del SGC se ingresaria la
informacién que se relaciona directamente con el cumplimiento de los resultados
planeados.

Por otro lado se propone no tomar en cuenta en este calculo el indicador de Suministro
de recursos, ya que su origen es de un proceso de apoyo al proceso de imparticion de
cursos, por lo que se considera que no esta involucrado de forma directa en la evaluacion
de la eficacia.

También se debe tomar en cuenta que el indicador cumplimiento de Mejoras tuvo
modificaciones y se sustituy6 por el de Acciones y Correcciones, por lo que en el célculo
del indicador de eficacia se tomara en cuenta ya con las modificaciones realizadas.

Segun lo expuesto en los péarrafos anteriores la forma de calcular la eficacia del SGC del
CDD quedaria como sigue:

1 6
Ez IE i;  IEi = Indicador de eficacia
1

e Acciones y Correcciones.

Evaluacién del Sistema de Gestion de Calidad por parte de la Coordinacion
General.

Profesores capacitados en el periodo.

Porcentaje de profesores asistentes a los cursos del CDD pertenecientes a la Fl
Eficacia de la capacitacién del personal del CDD.

Porcentaje de cursos impartidos en relacion a lo planeado.
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CAPITULO 4. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

De acuerdo con la norma NMX-CC-9001-IMNC-2008 el capitulo 8 se refiere a la medicion,
analisis y mejora del Sistema de Gestion de la Calidad y evaluar las acciones que
permitan mejorar dicha eficacia; por lo que se considera que el desarrollo de un Sistema
de Indicadores facilita la recopilacién y analisis de informacién que permita a las areas
involucradas la toma de decisiones asi como su seguimiento; asegurando la conformidad
de los procesos y el producto, la satisfaccion del cliente y la eficacia del Sistema.

De acuerdo con el parrafo anterior, los indicadores son una herramienta esencial en la
evaluacién de cualquier SGC, ya que proporcionan informacién sobre el cumplimiento de
los objetivos establecidos para los procesos que integran el SGC, por otro lado requieren
de observacion y andlisis constante para evitar la obsolescencia de los mismos y
contribuir en la mejora continua. En el presente trabajo se hizo uso de técnicas
estadisticas para llevar a cabo dicho analisis permitiendo medir, describir e interpretar la
variabilidad de los datos en cuestion.

El andlisis de los Indicadores del SGC del CDD, que en el presente trabajo se muestra
permitio:

e Determinar si los indicadores estan alineados a los objetivos establecidos para el
SGC del CDD y los procesos, ya que esta relacion es de suma importancia para
gue un indicador se considere adecuado en la evaluacién y control de un proceso.

e Observar la tendencia de los histéricos de los indicadores en el tiempo, asi como
las desviaciones con respecto a las metas establecidas y poder determinar cuales
requerian de modificaciones o adecuaciones.

e |dentificar los parametros complementarios a los indicadores establecidos y en su
caso determinar nuevos indicadores que aporten informacion que facilite la toma
de decisiones para la mejora de la eficacia del SGC del CDD.

e Tener un panorama general sobre el desempefio del SGC del CDD vy el
cumplimiento de su mision y objetivos, encontrando resultados favorables, se
observa un Sistema muy dinamico y versatil sin perder de vista los objetivos y
requisitos que debe satisfacer; sin embargo y tomando en cuenta que se busca la
mejora continua, conforme se fue desarrollando el presente trabajo se fueron
observando oportunidades de mejora al Manual de la Calidad, mismas que
consisten principalmente en la utilidad de formatos, redaccion, homogeneidad y
congruencia entre el manual, los formatos y la descripcion de los procesos.
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El trabajo mostrado en este documento pretende ser un apoyo para la adecuacion del
sistema de indicadores con que cuenta el SGC del CDD, asi como hacer conciencia en el
personal involucrado en el SGC sobre la importancia que tiene el andlisis de los datos que
resultan de evaluar los procesos ya que proporcionan informacidén sobre la satisfaccion
del cliente(Personal Docente), el cumplimiento de los requisitos tanto de los servicios del
CDD como de su SGC en general, permitiendo la identificacion tanto de las oportunidades
de mejora como las acciones correctivas a fin de mejorar la eficacia de la operacion del
SGC, asegurando la permanencia del CDD como modelo en cuanto a la formacion,
desarrollo y profesionalizacion de los docentes en Ingenieria de la UNAM, citado en su
vision.

