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INTRODUCCION

Hoy en dia la situacion social — educativa — econdmica, crea la necesidad de un
cambio de actitud y mentalidad para fomentar nuevas formas de crecimiento. Una de
ellas es el establecimiento de modelos que contribuyan al cambio y transformacion
de las universidades y escuelas politécnicas. La administracion financiera y en
especial la calidad y el mejoramiento continuo son herramientas muy valiosas para

poder llevar un adecuado funcionamiento de un determinado organismo.

La Escuela Superior Politécnica de Chimborazo se ha constituido durante los ultimos
afios en una entidad educativa de gran ayuda para el desarrollo de la Provincia y
Pais, brindando servicios educativos de acorde a las necesidades del mercado,
fundamentados en el desenvolvimiento de las funciones de Gestidn, Investigacion,

Vinculacion con la Colectividad y la Docencia.

La Gestion Administrativa es una funcién de apoyo, y esta referida a las actividades
vinculadas a la planificacién, organizacién institucional, su direccion y gestion
efectiva, el manejo econdmico-financiero y la evaluacion- acreditacion institucional,
orientadas al eficiente funcionamiento de las universidades y a la consecucion de
resultados efectivos en beneficio de la sociedad. Dentro de la Gestion Administrativa

es considerado el ambito del desempefio del Departamento Financiero.

La Direccion Financiera ha adoptado normativas y estandares que imponen
practicas aceptables que avalan y garantizan la calidad del servicio del
Departamento Financiero y puede lograrse de manera efectiva si se crea una
verdadera cultura de calidad en todas las dimensiones, por tal motivo el Disefio del
“Sistema de Gestion de Calidad acorde con la Norma ISO 9001:2008” tiene como
finalidad elaborar la propuesta de un SGC la cual se basa en el disefio de la
documentacion requerida, para contribuir a la mejora continua de la toda la
Institucién, asi como también para crear conciencia del compromiso y con ello se
logre la conformidad en el servicio y en consecuencia, se mantenga la satisfacciéon

de los clientes.

El Sistema de Gestion de la Calidad permite al departamento financiero de la
Espoch, ahorrar tiempo en los procesos, controlarlos y mejorarlos continuamente.

En contexto el Sistema de Gestion de la Calidad (SGC), es un método concreto que
-10-



concede especial valor a la mejora de lo existente, apoyandose en la creatividad, la
iniciativa y la participacion del personal, se agilitaria los procesos con lo cual
resultaria una administracion eficiente, en consecuencia es un elemento

fundamental para la mejora en la competitividad.

Por tal motivo el propésito del disefio del Sistema de Gestion de Calidad para el
Departamento Financiero es dar a conocer una nueva filosofia de la Calidad, basada
en una organizacion que sefiala las pautas a seguir para poner en practica en el
trabajo diario atendiendo a distintos aspectos que involucran a todos los
colaboradores en un proceso de perfeccionamiento que en si constituye un

programa de calidad.

Las principal problemética que se quiere solucionar con el disefio de este sistema es
la frecuente demora de los tramites dentro del Departamento, lo que lleva a un

retraso de los trdmites y causa molestia a los clientes tanto externos como internos.

Se plantea el siguiente objetivo general: Disefar el Sistema de Gestién de Calidad
basado en la Norma ISO 9001: 2008 para Departamento Financiero de la Escuela
Superior Politécnica de Chimborazo como herramienta de mejoramiento institucional
que permita el desenvolvimiento oportuno para desempefar sus actividades

eficazmente, fortaleciendo el desarrollo y haciendo méas competitiva la organizacion.

La estructura de este trabajo esta integrada por la presentacion del proyecto a ser
desarrollado se plantea el problema, la hipétesis y objetivos que respaldan y
justifican la realizacion de la propuesta del SGC. Y por CUATRO CAPITULOS:
aspectos generales, diagnostico, disefio del sistema, conclusiones 'y
recomendaciones. En el CAPITULO UNO se presenta una breve introduccién del
tema en lo referente a marco tedrico hace referencia a las teorias y conceptos de
calidad sobre los cuales se fundamenta este trabajo; el CAPITULO DOS describe
una revision de antecedentes sobre la Institucion y el Departamento, resultados
obtenidos del diagnéstico a través del analisis y comparacién de sus procesos
actuales contra los requerimientos de la norma. En el CAPITULO TRES se describen
los requisitos exigidos por la Norma: Enfoque de Procesos, Politica y Objetivos de
Calidad, Manual de Calidad, Procesos Documentados y Registros; el CAPITULO

CUATRO se basa en la presentacion de las conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO 1:

ASPECTOS GENERALES
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1.1CALIDAD TOTAL

1.1.1 CULTURA DE CALIDAD

La razon de ser de las organizaciones es la de servir a la sociedad, por lo tanto, su
objetivo fundamental es el de satisfacer suficientemente las necesidades de las
personas en su lucha por la supervivencia sobre la tierra, para que puedan vivir de la
manera mas agradable. De lo anterior se desprende que un servicio o producto de
calidad es aquel que atiende perfectamente, en forma confiables, al menor precio,
con facil acceso, de manera oportuna y aportando, las necesidades y expectativas el

cliente.

La calidad total constituye una adecuada ideologia, que a través de un buen manejo,
agrega en distintas etapas valores, con dos finalidades principales: satisfacer al
cliente y obtener lucros permanentes, si se posee la actitud de mejorar

continuamente la calidad.

La calidad es un proceso con evolucion continua y que por su naturaleza misma no

se puede detener, de lo contrario deja de ser un proceso.

1.1.2 EVOLUCION DE LA CALIDAD

En los afios recientes es cuando hemos oido hablar de la calidad con mayor
frecuencia, en los anuncios de los periddicos, en la television y en la radio se
promueven los productos usando la calidad como gancho para atraer a los clientes,
de hecho, por donde se fija la vista 0 se ponga atencion estaremos en contacto con
esta palabra: calidad.’

La calidad existe desde que los seres humanos existen en la tierra. En el tiempo de
las cavernas nuestros antecesores aplicaban la calidad para seleccionar sus
alimentos, su abrigo, sus armas, sus cuevas y practicamente todo lo que empleaban
para sobrevivir. Entonces se aplicaba como forma de sobrevivencia y casi por

instinto.

! MONTARNO LARIOS José. ISO 9001:2000. Guia Préactica de normas para implementarlas en las empresas. Pag. 20.
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A lo largo de la historia la calidad siempre ha estado presente y ha sido muy

importante en el desarrollo de la humanidad.

La importancia que se ha concedido a la calidad por parte de los lideres de las
naciones a través de la historia dio como resultado el posicionamiento de las
mismas. La mejor calidad de las armas, del entrenamiento y de la sociedad fueron
los elementos que se les dieron valiosas victorias en las guerras, conquistaron
grandes extensiones y se convirtieron en grandes imperios que dominaban al

mundo. Todo ello, gracias a la calidad.

Con la ayuda del estadounidense W. Edwards Deming se llegé a la conclusiéon de
que “el consumidor es la parte mas importante de la linea productiva”. Otro
estadounidense Joseph Juran, también desempefio una funcion crucial a la hora de
promocionar la idea de vigilar la calidad y crear métodos de control. Entre los pasos
gue establecié para controlar la calidad destacan: la importancia de fomentar la idea
de la necesidad de un control implacable de la calidad, la busqueda de métodos de
mejora; el establecimiento de objetivos de calidad y la aplicacion de todo tipo de
medidas y cambios para poder alcanzar estas metas; la necesidad de comprometer
a los trabajadores en la obtencion de una mayor calidad mediante programas de
formacion profesional, comunicacion y aprendizaje, asi como la revisibn de los

sistemas y procesos productivos para poder mantener el nivel de calidad alcanzado.?

Sin duda la calidad es una expresion del espiritu del individuo, si la persona “siente
desde lo mas profundo de su ser”, existe la seguridad de que no habra nada que

impida que todo lo que haga jsea de buena calidad!.

Hoy en un mundo tan competitivo, la calidad es uno de los elementos positivos que
hacen la diferencia entre las compariias lideres de sus seguidores. Incluso las
compafias que han ganado una gran reputacion por entregar al mercado bienes y
servicios de alta calidad tienen que mejorar continuamente todo lo que hacen para

mantenerse como lideres. Esto se llama mejora continua de la calidad.

2 MONTARNO LARIOS José. ISO 9001:2000. Guia Practica de normas para implementarlas en las empresas. Pag. 21.
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1.1.3 CONCEPTOS Y FUNDAMENTOS DE LA CALIDAD

Origen: del Latin Qualitatem.

Significado: Atributo o propiedad que distingue a las personas, a bienes y servicios.
La International Standar Organization (ISO) (en su norma 8402), define la calidad
como: “el conjunto de caracteristicas de una entidad que le confieren la aptitud para
satisfacer las necesidades establecidas o implicitas”. Esta definicion, junto con la
norma 1ISO 9000, ha permitido la armonizacion a escala mundial y ha supuesto el

crecimiento del impacto de la calidad en el mercado internacional®.

La American Society for Quality Control (ASQC) (1974) define la calidad como: “el
conjunto de funciones y caracteristicas de un producto, proceso o servicio que le
confieren la capacidad necesaria para satisfacer las necesidades de un determinado
usuario”.

En el contexto actual, nadie identifica ya la calidad en base a lujo, la complicacién, el
tamanfo, la excelencia, el brillo, el peso, o que la calidad es intangible. La calidad es
una caracteristica fundamental que hoy exige el cliente a todos los productos que
adquiere; de ahi que los sistemas de calidad hayan experimentado en estos Ultimos
afios un gran desarrollo, desde que las empresas descubrieron que era posible
conseguir productos de buena calidad sin tener que incrementar los costes para
obtenerla, actuando preventivamente y responsabilizando al personal en la

obtencién de la misma.

La calidad se ha convertido en uno de los pilares basicos sobre los que se ha
cimentado la competitividad de las empresas; mas aun, en un mercado tan
competitivo como el actual, donde el fabricar productos sin defectos es un requisito

imprescindible para poder trabajar en el mismo.

Si la base de la actividad de una empresa es crear valor afiadido, los sistemas de
calidad aseguraran que ese valor llegue integro al cliente. Por lo tanto, la calidad es
un medio fundamental para mejorar los beneficios de las empresas y asegurar su
competitividad, mediante la mejora continua y la satisfaccion del cliente. EI mejor

rasgo de excelencia en el servicio al cliente es darle a éste un producto que cubra

% Jiménez, 1996, pp. 203-214.
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Sus expectativas, que le satisfaga plenamente, ajustado a sus deseos vy
necesidades.

Cuando el objetivo de la organizacion es la calidad, ésta debe crear una vision de
conjunto que oriente a todos los miembros de la organizacion en sus decisiones
hacia un fin comun, la calidad de toda la organizacién. Para lo cual, serd necesario
formar a todos en estos conceptos y mejorar la comunicacion, fomentando la
cooperacion. La calidad permite fortalecer los contactos entre departamentos y
ampliar los horizontes de la gente, para conocer mas los departamentos de etapas
anteriores y posteriores en el proceso productivo; por lo que se entenderan mejor las
necesidades de los clientes internos y se llevara un trabajo enfocado a la empresa y

no a un determinado departamento.

La implementacion de una cultura de calidad total obliga a desarrollar adaptaciones
y cambios filosdéficos, estructurales y de estilos de liderazgo en la alta gerencia. Para
ello, el primer requisito a considerar sera la implicacion total de sus lideres y que

éstos estén comprometidos con los objetivos de la organizacion®.