El capitulo | me permitié conocer cual es la mision, vision, politica de calidad, objetivos de
Calidad y las funciones del CDD, que son la base para para la implementacién de un
sistema de indicadores, ya que su ciclo de vida inicia cuando se establecen estos
conceptos.

El desarrollo del capitulo Ill, para mi fue el mas significativo ya que en el pude incluir y
desarrollar conceptos tratados en el capitulo Il que tiene los elementos tedricos
necesarios para cumplir con el objetivo general de este trabajo; en €l se llevé a cabo el
analisis de todos los indicadores con que cuenta el SGC del CDD, separandolos por
proceso, y construyendo los histéricos con la informacion de las Memorias Globales de
Célculo que se elaboran para llevar a cabo las Revisiones por la Direccion se observaron
las tendencias y comportamiento de cada grafica, encontrando en la mayoria que las
metas establecidas son superadas, por otro lado se considera que los indicadores se
encuentran en el proceso correcto, cumpliendo asi el objetivo referente a que éstos tienen
que estar alineados al objetivo del proceso.

El proceso en el que se identificaron mayores oportunidades de mejora fue el de Gestion
de Recursos, y las propuestas hechas en el presente trabajo se han implementado y se
encuentran en observacion para determinar si son adecuadas o se deben someter
nuevamente a analisis. Del mismo modo con respecto a las recomendaciones sobre el
uso de logo y marca de certificacion, asi como reforzar la difusion de los cursos y las
revisiones al Manual de la Calidad para mantenerlo actualizado y en sincronia con los
distintos medios en los que se publica la informacién del SGC del CDD, ya fueron
tomadas en cuenta.

Por lo que se concluye que los objetivos planteados para este trabajo se cumplieron de
forma satisfactoria, con resultados favorables debido a que se identificaron los parametros
para la adecuacion de los indicadores, provenientes de fuentes de informacion que no se
estaban utilizando principalmente formatos del SGC, permitiendo conocer y entender mas
la operacion del SGC del CDD.

Con base en el andlisis realizado, el material con el que se trabajo, y los resultados
obtenidos, hago las siguientes recomendaciones de forma general al SGC del CDD.
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Recomendaciones:

De acuerdo con el analisis realizado se hacen las siguientes recomendaciones:

Implementar el Formato Ficha Técnica de cada indicador que facilitara la
identificacion de los indicadores con que cuenta el SGC del CDD.

En la Figura 7 se muestra una propuesta de formato y la descripcion de los
campos gue se sugieren:

Descripcion del Indicador: este campo indica el o los pardmetros que se evallan
en el indicador en cuestion, asi como la informacién que se considere necesaria
mencionar para llevar a cabo el adecuado calculo del indicador.

Fuente de informacion: se debe indicar de donde se obtiene la informacion para
llevar a cabo el calculo del indicador.

Unidad: Indicar la clasificacion de la unidad define al indicador (porcentaje,
namero, personas, etc.).

Meta: Es el valor que debe cumplir el indicador.

Criterios de Aceptacion: Son los valores minimo y maximo que deberéa tener el
indicador.

Frecuencia: Cada cuando se hace la recoleccion de la informacion para el calculo
del indicador y cada cuando se lleva a cabo su revision.

Férmula de Calculo: Es la relacién que define el calculo para obtener el valor del
indicador.

Usuarios de la Informacién: Quiénes hardn uso de los resultados obtenidos del
calculo del indicador.