No basta con declaraciones de intenciones, sino que hace falta involucrarse en el
proceso de mejora y participar activamente en las actividades. Los directivos deben
de recibir la formacién adecuada para poder dominar y saber en qué se

comprometen. °

Una vision nueva que aparece en las filosofias de calidad total es la de cliente
interno. Cada persona en la organizacion es proveedor de los que le siguen en el
proceso productivo y cliente de los que le preceden. Es importante que cada
persona conozca coOmo y para qué se utiliza el bien o servicio que proporciona. El
espiritu de mejora continua, enfoque desarrollado por Juran debe de expandirse
entre todos los miembros de la empresa a nivel individual y de grupo. Asi, cada uno
buscara siempre la manera de ofrecer lo mejor de si mismo, pensando en aquéllos
gue reciben los resultados de su labor y procurando adecuarse cada vez mas a las

necesidades de esos clientes internos.

4 Castro, 2000, pp. 301-306.
° Townsend y Gehardt, 1994, p. 26).
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Otra consideracion a tener en cuenta es que los objetivos principales de todas las
empresas son obtener beneficios y mantenerse en el mercado. La calidad es un
medio para poder lograrlo, por lo que esta debe de estar acorde con las necesidades
de los clientes. Por lo que la empresa debe seleccionar el mercado objetivo y una
vez seleccionado, determinar los niveles 6ptimos de calidad, servicio al cliente,

tiempo de entrega, etc.

Hoy en dia nosotros entendemos el concepto de Calidad como una de las variables
clave en la determinacién de los objetivos estratégicos de cualquier empresa que
desee permanecer en el entorno competitivo actual. Siendo un factor de
diferenciacion que debe de estar en los objetivos estratégicos de la organizacion,

mejorando los costes, cumpliendo las entregas, etc.

Concepto de calidad segun diferentes autores.
Existen muchas definiciones de calidad. Todas ellas tienen su propio fundamento. A
continuacion se describen diversas definiciones de famosos gurus de la calidad para

percibir el enfoque de cada una.

Ofrecer a bajo coste productos y servicios que satisfagan a los clientes. Implica un
compromiso con la innovacién y mejora continua.

Eduard Deming
Cumplimiento de normas y requerimientos. Su lema es "hacerlo bien a la primera
vez y conseguir cero defectos".

Philip B. Crosby
La calidad tiene que ser planeada en un enfoque orientado hacia la excelencia, en
lugar del enfoque tradicional orientado hacia los fallos.

Armand V. Feigenbaum

La calidad empieza y termina por la capacitacion. La calidad revela lo mejor de cada
empleado. El control de la calidad que no muestra resultados no es control. Practicar
el control de la calidad es desarrollar, disefiar, manufacturar y mantener un producto
de calidad que sea el mas econémico, el mas util y siempre satisfactorio.

Kaoru Ishikawa

-17-



Propone la creacion de sistemas poka-joke (a prueba de errores) que consiste en la
creacion de elementos que detecten los defectos de la produccion. Propone el
concepto de inspeccion en la fuente para detectar a tiempo los errores.

Shigeo Shingo
Los productos deben ser atractivos al cliente ofreciendo mejores productos que la
competencia. La calidad se debe definir en forma monetaria por medio de la funcion
de pérdida, donde a mayor variacion de una especificacion con respecto al valor
nominal, mayor es la pérdida monetaria transferida al consumidor.

Genichi Taguchi

Sistema eficaz para integrar los esfuerzos en material de desarrollo, mantenimiento
y mejoramiento de la calidad, realizado por los diversos grupos en una organizacion,
de modo que sea posible producir bienes y servicios a los niveles mas econémicos y
que sean compatibles con plena satisfaccién al cliente.

Armand V. Feigebaum

Sistema de Métodos de Produccién que econdmicamente genera bienes o servicios
de calidad, acordes con los requisitos de los consumidores, el control de calidad
moderno utiliza métodos estadisticos y suele llamarse control de calidad estadistico.

Normas Industriales Japonesas

Calidad es adecuacion al uso.

Joseph Juran
Calidad es conformidad con los requerimientos.

Philip Crosby

1.1.4 IMPORTANCIA DE LA CALIDAD

Hoy dia, la calidad es un concepto en el que todos deben estar interesados, pero
alcanzarlo no solo requiere palabras, requiere también liderazgo, sistemas, gente y

sobre todo trabajo duro. Alcanzar la calidad requiere de esfuerzo.

La importancia de la calidad se ha acentuado con la apertura de las fronteras
comerciales en todo el mundo. Los mercados buscan articulos sofisticados en los

cuales la calidad juega un papel importante por lo que se asume la calidad:
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e Por el elevado costo que implica hacer las cosas mal, repetir trabajos, corregir
errores continuos, no evitar el despilfarro, entre otros conceptos.

e Por la ventaja competitiva que produce brindar a los clientes la calidad en bienes
y servicios que ellos reciben como tal.

e Por lo que significa lograr un mayor rendimiento de la inversion para hoy vy

siempre.

1.1.5 DECALOGO DE LA CALIDAD

Podemos enunciar, o que son los diez puntos mas importantes a tener en cuenta
por una organizacién a la hora de plantearse la necesidad de poner en marcha un
programa de calidad. Estos puntos brindan un enfoque tendiente a provocar un

cambio cultural en dicha organizacion.

1. Lograr la total satisfaccion de los clientes: Si consideramos que los clientes
son la razén de existir de una organizacion, esta tiene la obligacion de conocerlos y
saber cudl es su opinion acerca del producto y/o servicio que le ofrece. Este
conocimiento se logra a travées de una permanente evaluacion del mercado
transformando toda informacion recibida en un indicador de grado de satisfaccion de
los clientes. Las organizaciones deben buscar los mecanismos que consideren
oportunos para obtener la informacibn que mencionamos sobre sus clientes y
expectativas de manera tal de poder no solamente satisfacer sus expectativas sino
superarlas. Por lo tanto toda organizacion que tienda hacia la calidad debe tener un

enfoque integral hacia sus clientes.

2. Gerencia Participativa: Es preciso cultivar la cultura de la participacion,
entendiéndose por este concepto, desarrollar un fluido intercambio de informacion
entre los diferentes niveles de la empresa como asi también adoptar, por parte de la
gerencia, una actitud permanente de escucha entre sus empleados. Solemos ver en
las organizaciones tradicionales que la participacion de sus empleados es escasa 0
aun nula, frente a esta realidad y luego de un andlisis de tal situacion podemos
afirmar que es o porque no existe interés de parte de la alta gerencia o bien por un
desconocimiento de éstos ultimo de la poderosa herramienta que representa la

participacion de sus empleados en el analisis y resolucion de sus problemas.
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Frente un entorno de calidad la actitud de la gerencia debe tener un giro muy
importante es decir pasar de una conducta de mando autoritario a la permanente
busqueda de consenso y asumiendo un rol de facilitador de tareas en todos los

procesos de trabajo junto a sus empleados.

3. Desarrollo de los Recursos Humanos: El principal objetivo de este punto es la
revalorizacion del recurso humano que posee toda organizacion buscando su
crecimiento y plena realizacion. La capacitacion y el entrenamiento cumplen un
papel fundamental en la modernizacidbn de las organizaciones y debe quedar
absolutamente claro que esto debe abarcar todos los niveles que componen la
misma sin ningun tipo de excepciones, ademas se debe planificar a partir de
precisas directivas que surjan de las metas y objetivos prioritarios para un

crecimiento sostenido de la organizacion.

Otro aspecto importante para cumplir satisfactoriamente con este punto es lograr
desarrollar una buena politica de motivacién entre el personal. En este aspecto no
queremos entrar mayormente en detalles porque el tema de la motivacién es muy
propio de la realidad en que se encuentra la organizacion, lo que si podemos
remarcar e insistir es que lo debemos hacer porque ayuda a la puesta en marcha de

un nuevo modelo de gestién basado en la calidad.

4. Constancia en las acciones: La adopcién, por parte de una organizacién, de una
nueva cultura basada en la calidad implica una confrontacién con la existente por lo
gue podemos afirmar que esa transformacion implica un proceso lento y gradual.
Los principios que orientan el cambio deben ser repetidos y mas aun, reforzados,
hasta que el mismo se torne irreversible. En este aspecto es importante el papel de
la alta gerencia a partir de la coherencia de sus ideas, transparencia en la ejecucién
del cambio y por sobre todas las cosas mostrando una constancia manifiesta en

todas sus acciones.

5. Perfeccionamiento continuo: Vivimos en una época de profundos cambios en
donde las reales necesidades de nuestros clientes se activan frente a modificacion
en sus costumbres o la renovacion tecnologica permanente. En este contexto, se
torna imprescindible implementar una cultura de cambio, comprometida con el

perfeccionamiento continuo, dejando de lado actividades paternalistas, sumisas o de
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exacerbado individualismo. La internalizacion de la filosofia del perfeccionamiento
continuo es percibida cuando la empresa respira las expectativas de sus clientes,
ganando la admiracion y el reconocimiento de los mismos. La alta gerencia debe
adoptar una postura en acciones tales como el cuestionamiento de sus decisiones,
bdasqueda de innovacion de sus productos, andlisis del desarrollo de su
competitividad, preocupacion por la capacitacion y calificacion de sus recursos

humanos.

6. Gestion de los procesos: La organizacion debe ser analizada como un gran
proceso que tiene como finalidad atender las necesidades de sus clientes a través
de la produccion de bienes/servicios generados a partir de insumos o informacion
utilizando sus recursos y tecnologias. Ese gran proceso se descompone hasta llegar
a la tarea individual y se intercala formando varias cadenas cliente/proveedor. Para
gque podamos monitorear, controlar, y evaluar la marcha de un proceso es
indispensable que se defina perfectamente un indicador que nos pueda medir
aspectos relativos a productividad (eficiencia) y calidad (eficacia). La gerencia de
proceso junto con la cadena cliente/proveedor es un elemento fundamental para la
rotura de barreras de incomunicacion entre las &reas propiciando una mejor

integracion de la organizacion.

7. Delegacion: Los modernos procesos de gestion exigen de la alta administracion
un contacto permanente con empleados, clientes y proveedores, transmitiendo sus
percepciones y evaluando la preocupacion de sus interlocutores. Delegar significa
colocar el poder de decision en el mas proximo nivel de accién. Esto casi siempre se
realiza a través de procedimientos escritos. Delegar también significa transferir
autoridad y responsabilidades, y por tanto se mezclan aspectos psicoldgicos y de

comportamiento.

8. Diseminacion de informaciones: Existe una premisa fundamental en la
aplicacion de un Programa de Calidad como es que debe existir una total
permeabilidad en el flujo de informacién de la organizacion. Todos los integrantes de
la misma deben conocer cual es su negocio, su mision y los grandes objetivos de la
misma y en este sentido se hace indispensable que todos los integrantes de una
organizacion, cada uno en el nivel que corresponda, participen en los grandes

lineamientos y objetivos de la misma.
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9. Garantia de la calidad: Este aspecto es el mas formal de los anteriormente
expuestos ya que estd directamente relacionado con el hecho de que debemos
asegurar la calidad de nuestra organizacion a través de establecer procedimientos
gue nos lleven a constituir un Sistema documentado el cual nos permitiria obtener
certificaciones de normas internacionales como las ISO 9000 o las de medio
ambiente 1SO 14000.

10. No aceptacion de errores: El patréon de desempefio deseable debe ser “cero
defectos”. Esto debe ser entendido por todo integrante de una organizacion de
manera tal de buscar la perfeccibn en sus actividades. El costo de prevencion

siempre es menor al de correccion.

Creemos que quienes acepten y asimilen los conceptos descriptos en estos diez
puntos comenzaran a desandar el camino de la calidad. Esto es como subir el primer
escalén de una escalera sin fin 0 empezar a carretear buscando pegar el gran salto
de la calidad. Pero es fundamental que quienes comiencen a desandar este camino
sea la alta gerencia y detras de ellos encolumnarse los demas integrantes de la

organizacion.®

1.1.6 LA FAMILIA DE LAS NORMAS ISO

ISO: es el acréonimo de la International Organization for Standarization (Organizacion
Internacional de Estandarizacién), que fue fundada en 1946 con el propdésito de
crear y unificar un conjunto de normas orientadas a la manufactura, el comercio y las
comunicaciones. También existe la version de la que la organizacion adopto las
sigas de la palabra griega isos, que significa igual, lo que en el fondo logra la

normalizacion: “lgualar para todos los requisitos de algo”.

e |SO 9000:2000. Para describir los fundamentos del sistema de gestion de calidad
y definir la terminologia empleada en los sistemas de gestion de la calidad de
manera que sea de dominio comdn el lenguaje utilizado en el ambito de la

calidad.

® http://www.is09000plus.com.ar
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e [|SO 9001:2008. Para especificar los requisitos que deben aplicar todas las
organizaciones en sus sistemas de gestibn de calidad para demostrar su
capacidad para cumplir ISO requisitos de sus clientes y los reglamentarios y su
propasito de incrementar la satisfaccion al cliente.

e |SO 9004:2000. Para proporcionar las directrices que se enfocan a incrementar
la eficacia y eficiencia del sistema de gestion de la calidad, siendo su aplicacién
la mejora del desempefio de la organizacion y la satisfaccion de los clientes y
otras partes interesadas, después de haber implantado satisfactoriamente la
norma ISO 9001:2000.

e |SO 19011. Para proporcionar orientacion acerca de las auditorias de sistemas

de gestion de calidad y de gestion ambiental.

1.1.7 NORMAS ISO 9001: 2008

Es un sistema de gestion de calidad que establece los métodos para administrar
eficientemente los procesos de operaciéon, de manera que se tenga la capacidad de
producir bienes y servicios que satisfagan las necesidades de los clientes, todo ello
de forma documentada que demuestre evidentemente que se cumple con estos
requisitos. Este sistema ha sido desarrollado por el Comité Técnico ISO /TC 176 de
la Organizacién Internacional de Normalizacion, que es una federacién mundial de

los organismos nacionales de normalizacion.

En la norma ISO 9001:2000 se han reunido en un conjunto de requisitos para un
SGC sea aplicable a cualquier tipo de organizacion, no importa su tamario,
localizacion o si pertenece al sector publico o privado. El sistema de calidad basado
en 1ISO 90001:2000 identifica tres caracteristicas fundamentales que estan presentes
en aquellas organizaciones que sobresalen en términos de calidad y desempefio
excelente, primero, se enfocan en los procesos, lo cual es l6gico si consideramos
gue todos los productos o servicios que lleva a cabo una organizacion se producen a
través de algun proceso; en segundo lugar, las organizaciones tiene que estar
enfocadas hacia sus clientes, ya que la razén de ser de cualquier organizacion son
sus clientes. En este apartado se incluyen no sélo los clientes externos (quienes
adquieren un producto o reciben un servicio) sino también los clientes internos (por
ejemplo, los empleados de una organizacion reciben un servicio de su departamento

de recursos humanos, es decir, son sus clientes), por lo que las organizaciones
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tienen que medir periddicamente la satisfaccion/insatisfaccion de ambos tipos de
clientes. Finalmente en tercer lugar, estas organizaciones involucran en sus
procesos el mejoramiento continuo. Todas las actividades de la organizacion deben
medirse, analizarse y mejorarse continuamente, un modelo sencillo y popular es el
ciclo de mejora continua de Deming conocido como “Planificar-Hacer-Verificar-

Actuar” o PDCA por sus siglas en inglés.

¢Por qué obtener la Certificacion ISO?

Casi todos los paises industrializados del mundo estan aplicando las normas 1SO
para demostrar al mundo el compromiso que han adquirido con la calidad en todos
sus productos y servicios, y servira de soporte para preparar su incursion en los
mercados globales. Por otra parte, las organizaciones de todos los tamafios estan
enfrentando demandas cada vez mas exigentes de sus clientes y accionistas,
quienes no vacilan en acudir a otros proveedores cuando sus requisitos y

necesidades no son satisfechos.

Los empresarios han descubierto que obtener un certificado de registro con la norma
ISO les ha ayudado no s6lo a mantener a sus clientes actuales sino también a atraer
nuevos clientes, con esto aseguran la supervivencia de su empresa y los empleados

aseguran sus empleos.

Las compafiias experimentan un incremento en la efectividad y eficiencia de las
operaciones internas a medida que se implantan los sistemas de gestion de calidad
ISO, mejorando sus resultados como consecuencia de los ahorros internos,
generados por emplear sistemas de mas eficientes, asi como de tener mejores
oportunidades en el mercado como consecuencia por alcanzar la categoria de

“‘companiia certificada”.

¢, Cual es el objetivo de 1ISO 9001: 2008?

Desarrollar un sistema de aseguramiento de calidad que permita mejorar
continuamente, a corregir y prevenir los defectos. A través del sistema de calidad,
construido con base en la norma ISO 9001:2008, se lograra la satisfaccién de los
clientes a través del cumplimiento de los requisitos de la calidad de ellos, la
reduccion en la variacion de las caracteristicas que afectan la calidad del producto,

reduciendo el desperdicio en la fabricacion.
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Asi mismo, los requisitos de la norma muestran de manera responsable, sensible y
practica de administrar a una organizacion, evitando las no conformidades en todas

las etapas de realizacion del producto.

Hoy en dia las empresas descubren que adoptar un SGC les ayuda a enfocarse en
el cumplimiento de sus objetivos, ya que han descubierto que se mejora la
capacidad de las organizaciones de entender y cumplir plenamente los
requerimientos de los clientes en forma consistente; mejora el desempefio desde el
punto de vista financiero al aumentar los ingresos y reducir los costos, creando una
ventaja competitiva en algunos mercados, permitiendo a las organizaciones competir
en otros en donde la mayoria de los demas proveedores potenciales estan
certificados. En los tiempos actuales de incertidumbre, a las personas les preocupa
proteger sus empleos; si una organizacion no tiene una base de integridad sin
compromisos, las aventuras en el mundo de excelencia en el desempefio, o los
intentos por sostener programas de mejora son ejercicios estériles. Por ello los
requerimientos de 1ISO 9001:2000 pueden utilizarse para crear una base sélida sobre
la que es posible construir organizaciones exitosas; sin embargo, para lograr una
adecuada implementacién de un SGC, deben seguirse las normas y guias de
calidad que contemplan y brindan el marco para documentar en forma efectiva los

requisitos establecidos en las especificaciones del producto o servicio.

Cuédl es el alcance de ISO 9001:20087?

Este sistema de calidad se aplica a todos los departamentos de cualquier tipo de
organizacién, a sus proveedores y a todos los elementos que tengan impacto en la
calidad. Todos ellos constituyen las “partes interesadas” en el sistema de gestién de

calidad.

¢, Cudles son los beneficios para las empresas de obtener la certificacién 1SO
9001:2008?
e Mejor documentacién que da como resultado:
o Mayor conocimiento de las responsabilidades y actividades del trabajo.
o Conservacion de los mejores métodos de operacion
o Consistencia en las operaciones
e Reduccion de costos por debajo de los de la competencia, o que permite

ventajas competitivas.
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Creacion del sistema de ahorro de costos asegurando que su personal sepa
desempeniar su trabajo, eliminado los errores costosos, reduciendo el reproceso
y la pérdida de tiempo.
Ensefa al personal a trabajar de forma estructurada y disciplinada eliminado la
improvisacion. Esta condicion aporta los siguientes beneficios
o Los empleados conocen con exactitud lo que implica su trabajo.
o Tienen destrezas y la documentacién para realizar su trabajo sobre la
calidad de sus resultados.
o Tienen mas conciencia del impacto de su trabajo sobre la calidad de los
resultados.
o Fomenta una actitud positiva de orden y limpieza que facilita el
cumplimiento con otras normas sanitarias y de seguridad.
Demuestra a los clientes que usted tomo el asunto de la calidad en serio, con
ello, los clientes aumentan la confiabilidad en sus productos y servicios.
Facilita la planeacién de la empresa y de la calidad.
Proporciona un método universal para el desarrollo de, implantacion, y
mantenimiento del sistema de gestion de calidad de la empresa.
Establece los fundamentos para la operacién e introduce la calidad en los
procesos Yy las operaciones.
Ayuda a impartir los conocimientos acerca de las interrelaciones organizativas,
estimula el enfoque interno, facilita el control de las operaciones y auxilia a los
empleados a que entiendan y mejoren sus actividades.
Contribuye a concienciar al personal para que se autoevalué y determiné por si
mismo, el grado de cumplimiento con los requisitos del sistema de gestion de
calidad, y genere las acciones correctivas adecuadas.
Reconocimiento internacional y respeto a las organizaciones certificadas.
Procesos y procedimientos estandarizados.
Mejora la calidad de los procesos, productos y servicios como consecuencia de
una actitud disciplinaria y sustentada en los principios que impactan
positivamente la calidad.
Mejora los tiempos de entrega como efecto de hacer las cosas bien a la primera

vez y de una mayor planeacion de los procesos.
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¢ Como impacta la 1ISO 9001:2008 a los empleados?

e Aplicacion: es mas facil si los empleados han participado, ya que hay menos
resistencia a los cambios necesarios.

e La empresa se comporta como un gran equipo, nadie se siente excluido y todos
aportan ideas y soluciones.

e Mejora la motivacion, los empleados saben que tienen voz y voto en la
produccion y en las operaciones y sus responsabilidades estan mejor definitivas.
Los empleados tiene una mayor percepcion de su autoestima como
consecuencia de la capacidad asociada al desarrollo del sistema de gestion de la
calidad.

e El disefio de los documentos es mas facil y rapido, los empleados saben lo que
hacen mejor.

e Transparencia, los miembros de la gerencia pueden mostrar que son sinceros y
abiertos y que no tienen nada que ocultar.

e Cambian la forma en que se completa el trabajo aceptando voluntariamente
nuevas ideas, especialmente cuando estas han sido introducidas, por los mismos

empleados.

1.1.8 EL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Sistemas de funcionamiento de la gestion basado en una cultura e ideologia que
busca la mejora continua del sistema completo de la organizaciéon que produce

bienes o servicios para satisfacer siempre al cliente.’

Cuatrecasas 2001 recoge la definiciobn de sistema de calidad de acuerdo a la 1ISO
9000. “Conjunto de la estructura de organizacion, de responsabilidades, de
procedimientos, de procesos, y de recursos, que se establecen para llevar a cabo la
gestion de calidad”.

Este sistema comprende la estructura organizacional, conjuntamente con la
planificacion, los procesos, los recursos, los documentos que necesitamos para
alcanzar los objetivos de la organizacion para proveer mejoramiento de productos y

servicios y para cumplir los requerimientos de nuestros clientes.

" JAMES, Pal. Gestién de la Calidad Total. Hall Iberia, 1997.pag.306.
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Un SGC no es solo para las grandes empresas, puede ser manejado para todo tipo
de negocio y en todos los aspectos de la gestion asi como mercadeo, en las
actividades de ventas y gestion financiera. Sin embargo, es decision de cada

organizacion, el alcance del SGC y que procesos incorpora.

Todas las organizaciones ya tienen una estructura de gestion y esta deberia ser la
base en la que el SGC es construido. Muchas veces podemos encontrar que ya
cumplimos con los requerimientos de los estandares pero que no sabiamos que lo

haciamos.

Una normativa cualquiera (por ejemplo: ISO 9001) va a definir lo que debemos

cumplir como organizacion, pero la manera como lo hagamos es facultad de cada

organizacién. Se debe aplicar un SGC para:

« El mejoramiento de un rendimiento de nuestro negocio, de la productividad.

s Enfrentarnos mas claramente a los objetivos de nuestro negocio y a las
expectativas de nuestros clientes.

« Alcanzar y mantener la calidad de nuestros productos y servicios.

% Mejorar la satisfaccion del cliente.

%+ Tener confianza que la calidad esta siendo alcanzada y mantenida.

% Proveer evidencia a nuestros clientes actuales y potenciales de que nuestra
organizacién esta haciendo bien las cosas.

¢+ Abrir oportunidades de mercado.