Observaciones: Datos que se consideren importantes y se deban tomar en cuenta
para llevar a cabo el calculo del indicador.
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FACULTAD DE INGENIERIA
CENTRO DE DOCENCIA "Ing. Gilberto Borja Navarrete"

‘®)
‘ ' Ficha técnica de indicador

( 4 Nombre del indicador
Area responsable del indicador
Proceso
Tipo de Indicador
Proceso Eficiencia Eficacia Gestidn

[

Descripcion del indicador

Fuente de Informacion

Unidad Meta Criterios de aceptacion Frecuencia

Min Max Recoleccién| Revision

Férmula de Célculo

Usuarios de la informacion

Observaciones

Figura 7. Propuesta de Formato para Ficha Técnica de Indicador, elaboracién propia

e Hacer uso del logo y marca de certificacion en folletos, presentaciones, pagina
Web para la publicidad de los cursos, con la finalidad de generar confianza en los
servicios que ofrece el CDD, ya que una institucion reconocida (IMNC) los
respalda y con ello garantiza el compromiso que tiene el CDD de ofrecer servicios
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profesionales y de alta calidad a sus clientes asegurando la satisfaccion de los

mismos.

e Para el Formato Memaria Global de Célculo, que muestra tanto los resultados del
célculo de los indicadores, asi como el desglose de la informacion para llevar
dichos célculos, se propone modificar la presentacibn como se muestra en la

Figura 9.

Memoria de calculo global de indicadores

Periodo de andlisis:
Semestre:

Procesos

Planeacién

Profesores capacitados en el periodo

Meta a cumplir: 300 profesores.
Cantidad de Cantidad
Aréa profesores a | capacitada en
capacitar el periodo
Didéactico - Pedagdgico 120
Desarrollo Humano 100
Coémputo 80
Total 300 0
Evaluacion y mejoradel SGC
Seguimiento y medicion
Meta a cumplir: 100%

Auditorias Auditorias
programadas realizadas en
tiempo y forma

Valor del
indicador

Numero de revision:

Profesores
capacitados en el
periodo

[ o ]

Porcentaje de cumplimiento del
indicador de seguimiento y
medicion

Figura 8. Memoria de Calculo Global de Indicadores que se utiliza al momento de realizar este
trabajo, para la presentacion de los resultados de los indicadores en las Revisiones por la
Direccion
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Memoria de calculo global de indicadores

Periodo de anélisis:
Semestre: NUmero de revision:

Nombre del proceso:

5 -
No. Nombre del Meta Resultado % de no Tipo de

. L - Observaciones
Indicador cumplimiento |[Indicador

Nombre del proceso:

5 -
No. Nombre del Meta Resultado % de no Tipo de

. S i Observaciones
Indicador cumplimiento [ Indicador

Figura 9. Propuesta para presentacion del resultado de los indicadores

Con la presentacion propuesta en la Figura 9, se pretende facilidad al leer los
resultados obtenidos, asi como orden ya que se organizan por proceso y con el campo
“Tipo de Indicador’ se facilita la identificaciébn de los indicadores que integran el
indicador de eficacia del SGC y los asociados de forma directa a los objetivos de
Calidad. Por otro lado se sugiere hacer el desglose de los datos requeridos para su
célculo en otro apartado en caso de requerir alguna consulta sobre los resultados
obtenidos.

e En relaciéon a la difusién de los cursos, se elaboré la Grafica que muestra que la
forma mas efectiva de enterar a la comunidad docente sobre los cursos ofrecidos
al momento de realizar este trabajo, es la Publicidad impresa que se distribuye
dentro de la Facultad de Ingenieria, por lo que se deben reforzar los otros medios
de difusion, se observa una oportunidad muy grande para explotar el internet en el
gue se incluyen principalmente las Redes Sociales, asi como la pagina Web del
CDD, de este modo se tiene posibilidad de ampliar el nimero de clientes que no
s6lo provengan de la FI sino de otras instituciones, y con ello se estaria
coadyuvando en el cumplimiento de la Politica de Calidad del CDD, en lo referente
a “formar, desarrollar y profesionalizar a los docentes de la Facultad de Ingenieria
y de otras instituciones”.
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Difusion de Cursos
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Gréfica 31. “Medios de Difusién de Cursos”, elaboracion propia con Informacién de la Evaluaciéon Global de

b)

c)

Curso

Con respecto al Manual de la Calidad y las descripciones de los procesos, se
sugiere llevar a cabo revisiones periddicas con la finalidad de:

Que tanto el nombre de los formatos usados asi como el cédigo de identificacion
estén actualizados en todos los documentos en los que se mencione, asi como en
la carpeta en la que se tienen documentados.