% Tener la oportunidad de competir, con las mismas bases, con organizaciones

mucho mas grandes que la nuestra

El enfoque a través de un sistema de gestion de la calidad anima a las
organizaciones a analizar los requisitos, definir los procesos que contribuyen al logro
de productos aceptables para el cliente y a mantener estos procesos bajo control.
Un sistema de gestion de calidad puede proporcionar el marco de referencia para la
mejora continua con objeto de incrementar la probabilidad de aumentar la
satisfaccion del cliente y de otras partes interesadas. Proporciona confianza tanto a
la organizacion como a sus clientes, de su capacidad para proporcionar productos

gue satisfagan los requisitos de forma coherente.
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Los requisitos para los sistemas de gestion de la calidad se especifican en la Norma

9001. Los requisitos para los sistemas de gestibn de calidad son genéricos y

aplicables a organizaciones de cualquier sector econdmico e industrial con

independencia de la categoria del producto ofrecido.

Un enfoque para desarrollar e implementar un sistema de gestion de calidad

comprende diferentes etapas tales como:

a) Determinar las necesidades y expectativas de los clientes y de otras partes
interesadas;

b) Establecer la politica y objetivos de la calidad de la organizacion;

c) Determinar los procesos y las responsabilidades necesarias para el logro de los
objetivos de la calidad;

d) Determinar y proporcionar los recursos necesarios para el logro de los objetivos
de la calidad,

e) Establecer los métodos para medir la eficacia y eficiencia de cada proceso.

f) Aplicar estas medidas para determinar la eficacia y eficiencia de cada proceso;

g) Determinar los medios para prevenir no conformidades y eliminar sus causas;

h) Establecer y aplicar un proceso para la mejora continua del sistema de gestién
de calidad.

Una organizacion que adopte el enfoque anterior genera confianza en la capacidad
de sus procesos y en la calidad de sus productos y proporciona una base para la
mejora continua. Esto puede conducir a un aumento de la satisfaccion de los

clientes y de otras partes interesadas y al éxito de la organizacion.

Documentacion del sistema de gestion de calidad basada en ISO 9001:2008

El SGC debe incluir los documentos que requiere la organizacién para asegurarse
gue posee una planeacion, operacion y control de procesos eficaces. Asimismo, es
preciso tener declaraciones documentadas de una politica y objetivos de la calidad,
un manual de calidad y los procedimientos documentados que requiere la norma.
Dichos documentos, deben describir las responsabilidades, autoridades e
interrelaciones del personal que gerencia, efectia y verifica el trabajo que afecta a la
calidad, como se deben efectuar las diferentes actividades, la documentacion que se

debe utilizar y los controles que se deben aplicar.
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La documentacion del sistema permite manejar la informacién sobre los propésitos y
las acciones, sobre las formas de lograr los objetivos, procesos, métodos, sistemas
de medida, responsabilidades y el logro concreto de resultados proporcionando

evidencias objetivas.

Documentacion Obligatoria Del Sistema De Gestién De Calidad
+« Declaracion de la politica y objetivos de calidad.

% Manual de calidad

% Procedimientos documentados

+ Registros de calidad.

Procedimientos Documentados
Control de documentos

Control de registros

Auditorias Internas

Control de productos no conformes

Acciones correctivas

S e o

Acciones preventivas

El manual de calidad es la parte mas importante del SGC; en él, deben referirse los
procedimientos documentados del sistema de la calidad destinados a planificar y
gerenciar el conjunto de actividades que afectan la calidad dentro de una
organizaciéon. Este manual debe igualmente cubrir todos los elementos aplicables de
la norma del sistema de calidad requerida para una organizacion. Los manuales de
la calidad son elaborados y utilizados por una organizacion para comunicar la
politica de la calidad, los procedimientos y los requisitos de la organizacion, describir
e implementar un sistema de la calidad eficaz, suministrar control adecuado de las
practicas y facilitar las actividades de aseguramiento y las bases documentales para
las auditorias, asi como adiestrar al personal en los requisitos del sistema de la

calidad.

En vista de esta globalizacion y del conocimiento de que un Sistema de Gestion de
calidad en funcionamiento crea la base para la toma de decisiones “basadas en el
conocimiento”, un 6ptimo entendimiento entre las “partes interesadas” y sobre todo

lograr un aumento del éxito de la empresa a través de la disminucion de los costos
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por fallas, las empresas en pro del mejoramiento del desempefio de su organizacion
deben dar comienzo a la implantacion del sistema de gestibn de calidad

fundamentandose en los ocho principios.

1.1.9 PRINCIPIOS DE LA GESTION DE LA CALIDAD

La norma ISO no se ha concretado a establecer Unicamente los requisitos de un
sistema de gestion de calidad, sino que ha ido mas alla al identificar los principios
que deben prevalecer como cimentos sobre los cuales las organizaciones deben
construir sus sistemas de gestion de calidad. Estos principios ayudaran a la
organizaciéon a conducir y operarla de forma exitosa, ya que estara dirigida y
controlada en forma sistematica y trasparente.

Se han identificado ocho principios de gestion de la calidad que contribuyen a la

mejorar del desempefio en las organizaciones:

Principio 1. Organizacion orientada al cliente.

Las organizaciones dependen de sus clientes y por tanto deberian comprender las

necesidades actuales y futuras de los mismos, satisfacer sus requisitos y esforzarse

en exceder sus expectativas.

Beneficios clave:

% Incremento de los ingresos y de la participacion de mercado a través de una
respuesta flexible y rapida a las oportunidades del mercado.

% Incremento de la eficacia en el uso de los recursos de una organizacion para
aumentar la satisfaccion del cliente.

% Mejora de la fidelidad del cliente, lo cual conduce a la continuidad en los

negocios.

Principio 2. Liderazgo

Los lideres establecen la unidad de propositos y la orientacion de la direccion. Ellos

deberian crear y mantener un ambiente interno, en el cual el personal pueda llegar a

involucrarse totalmente en el logro de los objetivos de la organizacion.

Beneficios clave:

« EIl personal entendera y estara motivado hacia los objetivos y metas de la
organizacion.

+ Las actividades se evaltuan, alinean y se llevan a cabo de una forma integrada.
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+ La falta de comunicacién entre los niveles de una organizacion se reducira.

Principio 3. Participaciéon del personal

El personal en todos los niveles, es la esencia de una organizacion y su total
implicacion posibilita que sus habilidades sean usadas para el beneficio de la
organizacion.

Beneficios clave

% Un personal motivado, involucrado y comprometido dentro de la organizacion.

% Innovacién y creatividad en promover los objetivos de la organizacion.

% Un personal valorado por su trabajo.

¢ Un personal deseoso de participar y contribuir a la mejora continua.

Principio 4. Enfoque basado en procesos

Un resultado deseado se alcanza més eficientemente cuando las actividades y los
recursos relacionados se gestionan como un proceso.

Beneficios clave:

% Reduccibn de costos y tiempos mediante el uso eficaz de los recursos.

+ Resultados mejorados, coherentes y predecibles.

+ Permite que las oportunidades de mejora estén centradas y priorizadas.

Principio 5. Enfoque de sistema para la gestion.
Identificar, entender y gestionar los procesos interrelacionados en la manera como
un sistema contribuye a la eficacia y eficiencia de una organizacién en el logro de

sus objetivos.

Beneficios clave:

 Integracion y alineacién de los procesos que alcanzaran de una mejor manera los
resultados deseados.

+ La capacidad para enfocar los esfuerzos en los procesos principales.

% Proporcionar confianza a las partes interesadas en la coherencia, eficacia y

eficiencia de la organizacion.

Principio 6. Mejora continua.
La mejora continua en el desempefio global de la organizacion deberia ser un

objetivo permanente de ésta.
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Beneficios clave:

% Incrementar la ventaja competitiva a través de la mejora continua de las
capacidades organizativas.

« Alineacion de las actividades de mejora en todos los niveles con la estrategia
organizativa establecida.

“ Flexibilidad para reaccionar rapidamente a las oportunidades.

Principio 7. Enfoque basado en hechos para la toma de decisiones.

Las decisiones eficaces en el andlisis de los datos de la informacion.

Beneficios clave:

+ Decisiones basadas en informacion.

% Aumento de la capacidad para demostrar la eficacia de decisiones anteriores a
través de la referencia a registro a registros objetivos.

s Aumento de capacidad para revisar, cuestionar y cambiar las opiniones y

decisiones.

Principio 8. Relacion mutuamente beneficiosa con el proveedor.

Una organizacion y sus proveedores son interdependientes y una relacién

mutuamente beneficiosa aumenta la capacidad de ambos para crear valor.

Beneficios clave:

« Aumento de la capacidad de crear valor para ambas partes.

% Flexibilidad y rapidez de respuesta de forma continua a un mercado cambiante o
a las necesidades y expectativas del cliente.

¢+ Optimizacion de costos y recursos.

1.1.10 INTRODUCCION ESTRATEGICA DE LA CALIDAD EN LA EMPRESA

Existen diferentes maneras de comenzar en una organizacién con la implementacion
de un Programa de Calidad.

Cada autor o consultor tiene o adopta su propia metodologia de trabajo, sin embargo
podemos afirmar que no existen demasiadas diferencias entre si. A continuacién

ponemos a consideracion un método que sustenta en cinco aspectos:
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1. Liderazgo de la alta direccién y/o gerencia.

Para cumplir con el desafio de liderar un cambio de rumbo en una organizacion, la
alta direccion y/o gerencia debe asumir un fuerte compromiso. Como primer paso
debera adoptar la filosofia de la calidad basada en los diez principios que
enumeramos en el decalogo. Ademas tiene la obligacion de conocer e interpretar
perfectamente no solamente las necesidades de sus clientes sino también la de su
propio personal asumiendo ese fuerte liderazgo necesario para la profunda

transformacién de su organizacion.

Vamos a detenernos un instante en la Politica de la Calidad ya que es sumamente
importante comprender la intencionalidad de su declaracion. La correcta definicion
de la misma marcara el rumbo del Programa. Ademas podemos anexarle los
objetivos para con la calidad y juntos Politica y Objetivos pasan a ser las metas a
alcanzar por la organizacion.

La Politica de la Calidad debe ser comunicada y entendida por todo el personal de la
organizacibn ya gque es un elemento importante para mostrar el compromiso
respecto a la calidad que la organizacibn asume pero también ha de ser la
demostracion, de parte de la alta direccién y/o gerencia, de que no estan dispuesto a

transigir nunca en ese compromiso.

2. Motivacion y compromiso de todo el personal.

Un Programa de Calidad, como hemos dicho, debe abarcar a todos los segmentos
de la organizaciéon. Cada uno de ellos debe sentirse “duefio” de la calidad en su
puesto de trabajo, y esto solo lo alcanzan si estdn comprometidos en el desarrollo
del sistema que asegura el cumplimiento de la Politica de la Calidad y los objetivos
planteados alrededor de ella.

Esto significa que:

a) Todos los empleados han de comprender las exigencias de los clientes y los
procesos internos que permitan cumplir con dichas exigencias.

b) No se deben confiar solamente en localizar y subsanar errores sino que debe
poner mucho énfasis en prevenirlos.

c) Deben estar permanentemente motivados para mejorar su desempefio.

Solo podremos alcanzar un buen compromiso de parte de los empleados, si cada

uno de ellos comprende los objetivos y beneficios del Programa de Calidad, y
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fundamentalmente la mision que le corresponde, a cada uno de ellos, llevar adelante

en el marco de dicho programa. Por todo esto lo empleados esperan:

e Confiar en los deseos de la alta direccion y/o gerencia de que tengan una activa
participacion. Es esencial que en este sentido se les defina en forma clara y sin
ambigiedades, el grado de compromiso que se espera de ellos.

e Comprender que ellos pueden contribuir. En general las personas son reacias a
realizar actividades para las que no se les ha dado una autorizacién formal, por lo
tanto se les debe hacer conocer por escrito, cuales son sus responsabilidades, la
autoridad para actuar, y también las implicancias de sus funciones.

e Concurrir a la capacitacion y/o entrenamiento que la organizacion les brinde.
Para lograr participacion es necesario compromiso formal y comprension y la

comprensién requiere también de capacitacion.

Es importante que toda la fuerza laboral de la organizacion esté incluida en un
programa de formacién/capacitacion porque cada uno tiene una misién que cumplir y
debe estar perfectamente preparado para llevarla delante de manera tal de evitar
posibles resquebrajamientos en alguna etapa del programa a implementar. En lo que
respecta a la formacion basica que debemos proporcionar a todo el personal, se
podria pensar en:

» Formacién general en conceptos de calidad.

» Gestion por equipos.

» Resolucion de problemas.

>

Algunas herramientas de la calidad.

3. Designacién de un responsable de la calidad.
Es importante que la organizacibn designe una persona que tenga la
responsabilidad de implementar el Programa de Calidad y continle monitoreandolo

permanentemente para corroborar la efectividad del mismo.

Es sumamente importante que quién resulte responsable de la calidad reporte
directamente a la alta direccion y/o gerencia ya que esto le permitira tomar todas las
medidas convenientes para que el Programa vaya hacia delante sin tener

compromiso alguno con determinados sectores de la organizacion.

El Responsable de la Calidad no debe:
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» Asumir en forma personal e individual el disefio e implementacion del Programa.
El hacerlo implica no darles la oportunidad a los demas empleados de implicarse
en el mismo.

» Aparecer como unico responsable del tema calidad. La responsabilidad debe ser
compartida no solo con los directivos sino con todos los empleados. Estos
altimos no pueden delegar sus responsabilidades en nadie. Cada uno debe
asumir su propia responsabilidad en asegurar que el proceso de trabajo que esta

llevando adelante culminara con la satisfaccion del cliente.

4. Medidas para que el programa permanezca en el tiempo.

Hoy mas que nunca vemos la constante evolucidbn a que estan sometidas las
organizaciones, lo que implica que el Programa de Calidad evolucione también en el
tiempo. Frente a esta realidad se hace necesario que la organizacion defina los
parametros o indicadores que controle la eficacia del programa.

5. Plan de accién. La Planificacion de Calidad El siguiente puede ser tomado
como un ejemplo del Plan de Accién, pero vale nuevamente la aclaraciéon que cada
organizaciébn pone en practica aquel Plan que esta de acuerdo a su realidad y
necesidades.

Etapas:

1° Etapa: a partir de la realidad y necesidades de la organizacion la alta
direccion/gerencia analizar, consensuar, y planificar el desarrollo de un Programa de
Calidad. En esta etapa puede llegar a ser Gtil intercambiar informacion con colegas
de otras empresas que ya tengan experiencia en el tema o bien utilizar los servicios
de un consultor experimentado que brinde toda la informacién necesaria para tomar

decisiones al respecto.

2° Etapa: una vez aprobada la necesidad de disefiar y poner en marcha el Programa
de Calidad, la alta direccidon/gerencia debe plasmar lo acordado a partir de la
declaracion de la Politica de la Calidad de la organizacion como asi también definir
los objetivos a alcanzar. Es aconsejable la presencia del consultor para guiarlos al

respecto.

3° Etapa: designar un Responsable de la Calidad, que reporte directamente a la alta

direccidén/gerencia de la organizacion. Esta persona junto al consultor, si existiera,
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debe definir y estructurar el Programa de Calidad de acuerdo a lo definido en la
etapa anterior y los requisitos exigido por alguna Norma como las ISO 9001 2008 o
cualquier otro modelo que le permita a la organizacion el posicionamiento buscado

cuando se tomo la decision de poner en marcha este cambio.

4° Etapa: una vez delineado el Programa de Calidad, el mismo debe ser presentado

a la alta direccion/gerencia para su aprobacion.

5° Etapa: una vez aprobado, se debe comenzar con la difusién del Programa en
toda la organizacion haciendo uso de charlas de concientizacion. Esta también es la
oportunidad de hacer conocer la Politica de la Calidad y Objetivos. Es importante
volver a remarcar que debemos alcanzar consenso y adhesiéon de todo el personal.
En definitiva lo que buscamos aqui es comenzar a crear una nueva cultura en la

organizacion basada en la calidad.

6° Etapa: sobre la base que elegimos para desarrollar el programa, de acuerdo a lo
manifestado en la 3° Etapa, y antes de comenzar a trabajar para ir dandole forma y
generando la documentacién que requiera el mismo, podemos realizar un
diagnéstico de situacion de nuestra organizacidén. Esto es generar un cuestionario, a
partir del documento base y el consultor junto al Responsable de la Calidad ir por
todos los sectores de la organizacién buscando las respuestas a esos interrogantes.
Esta actividad nos va a mostrar la realidad de nuestra organizacién y a su vez nos

dara una valiosa informacion para encarar el desarrollo del Programa.

7° Etapa: desarrollar el programa y comenzar con la implementacion del mismo,

asignando tareas, responsabilidades y consignas a todo el personal.

8° Etapa: una vez concretada la implementaciéon en forma total, el Responsable de
la Calidad debe realizar un monitoreo de la evolucion del mismo. Para esto puede
hacer uso de una herramienta muy valiosa como son las auditorias internas de la
calidad. A partir de la informacion que se va generando en esta etapa el responsable
de Calidad puede ir tomando todas las acciones correctivas que considere

necesarias para que el programa continte sin problemas.
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9° Etapa: como resultado de todo lo expuesto en las etapas anteriores, se va a
generar importante documentacion, la cual debe ser permanentemente registrada y

procesada para concretar o que exponemos en la ultima etapa.

10° Etapa: evaluacién dentro de un periodo determinado de tiempo, por parte de la
alta direccion/gerencia, de la marcha del Programa utilizando todos los elementos

probatorios a que hacemos referencia en la etapa anterior.

Finalmente lo que se pretende alcanzar con todas estas acciones es plasmar en la

organizacion la internalizacion de los siguientes valores para la calidad:

Alta direccidon/gerencia
» Total convencimiento de que la calidad es una variable estratégica de su
negocio.

» La calidad debe ser el elemento central de la organizacion.

Los Empleados

Son responsables por la calidad de sus trabajos.

» Deben esforzarse en hacer bien las cosas la primera vez, teniendo en claro
cudles son los requerimientos de los clientes.

» Deben esforzarse para cumplir con el objetivo del cero defecto.

» Deben tener como norma participar siempre en la resolucion de problemas.

Los Clientes

» Primer y principal objetivo de la organizacion

» Cubrir permanentemente sus expectativas, y alun mas, superar las mismas.

» Crucial conocer cuales son sus requerimientos a través de las fuentes de

informacion que sean necesarias.

1.1.11 MEJORA CONTINUA

Cada palabra en este término tiene un mensaje especifico. "Proceso" implica una
secuencia relacionada de acciones, de pasos, y no tan solo un conjunto de ideas;
"Mejoramiento” significa que este conjunto de acciones incremente los resultados de

rentabilidad de la empresa, basandose en variables que son apreciadas por el
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mercado (calidad, servicio, etc.) y que den una ventaja diferencial a la empresa en
relacion a sus competidores; "Continuo" implica que dado el medio ambiente de
competencia en donde los competidores hacen movimientos para ganar una

posicion en el mercado, la generacion de ventajas debe ser algo constante.

El mejoramiento de la calidad en el servicio se basa en el hecho de que ésta se
puede observar y medir; su objetivo es exceder las expectativas del cliente a través
de un enfoque positivo hacia la calidad, que haga tender las quejas por el mal
servicio a cero. Por ello es conveniente aprovechar el conocimiento del personal del
servicio, el cual percibe directamente las inquietudes del cliente, a la vez que su

satisfaccion en general.

De manera adicional, puede aplicarse a todos los procesos la metodologia conocida
como "Planificar-Hacer-Verificar-Actuar® (PHVA). PHVA puede describirse
brevemente como:

« Planificar: Establecer los objetivos y procesos necesarios para conseguir
resultados de acuerdo con los requisitos del cliente y las politicas de la
organizacion.

¢ Hacer: Implementar los procesos.

« Verificar: Realizar el seguimiento y la medicion de los procesos y los productos
respecto a las politicas, los objetivos y los requisitos para el producto, e informar
sobre los resultados.

% Actuar: Tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio de los

procesos.

El objetivo de la mejora continua del sistema de gestion de la calidad es incrementar

la probabilidad de aumentar la satisfaccion de los clientes y de otras partes

interesadas. Las siguientes son acciones destinadas a la mejora:

a) El analisis y la evaluacion de la situacion existente para identificar areas para la
mejora,

b) EIl establecimiento de los objetivos para la mejora;

c) La busqueda de posibles soluciones para lograr objetivos;

d) La evaluacion de dichas soluciones y su seleccion;

e) Laimplementacion de la solucion seleccionada;
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f) La medicion, verificacion, andlisis y evaluacion de los resultados de la
implementacion para determinar que se han alcanzado los objetivos;

g) La formalizacién de los cambios.

Los resultados se revisan, cuando es necesario, para determinar oportunidades

adicionales de mejora. De esta manera, la mejora es una actividad continua. La

informacion proveniente de los clientes y otras partes interesadas, las auditorias, y la

revision del sistema de gestion de calidad pueden, asimismo, utilizarse para

identificar oportunidades para la mejora.

1.2 LA EDUCACION SUPERIOR
1.2.1 GENERALIDADES

La educacion superior comprende “todo tipo de estudios, de formacion o de
formacion para la investigacion en el nivel postsecundario, impartidos por una
universidad u otros establecimientos de ensefianza que estén acreditados por las

autoridades competentes del Estado como centros de ensefianza superior”.

La educacion superior se enfrenta en todas partes a desafios y dificultades relativos
a la financiacion, la igualdad de condiciones de acceso a los estudios y en el
transcurso de los mismos, una mejor capacitacion del personal, la formacion basada
en las competencias, la mejora y conservacion de la calidad de la ensefianza, la
investigacion y los servicios, la pertinencia de los planes de estudios, las
posibilidades de empleo, el establecimiento de acuerdos de cooperacién eficaces y
la igualdad de acceso a los beneficios que reporta la cooperacién internacional.

La educacion superior y la investigacion forman hoy en dia parte fundamental del
desarrollo cultural, socioeconémico y ecoldgicamente sostenible de los individuos,

las comunidades y las naciones.?

Reafirmamos la necesidad de preservar, reforzar y fomentar ain mas las misiones y
valores fundamentales de la educacién superior, en particular la mision de contribuir

al desarrollo sostenible y el mejoramiento del conjunto de la sociedad, a saber:

8 Sanchez de Horcajo, J.J.“Escuela, Sistema y Sociedad”, Quito ESPE 1998, pp.347-357).
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1.2.2 LA UNIVERSIDAD ECUATORIANA

La universidad ecuatoriana es la instancia formadora de profesionales que
involucran en la actividad social para aportar con sus conocimientos al desarrollo de
la sociedad. La Universidad debe permanentemente buscar la practica de los
mejores niveles en todos los &mbitos de su accionar.

El principio fundamental de la actividad universitaria ecuatoriana es la busqueda de
la excelencia académica se requiere de la calidad de las funciones principales de la
Universidad, tal es asi, Gestion Administrativa, Docencia, Investigacion y Vinculacion
con el medio externo deberan responder con excelencia. La excelencia académica,
gue se relaciona con toda la actividad universitaria, debe fundamentarse en claros
conceptos éticos que sean los referentes permanentes de la practica cientifica

institucional.

Las instituciones de educacién superior deben dar ejemplo respetando estrictamente
la normativa existente en todas las actividades que le son propias, tanto a su interior,

como en las relaciones que mantienen con la comunidad en la que interactuan.