Que la redaccion de la Mision, Vision y Objetivos del CDD sea homogénea en el
Manual de la Calidad, en la pagina Web del CDD y en todos los documentos que
se requiera mencionar.

Que tanto los objetivos como el alcance de los procesos estén bien delimitados
para que las actividades involucradas en cada uno de ellos puedan interactuar
adecuadamente y estén ubicadas en el proceso correcto.

Se recomienda utilizar el formato “Evaluacion por Sesion” mostrado en la Figura
10, para generar una gréafica de desempefio que se proporcione al Instructor para
realimentarlo y tenga conocimiento de los aspectos que puede mejorar al impartir
el curso evaluado.
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’6) FACULTAD DE INGENIERIA Ver. 6.0
CENTRO DE DOCENCIA “Ing. Gilberto Borja Navarrete” —
( 4 Evaluacion por sesion - Codigo: 2730-CDDIC-FO-01 B O oamato

Nombre del curso:

Nombre del participante:

Instructor: Fecha:

Instrucciones: Marque la opcién que a su parecer represente de manera adecuada el desarrollo del trabajo en la sesién.

Malo Regular Bueno Muv Bueno | Excelente

1.- Se lograron los objetivos planteados

2.- El instructor domind v manejo el tema

3.- Hubo claridad en la exposicién

4 -Elmanejo de material v recursos didicticos
fue:

5 - Planteamiento de problemas o actividades

6-Los ejemplos utilizados favorecieron la
comprension del tema.

7.- 5¢ fomentd la participacién grupal

De los contenidos abordados, ; Cudles considera que puede incorporar a su practica docente?

Comentarios v/o sugerencias.

Figura 10. “Formato de Evaluacion por sesién”, Proceso Imparticion de cursos

Evaluacidn por sesion

Grafica 32. Propuesta de grafica de Evaluacion por sesion, elaboraciéon propia
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Para la elaboracibn de la grafica mencionada se sugieren las siguientes
caracteristicas:

Se asignara un valor numérico a los pardmetros que califican el desempefio del
curso.

Malo Regular Bueno Muy Bueno Excelente

1 2 3 4 5

Los conceptos evaluados se resumen en una o dos palabras maximo, para no
saturar la gréfica.

La Gréfica 32, se muestra a manera de ejemplo de la sugerencia hecha.

Por otro lado existe el formato de “Seguimiento de las evaluaciones por Sesion”
que se muestra en la Figura 11, el cual da seguimiento a las inconformidades del
curso en el caso de que existan, sin embargo se considera que este mismo
formato se puede complementar agregando un campo que considere las
oportunidades de mejora que puedan resultar de la grafica mencionada en el
punto anterior.

FACULTAD DE INGENIERIA
CENTRO DE DOCENCIA “Ing. Gilberto Borja Navarrete”

Ver. 42

Emisidn del formato

SEGUIMIENTO DE LAS EVALUACIONES POR SESION
111272009

Codigo: 2730-CDDIC-FO07

MOMBRE DEL CURSO:
Instructor:

Sesion ndmero:

Se manifestd en la sesion alguna inconformidad: Si

Fec

Descripcién de la inconformidad:

ha de sesidn:

Numero de asistentes:

Ma:

Accion a tomar:

Firma del instructor

Nombre y firma del coordinador

Figura 11. Formato Seguimiento de las evaluaciones por sesion
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D ‘ FACULTAD DE INGENIERIA Ver 49
,. CENTRO DE DOCENCIA “Ing. Gilberto Borja Navarrete™
( d SEGUIMIENTO DE LAS EVALUACIONES POR SESION Emision del formato
Cadigo: 2730-CDDIC-FO07 1111242009

MOMBRE DEL CURSO:

Instructor:

Sesion nimero: Fecha de sesidn: MNimero de asistentes:
Se manifestd: Oportunidad de mejora Inconformidad:
Descripcian:

Accion a tomar:

Firma del instructor Nombre y firma del coordinador

Figura 12. Propuesta de modificacion al formato Seguimiento de las evaluaciones por sesion
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