La Universidad ya no es un ente aislado de las otras instituciones sociales del
Ecuador, al contrario, existe con ellas una estrecha relacion que, al desarrollarse
dentro del continuo proceso de mejoramiento social, demanda que la universidad
ocupe una posicién de vanguardia, ejemplar en todos los aspectos inherentes a su

organizacion.

Es necesario contribuir al fortalecimiento de wuna cultura de transparencia
administrativa y financiera en la gestion universitaria, mostrando buena disposicion
para transparentar su organizacién, administracion, funcionamiento y quehacer

social, mas alla incluso de la obligacién legal.

La Universidad, como la institucion educativa del mas alto nivel, debe ser uno de los
principales agentes de cambio social. La universidad esta llamada a impulsar
procesos que permitan superar las diferencias en la calidad y los niveles de vida de
las personas. Se debe reflexionar, dialogar y asumir el compromiso de avanzar con

el cambio social.
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1.2.3 CALIDAD EN LA EDUCACION SUPERIOR

La expresion “Calidad de la Educacion”, incluye varias dimensiones y enfoques
complementarios entre si. Un primer sentido del concepto entiende la calidad como
“eficacia”. Una educacion de calidad es aquella que logra que los alumnos realmente
aprendan lo que se supone deben aprender aquello que esta establecido en los
planes y programas curriculares, al cabo de determinados ciclos y niveles.

Una segunda dimension del concepto de calidad, complementario del anterior, esta
referido a qué es lo que se aprende en el sistema y a su “relevancia” en términos
individuales y sociales; en este sentido una educacion de calidad es aquella cuyos
contenidos responden adecuadamente a lo que el individuo necesita para
desarrollarse como persona intelectual, afectiva, moral y fisicamente, y para
desempefiarse adecuadamente en los diversos &mbitos de la sociedad, el politico, el

econdmico, el social.

Finalmente una tercera dimension en lo que se refiere a la calidad de los “procesos”
y medios que el sistema brinda a los alumnos para el desarrollo de su experiencia
educativa; desde esta perspectiva una educacion de calidad es aquella que ofrece a
nifios y jévenes un adecuado contexto fisico para el aprendizaje, un cuerpo docente
adecuadamente preparado para la tarea de ensefiar, buenos materiales de estudio y

de trabajo, estrategias didacticas adecuadas, etc.

La Declaracibn Mundial sobre la educacion superior de Octubre de 1998, en su
articulo 11, afirma que la Calidad de la educacion superior, es un concepto
pluridimensional que deberia comprender todas sus funciones y actividades:
ensefianza y programas académicos, investigacion y becas, personal, estudiantes,
edificios, instalaciones, equipamiento y servicios a la comunidad y al mundo

universitario.

TITULO V CALIDAD EN LA EDUCACION SUPERIOR
CAPITULO 1 DEL PRINCIPIO DE CALIDAD

ART. 93 Principio de calidad.- El principio de calidad consiste en la busqueda

constante y sistematica de la excelencia, la pertinencia, produccion optima,
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transmision del conocimiento y desarrollo del pensamiento mediante la critica

externa y el mejoramiento pertinente.

Art. 96 Aseguramiento de la calidad.- El aseguramiento de la calidad de la
Educacién Superior, esta constituido por el conjunto de acciones que llevan a cabo
las instituciones vinculadas con este sector, con el fin de garantizar la eficiente y
eficaz gestion, aplicables a las carreras, programas académicos, a las instituciones
de educacion superior y también a los consejos u organismos evaluadores y

acreditadores.®

1.2.4 LA CALIDAD DE LA UNIVERSIDAD ECUATORIANA

La educacién superior estd ligada al conjunto de factores que inciden en la
formacion profesional, el modo de produccién del conocimiento, la construccion de
valores morales y éticos y su difusion social, a partir del logro de los fines, objetivos y
metas consignados en la vision, mision y el plan institucional, factores que se
refieren al cumplimiento de los principios, caracteristicas y estandares de calidad
para las instituciones de educacién superior del pais.

Los conceptos de calidad de las instituciones de educacion superior nos permiten
comprender que se refiere a la manera de hacer las cosas; es decir que la calidad es
el conjunto de cualidades de una institucion valoradas en un tiempo y situacion
determinados, que reflejan el modo de ser y de actuar de la institucion. La calidad
del trabajo universitario implica capacidad concreta para incidir en los cambios que
requiere la sociedad actual, para hacerla mas productiva, equitativa, justa y solidaria.
De este modo, la calidad en la universidad ecuatoriana se extiende a las cuatro

funciones principales de la educacién universitaria:

La calidad en la formacion de profesionales: Esto requiere de propuestas
innovadoras que estén en correspondencia con las demandas del desarrollo social;
gue permitan vincular de manera efectiva la docencia, investigacion y la interaccion
social; articular coherentemente los niveles de formacion; integrar la formacién

cientifico — técnica y la formacion humanistica, propiciando el cultivo de valores

9 Ley Organica de Educacion Superior. Pag. 17. 12 de octubre 2010.
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éticos como la honestidad, responsabilidad, equidad y solidaridad, tan necesarios en
este momento en nuestra sociedad. La solvencia de la universidad ecuatoriana
implica que los docentes de nuestras instituciones sean profesionales de elevada
calidad profesional y humana, capaces de participar con idoneidad y compromiso
social en el disefio, planificaciéon, ejecucién y evaluacion curriculares; asi como
también los estudiantes deben tener un perfil que posibilite una formacion
significativa, con mayores indices de permanencia y graduacion para evitar el

desperdicio de recursos.

La calidad en la investigacion: La investigacion debe ser asumida considerando
las necesidades y problemas que tiene nuestro pais, con el fin de dar solucion a
ellos. Se debe elaborar programas en los que se fijen las lineas prioritarias que va a
ejecutar a través de los institutos, centros y /o departamentos de investigacion de
sus unidades académicas. Estas lineas deben estar en relacion con la Vision y

Mision de la Universidad y contribuiran para el desarrollo institucional y social.

La calidad en las actividades de vinculacion con la colectividad: Las
instituciones de educacién superior deben coadyuvar mediante distintas acciones a
la preservacion, difusion y enriguecimiento de nuestra cultura, y constituirse en el
espacio idéneo para el andlisis y el debate de los graves problemas nacionales, con
la finalidad de orientar a la opinibn publica y contribuir en el planteamiento de
soluciones alternativas que beneficien a las mayorias. Para cumplir de la mejor
manera con estas importantes tareas, es necesario que exista una instancia
coordinadora a nivel institucional y que se involucren docentes, investigadores y

alumnos.

Calidad en la administracion y gestion universitaria: Para garantizar el
mejoramiento sostenido de sus actividades, las instituciones de educacién superior,
requieren planificar el desarrollo institucional estratégicamente y evaluar
sistematicamente el trabajo universitario y sus resultados. En el proceso
administrativo de las universidades, son fundamentales, ademas del planeamiento,
el tipo de organizacion y direccibn de estas instituciones. La estructura
organizacional debe ser coherente con la vision, mision y el proyecto académico de
la institucion. Para esto se requiere de lideres creativos, con vision y actitud

prospectivas, con capacidad para valorar y solucionar problemas, con aptitud para
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una gestion gue posibilite nuevas y mejores formas de trabajo, un acertado manejo
de relaciones personales e interinstitucionales, y un elevado compromiso moral para
impulsar los cambios que la institucidon requiere en atencion a las demandas

sociales.

1.25 LA GESTION FINANCIERA DE CALIDAD EN LA UNIVERSIDAD
ECUATORIANA

Las administraciones publicas experimentan diferentes transformaciones a partir de
los cambios que el Estado mismo ha sufrido como consecuencia de un conjunto de
reformas que sin duda siguen en curso y que “han abierto un camino que hay que

seguir explorando”.

En el ambito interno de los gobiernos este conjunto de transformaciones confluyen
en lo que se ha dado en llamar como nueva gestion publica, concepto cuya
aplicacion implica asumir una serie de principios que definen una nueva forma de
pensar la gestién gubernamental y la incorporacion de nuevas pautas de desempefio
institucional. En efecto debemos plantear que la nueva gestion publica representa
un cambio trascendental de la perspectiva tradicional de la Administracién Publica, a
un sistema que pone énfasis en los resultados, que reclama mayor responsabilidad y
flexibilidad institucional y un aspecto fundamental, que no debemos dejar de lado, es

la visualizacion de la calidad.

La calidad como valor de la nueva gestion financiera

En un primer acercamiento a la gestibn de calidad, se puede advertir que su
incorporacion a la gestién financiera obliga a ubicar su verdadera dimension y
alcance, es decir, “se necesita reconocer aquellos valores propios de la gestidn,
tendientes a buscar la maxima calidad posible en el marco de la cultura

administrativa- financiera y adaptarlos.

Lo importante no es solamente hablar de calidad como una simple técnica de
gestion importada del sector privado, sino adaptarla correctamente a partir de los
factores administrativos y sociopoliticos que circundan la gestion financiera y darles
su dimension justa para hacer de ésta una estrategia efectiva que responda a las

expectativas de reforma de las exigencias de toda una institucion. Por lo que es
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necesario orientar las cuestiones de eficiencia y optimizacion de recursos para
considerar la calidad y ofrecer otras alternativas para promover la transparencia, la
mejora continua y el redisefio en el rendimiento de las instituciones. Los cambios
que vive el pais requieren de instituciones cuyo servicio esté marcado por el signo
de la calidad, lo que implica servicios en donde la eficiencia y la eficacia se
combinen con una serie de cambios, tanto en la estructura de las instituciones como

en su relacién con los ciudadanos.

La certificacion de los servicios publicos garantiza que el proceso de calidad se vigile
en forma permanente, lo que genera entre la gente confianza y reconocimiento a sus
instituciones. Por tanto definir una estrategia que permita promover la calidad en
diferentes ambitos de la gestion financiera nos ayudara a impulsarla de manera
global y su incorporacion definitiva se acompafia de la consolidacion del paradigma
de la nueva gestion, que facilita la difusion de valores institucionales para propiciar
una nueva cultura administrativa y generar ventanas de oportunidad para la
transformacién de los procesos publicos. No olvidemos que aqui, la calidad no es
un fin en si misma, sino un medio para proyectar un nuevo modelo de abordaje de
los asuntos financieros, un cambio en la imagen de las Instituciones, nuevos valores
de desempefio de los funcionarios y una relacion distinta, fundada en la atencién y

en la eficiencia, entre la administracion y los ciudadanos.
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2.1 IDENTIFICACION DE LA ESCUELA SUPERIOR POLITECNICA DE
CHIMBORAZO

2.1.1 ANTECEDENTES

La Escuela Superior Politécnica de Chimborazo (ESPOCH), tiene su origen en el
Instituto tecnologico Superior de Chimborazo, creado mediante Ley No0.6090,
expedida por el Congreso Nacional, el 18 de abril de 1969. Inicia sus actividades
académicas el 2 de mayo de 1972 con las Escuelas de Ingenieria Zootécnica,
Nutricion y Dietética e Ingenieria Mecénica. Se inaugura el 3 de abril de 1972. El 28
de septiembre de 1973 se anexa la Escuela de Ciencias Agricolas de la PUCE,

adoptando la designacion de Escuela de Ingenieria Agrondmica.

2.1.2 BASE LEGAL

Segun Ley 6909 del 18 de abril de 1969, expedida por el Congreso Nacional
publicada por el registro Oficial N°, 173 del 7 de mayo de 1969, se crea el Instituto
Superior Tecnoldgico de Chimborazo, iniciando sus labores académicas el 2 de
mayo de 1972. El cambio de denominacion a Escuela Superior Politécnica de
Chimborazo ESPOCH, se produce mediante Ley No. 1223 del 29 de octubre de
1973 publicada en el Registro Oficial N° 425 del 6 de noviembre del mismo afio. Las
Escuelas de Nutricion y Dietética y de Ingenieria Zootécnica convirtieron en
facultades conforme lo estipula la Ley de Educacién Superior en sus articulos
pertinentes.

En 1978 se crea la Facultad de Quimica y Administraciéon de Empresas. El 15 de
agosto de 1984 se crean las Escuelas de Doctorado en Fisica Matematica que junto
a las Escuelas de Doctorado y Tecnologia en Quimica ya existentes entran a
constituir la Facultad de Ciencias.

El 21 de diciembre de 1985 se crea la Escuela de Computo pasando a depender de
la Facultad de Ciencias. La carrera de Bioquimica y Farmacia se crea segun
Resolucion No. 311 de] Honorable Consejo Politécnico (H.C.P.) del 7 de Septiembre
de 1999.
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El 27 de septiembre de 1992 se crean las Escuelas de Ingenieria en Banca y
Finanzas y Tecnologia en Marketing que se integran a la Facultad de Administracion
de Empresas; Ingenieria en Sistemas que se integra a la Facultad de Ciencias,
Licenciatura en Educacién Sanitaria que pasa a ser parte de la Facultad de Nutricion

y Dietética, hoy denominada de Salud Publica.

El 17 de noviembre de 1994. Por medio de las resoluciones del H. C. P. N°. 238 y
239, se crean las Escuelas de Ingenieria en Ecoturismo y Escuela de Tecnologia
Agroforestal como parte de la hoy Facultad de Agronomia, hoy denominada de

Recursos Naturales.

El 7 de julio de 1995 se crea la Escuela de y Lingtistica y el 31 de junio de 1997,
cambia de denominacibn a Escuela de Lenguas y Comunicacién, mediante
resolucion N° 296.

El 15 de agosto de 1995 a través de la resolucion N° 167 del H. C. P. se crea la
Escuela de Ingenieria en Industrias Pecuarias corno parte de la Facultad de
Ciencias Pecuarias, anteriormente llamada Facultad de Ingenieria Zootécnica.

El 7 de septiembre de 1995, la Facultad de Mecéanica, crea las Carreras de
Ingenieria de Ejecucion en Mecéanica y de Ingenieria de Mantenimiento Industrial,

mediante resoluciones 200 y 200a, del H. C. P.

El 19 de agosto de 1996, mediante resolucién N° 236, la Facultad de Ciencias crea,
adjunta a la Escuela de Computacion, la carrera de Ingenieria Electronica.

El 31 de julio de 1997, la Facultad de Administracion de Empresas crea la Escuela
de Tecnologia en Marketing y la carrera de Ingenieria en Marketing, mediante
resolucion No. 317 del H. C. P. Las carreras de Comercio Exterior e Ingenieria

Financiera se crean segun resolucion No. 142 del H.C.P del 28 de marzo del 2000.

El 15 de agosto del 2000, mediante resoluciéon No. Del H.C.P. se crea la Facultad
de Informatica y Electronica la misma que agrupa a las escuelas de Ingenieria en

Sistemas, Ingenieria Electrénica y Tecnologia en Computacion y Disefio Grafico.

Actualmente, la ESPOCH cuenta con 37 carreras profesionales distribuidas en 27
escuelas pertenecientes a siete prestigiosas facultades que son: Salud Publica,

Ciencias Pecuarias, Mecanica, Recursos Naturales, Ciencias, Administracion de
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Empresas e Informatica y Electronica y dos extensiones académicas en las
provincias de Orellana y Morona Santiago.

Ademas, cuenta con varios programas de profesionalizacion semipresenciales en
importantes ciudades de nuestro pais como Ambato, Tena, Puyo, Macas y Francisco
de Orellana (Coca).

La ESPOCH es una institucion con personeria juridica de derecho publico totalmente
autonoma, se rige por la Constitucion Politica del Estado ecuatoriano, la ley de
educacion superior y por su propio estatuto y reglamentos internos y tiene su

domicilio principal en la ciudad de Riobamba.

2.1.3 MISION

"Formar profesionales competitivos, emprendedores, consientes de su identidad
nacional, justicia social, democracia y preservacion del ambiente sano, a través de la
generacion, transmision, adaptacién y aplicaciéon del conocimiento cientifico y

tecnoldgico para contribuir al desarrollo sustentable de nuestro pais"”.

2.1.4 VISION

"Ser una institucion universitaria lider en la Educacién Superior y en el soporte
cientifico y tecnolégico para el desarrollo socioeconémico y cultural de la provincia
de Chimborazo y del pais, con calidad, pertinencia y reconocimiento social".

2.1.5 OBJETIVOS

% Lograr una administracibn moderna y eficiente en el ambito académico,

administrativo y de desarrollo institucional.
+ Establecer en la ESPOCH una organizacion sistémica, flexible, adaptativa y

dinamica para responder con oportunidad y eficiencia a las expectativas de

nuestra sociedad.
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Desarrollar una cultura organizacional integradora y solidaria para facilitar el
desarrollo individual y colectivo de los politécnicos.
Fortalecer el modelo educativo mediante la consolidacion de las unidades

académicas, procurando una mejor articulacion entre las funciones universitarias.
Dinamizar la administracion institucional mediante la desconcentracion de
funciones y responsabilidades, procurando la optimizacién de los recursos en el

marco de la Ley y del Estatuto Politécnico.

Impulsar la investigacién basica y aplicada, vinculandola con las otras funciones

universitarias y con los sectores productivos y sociales.

Promover la generacion de bienes y prestacion de servicios basados en el
potencial cientifico-tecnologico de la ESPOCH.
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2.1.6 ESTRUCTURA ORGANICO FUNCIONAL

CONSEJO POLITECNICO
UNIDAD DE
RECTORADO AUDITORIA INTERNA
UNIDAD DEPROCURADURIA
| COMISION DE VINCULACION CON LA COLECTIVIDAD
DEPARTAMENTO DEPARTAMENTO UNIDAD DE DEPARTAMENTO DE
FINANICERO DE SISTEMAS ¥ SECRETARIA MANTEMIMIENTO ¥
TELEMATICA GENERAL DESARROLLO FISICO COMISION DE PLANIFICACION Y EVALUACION INSTITUCIONAL
CONSEJO ACADEMICO | | CONSEJO DE INVESTIGAGION Y DESARROLLO |
| |
VICERRECTORADO ACADEMICO [VICERRECTORADO DE INVESTIGACION Y DESARROLLQ|
UNIDAD DE DESA-
RREOLLO ACADEMICO COMISION DE
¥ EDUC_A DISTANCIA PROYECTOS Y
TRANSFERENCIA
| POSEESR?;JDE{L_‘?\: [élé uc. DEF'HISTAMENTO DEPARTAMENTO
CENTRODE | | SECRETARIA i DE DESARROLLO | | DE BIENESTAR
DO IMENT ACANEMICA COMISION EDTORAL HUMAMNO POLITECHICO
POLITECNICA
| |
CENTRO DE CENTRO DE
INICIMAS EDUCACION
FISICA . .
FACULTADES CENTROS DE INVESTIGACION Y PRODUCCION (FACULTADES)
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2.1.7 SITUACION INSTITUCIONAL

MODELO DE GESTION
MAPA DE PROCESOS ESCUELA SUPERIOR POLITENICA DE CHIMBORAZO

1. PROCESOS DE GESTION GERENCIAL

PLANIFICACION EVALUACION Y FORTALECIMIENTO
ESTRATEGICA ACREDITACION INSTITUCIONAL

P
R
A O
S S F S
o | P ~ E | O
C I 1. PROCESOS DE GESTION OPERATIVA S C
I R I I
E A INVESTIGACION DOCENCIA VINCULACION O E
D || N N D
AT A A
D | E \_ /L | D
S - ™ E
1. PROCESOS DE GESTION DE APOYO S
GESTION RECURSOS TECNOLOGIA
FINANCIERA HUMANOS INFORMATICA

J

2.1.8 INFORMACION BASICA

2.1.8.1 OFERTA INSTITUCIONAL

Modalidad Presencial

En respuesta a los requerimientos de educacion superior de la poblacién estudiantil
de la provincia de Chimborazo y del pais en general, la ESPOCH, oferta diversas
carreras de formacion profesional en pregrado, modalidad presencial, a través de

siete facultades, veinticuatro escuelas y treinta y cuatro carreras profesionales.

Con el proposito de implementar carreras técnicas que aprovechen las
potencialidades de todas las regiones del pais, la ESPOCH cuenta con dos
extensiones en las provincias de: Morona Santiago en la ciudad de Macas; v,

Orellana en la ciudad de Francisco de Orellana (Coca).
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Modalidad semipresencial

La ESPOCH, dando respuesta a las demandas educativas de nuestro pais, presta
un servicio de alta calidad en modalidad semipresencial, como una alternativa de
estudios para todos los sectores de la sociedad; para esto, cuenta con 4 Centros de
Apoyo en las ciudades de Riobamba, Ambato, Puyo, Tena, y 2 extensiones como

son: Morona Santiago y Norte Amazénica.

Oferta Institucional De Postgrado

La ESPOCH, teniendo en cuenta las diversas necesidades de actualizacion,
complementacion y formacién académica de posgrado y educacion continua, en
correspondencia con las recientes demandas de desarrollo del pais, oferta
programas de cuarto nivel, con una vision critica, renovadora y creativa, en aras del
mejoramiento continuo de las diversas esferas productivas y de servicios del pais,
desde el afio 2002.

2.1.8.2 POBLACION ESTUDIANTIL
Estudiantes 2005 2007 2008 2009 2010

Poblacion 8.688 | 11.047 | 12.866 | 14.434 | 16.216 | 18.002

Fuente: Secretaria Académica.

2.1.8.3 AREA FINANCIERA

La Escuela Superior Politécnica de Chimborazo, anualmente financia su
presupuesto con los siguientes rubros: asignaciones del Gobierno Nacional y
Autogestion. En el andlisis de la tasa de crecimiento anual desde el afio 2005 al
2010.

ANO PRESUPUESTO
ASIGNADO
2005 13.786.124
2006 15.515.581
2007 21.271.497
2008 27.163.512
2009 31.692.270

2010 33.329.059

Fuente: Departamento Financiero.
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2.2 DIAGNOSTICO DEL DEPARTAMENTO FINANCIERO.

2.2.1 ANALISIS ORGANIZACIONAL DEL DEPARTAMENTO.
2.2.1.1 MISION

El Departamento Financiero define y planifica las politicas de Gerencia y
Planificacion financiera, administra los recursos econémicos, logrando un maximo de
aprovechamiento del presupuesto institucional, procesa y provee a los ordenadores
de gasto informaciones financieras, contables y presupuestarias para la toma de
decisiones institucionales, asi como asegura el cumplimiento de los Planes
Operativos Anuales; para de esta manera apoyar a la gestidon institucional y

garantiza su normal funcionamiento

2.2.1.2 VISION

Ser un area de gestion financiera que aporte significativamente al desarrollo
sostenido de todas las actividades de la institucion: académicas, investigativas,
vinculacion con el medio externo, gestion administrativa y estamentos
institucionales; con la optimizacién del presupuesto, mediante la ejecucién adecuada
de partidas; garantizando y generando informacion de calidad en el &mbito financiero
y econémico para la toma de decisiones de acuerdo al marco legal vigente.

2.2.1.3 OBJETIVOS

e Implementar un sistema de informacion gerencial.

e Mejorar la infraestructura y equipamiento de la Unidad.

e Promover una estructura de control interno y de gestién basada en resultados.

e Mejoramiento de la gestion administrativa y financiera de las unidades de
produccion.

e Consolidar la informacion financiera institucional.

e Integrar a la Direccion Financiera en la relacion interinstitucional, con el
CONESUP, y los deméas organismos de control.

e Reforzar los convenios de fortalecimiento y asesoramiento interinstitucional.

¢ Alcanzar el Fortalecimiento Institucional de la Direccion Administrativa Financiera

de la ESPOCH.
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2.2.1.4 FUNCIONES

e Seguimiento a los planes y programas operativos de cada uno de las Facultades
y Departamentos de la ESPOCH.

e Control y evaluacion del presupuesto en atencion a las necesidades y
capacidades institucionales de la ESPOCH.

¢ Mantener la informacion financiera oportuna para la toma de decisiones de la Alta
Gerencia

e Mejoramiento continuo de los procesos.

e Optimizacion en las fuentes y usos de los recursos financieros institucionales.

e Desarrollo permanente de los recursos humanos.

e Mantener actualizados los inventarios institucionales;

e Administrar los almacenes y bodegas;

e Realizar analisis de costos;

e Presentar anualmente al rector la proforma presupuestaria;

e Efectuar, periédicamente, el control de bienes;

e Presentar planes, propuestas y recomendaciones al rector para la toma de
decisiones, en el &mbito de su competencia;

e Mantener actualizada la informacion financiera a través de la red informética
institucional,

e Las demas contempladas en las Leyes, Estatuto Politécnico y reglamentos.

2.2.1.5 ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL

DIRECCION
FINANCIERA
secReTARIA ] MONITOREO

sisTeMAs Il  ARcHIVO

1 1 1
CONTABILIDAD PRESUPUESTO TESORERIA CO:ET\JOE;DE ADQUISICIONES BODEGA
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2.2.2 ANALISIS FODA

FORTALEZAS OPORTUNIDADES
Capacidad de respuesta del director Apoyo de las Autoridades de la
Institucion
Cultura empresarial Plan nacional de desarrollo

Dispone de Infraestructura y Recursos | Politicas gubernamentales que
tecnologicos adecuados para cumplir con | motiven el desarrollo de la educacion

el servicio. superior

Buen control de la informacién Crecimiento poblacional.

Entrega oportuna de la informacion

Manejo adecuado de los recursos

financieros

Capacidad de autogestion del

departamento.

DEBILIDADES AMENAZAS
Insuficiente capacitacion Reformas de ley.
Resistencia al cambio Incertidumbre en la asignacion

presupuestaria para la educacién por

parte del Estado.

Falta de Planeacion operacional

Tramites tardios

No existe control ni seguimiento de los

procesos que se realiza.

Andlisis mediante la utilizacién de la técnica de Observacion y Analisis Personal.

2.2.3 ANALISIS POR UNIDADES OPERATIVAS

e Contabilidad: Procedimientos técnicos utilizados para procesar, analizar e
interpretar los hechos economicos. Todas las operaciones financieras estaran
basadas con la documentacion de soporte suficiente y pertinente, esto permitira

la identificacion de la transaccién ejecutada.
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e Presupuesto: Instrumento de Plan Operativo en el cual se a asigna recursos
financieros para el cumplimiento de los objetivos y metas establecidas. Incluye

programacion, aprobacion y ejecucion y evaluacion.

e Tesoreria: Gestion de los recursos de efectivo (liquidez), pago a proveedores de
bienes y servicios, contratistas de obras, rentas.

e Control de Bienes: Gestion de los Bienes Institucionales. Todos los bienes son
registrados, codificados y etiquetados.

e Adquisiciones: Planificacion y Ejecucion del Plan anual de Compras. Las
necesidades deberdn guardar relacion con los Planes operativos anuales
aprobados por la méaxima autoridad. Para la adquisicion de Equipos,
Maquinarias, mobiliarios, suministros de oficina, Suministros de Aseo y Limpieza

se programaran cuatrimestralmente.

El Departamento Financiero cuenta con un total de 50 funcionarios distribuidos en

las diferentes unidades.

2.2.4 ANALISIS DE CALIDAD

2241 Determinacidn muestra

Para realizar este andlisis se utiliza la Técnica de la encuesta la misma que se aplica
al Personal del Area Financiera para determinar ciertos aspectos relativos a la

calidad.

De un total de 50 personas pertenecientes a esta area, se determina que la muestra,
mediante la aplicacién de la Formula:
P(1-P)
2
;2 + P(1NP)
P= Poblacion

m=

Nc = nivel de confianza

E= error muestral
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Z= interseccion en la Tabla de Nimeros Aleatorios
P=50=0.5

Nc = 85% = 0.85

E=15% = 0.15

Z=1.44

m= 0.5 (1-0.5 m= 15.77 = 16
0.05° + 0.5 (1-0.5)
1.44> 50

Total 16 encuestas.

Base de datos: Empleados Departamento Financiero
N= 50

m=: 16 empleados.

Determinacion de la seleccién k?:

K=N/m  k=50/16 k=2.235 k=3

NUumero de referencia 2 2 35 = columna NuUmero aleatorio fila =10

NOMBRE NOMBRE
1| ALMEIDA CHRISTIAN 26 | MEDINA MARIA
2| ANDINO MARIANA 27 | MEJIA ILIANA
3| AREVALO ANGEL 28 | MONTOYA CARMEN
4| AVALOS MARIO 29 | MORENO CATALINA
5| BERMEO CATHERINE 30 | MORENO LAURA
6 | CAISAGUANO JACQUELINE 31| MOYANO OSWALDO
7| CALDERON EDISON 32| MUNIZ ENRIQUE
8| CALDERON PATRICIA 33 [ NARANJO ROSARIO
9| CALLE HILDA 34 | NAVARRETE MIGUEL
10 | CERON FABIAN 35 [ OLEAS MADGALENA
11| CHALAN MILTON 36 | ORTEGA ROSA
12 | CHERREZ MARIANA 37 [ PEREZ LILIAM
13 [ CHICAIZA LIGIA 38 [ PINO FRANKLIN
14 | COLLAHUAZO LEONARDO 39 | QUINZO ISABEL
15| DELGADO CARLOS 40 | REMACHE VERONICA




16

DONOSO BERTHA

17

ESPINOZA DELFINA

18

GAVIDIA FERNANDO

19

HERNANDEZ OLGA

20

HIDALGO CARLOS

21

JACOME JULIA

22

LOMAS ELENA

23

MALDONADO PEDRO

24

MANCERO PEDRO

25

MARTINEZ MONICA

2.2.4.2 Situaciéon Actual frente a los requisitos de la Norma ISO 9001:2008.

41

ROBALINO ALEJANDRA

42

RUIZ MAURICIO

43

SALAZAR VIOLETA

44

SILVA GONZALO

45

TRUJILLO NANCY

46

USINA GENNY

47

VELASQUEZ MARCELA

48

VELASTEGUI FABRICIO

49

VILLA CESAR

50

VISTIN VERONICA

El analisis de la situacién actual del proceso se lo ha realizado tomando como base
los requisitos de la Norma I1SO 9001: 2008, la misma que servira para establecer,
documentar y mantener un Sistema de Gestion de Calidad adecuado a los

requerimientos del departamento.

La metodologia utilizada para la siguiente evaluacién es mediante la elaboracion de
un check list de todos los requisitos de la norma con la informacion disponible y la
aplicacion a la muestra establecida, con el objeto de determinar la informacion

adicional que se requiera para desarrollar el sistema.

Aplicacion Encuesta:
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Escuela Superior Politécnica de Chimborazo
Departamento Financiero

Disefo Sistema de Gestion de Calidad

# de Encuesta: Fecha:
Cargo que desempenfa: Afos de Servicio:
Unidad:

Objetivo: El presente check list tiene como finalidad determinar la presencia de
aspectos relativos a la calidad en el departamento.
Instrucciones: Favor complete la informacion solicitada de cada uno de los

principios de calidad.

GUIA DE AUTOEVALUACION REQUERIMIENTOS NORMAS ISO 9001-2008
NORMA CUMPLE | OBSERVACIONES
4. SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD S| | NO

4.1 Requisitos Generales

4.2 Requisitos de la documentacion
4.2.1 Generalidades
4.2.2 Manual de Calidad

4.2.3 Control de los Documentos

4.2.4 Control de Registros
5.RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION

5.1 Compromiso de la Direccion

5.2 Enfoque al cliente

5.3 Politica de Calidad

5.4 Planificacion

5.4.1 Objetivos de la Calidad
5.4.2 Planificacion del SGC

5.5 Responsabilidad, autoridad y comunicacion

5.5.1 Responsabilidad y autoridad

5.5.2 Representante de la Direccion

5.5.3 Comunicacion Interna

5.6 Revision por la Direccién
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5.6.1 Generalidades

5.6.2 Informacion para la revision

5.6.3 Resultados de la Revisién

6. GESTION DE LOS RECURSOS

6.1 Provision de Recursos

6.2 Recursos Humanos

6.2.1 Generalidades

6.2.2 Competencia, toma de conciencia Yy

formacién

6.3 Infraestructura

6.4 Ambiente de Trabajo

7. PRESTACION DEL SERVICIO

7.1 Planificacion de la Realizacién del servicio

7.2 Procesos Relacionados con el cliente

7.2.1 Determinacion de los requisitos

relacionados con el servicio.

7.2.2 Revisién de los requisitos relacionados con

el servicio.

7.2.3 Comunicacion con el cliente

7.3 Disefio y Desarrollo

7.4 Compras

7.4.1 Proceso de Compras

7.4.2 Informacion de las compras

7.4.3 Verificacion de los productos comprados

7.5 Prestacion del servicio

7.5.1 Control del servicio

7.5.2 Validacion de los procesos de la prestacion

del servicio

8 MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

8.2 Seguimiento y Medicién

8.2.1 Satisfaccion del cliente

8.2.2 Auditoria Interna

8.2.3 Seguimiento y Medicion de los Procesos
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8.2.4 Seguimiento y Medicion del servicio.

8.3 Control del Servicio No Conforme

8.4 Andlisis de Datos
8.5 Mejora

8.5.1 Mejora Continua

8.5.2 Accion Correctiva

8.5.3 Accion Preventiva

ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LAS ENCUESTAS

4. SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

4.1 Requisitos Generales

Resultados Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas % # de Personas
Sl 0 ms| ENO
NO 16 100% ~9%
n=16 100% ,
100%

Analisis: Segun la encuesta el departamento financiero no tiene documentado la

politica ni los objetivos de calidad.

4.2 Requisitos de la documentacion
4.2.2 Manual de Calidad

Resultados Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas % # de Personas
Si 0
NO 16 100% 0% TNO
n=16 100% \Q
100%

Analisis: Segun la encuesta el departamento financiero no tiene documentado el

manual de calidad.
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4.2.3 Control de los Documentos

Resultados Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 4 25%
mS| mNO
NO 12 75%
25%
n=16 100% 75% <

Andlisis: Segun la encuesta el departamento financiero, tiene nivel bajo de
cumplimiento, con un 25% porque dispone de varios documentos, que se generan

como resultado de alguna actividad, pero no son enfocados al SGC.

4.2.4 Control de Registros

Resultados Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
S| > 31% mS| mNO
NO 11 69% 31%
n=16 100%

69%

Andlisis: Con un nivel bajo de cumplimiento del 31% ya que dispone de registros

gue se generan como resultado de alguna actividad, pero no son enfocados al SGC.

5. RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION

5.1 Compromiso de la Direccion

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 9 56%
mS| mNO
NO 7 44%
= 0 44%
n=16 100 % " S6%

Analisis: Con un nivel de cumplimiento del 56%, la Direccion Financiera evidencia
un compromiso con el desarrollo, pues comunica a sus colaboradores la importancia
de satisfacer los requisitos del cliente, lleva a cabo revisiones periédicas y asegura

la disponibilidad del los recursos pero no estan enfocados al SGC.
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5.2 Enfoque al cliente

Respuestas
Respuestas | # de Personas %
I 4 25,%
NO 12 75%
n=16 100%

Andlisis: Con un cumplimiento del 25% ya que tienen identificados sus clientes

Representacion Gréfica

# de Personas

mSlI mNO

25%

75%

internos pero no se asegura de cumplir con todos sus requerimientos.

5.3 Politica de Calidad

Respuestas
Respuestas | # de Personas %
Sl 0 0%
NO 16 100,%
n=16 100,%

Andlisis: No esta definida la politica de calidad.

5.4 Planificacion
5.4.1 Objetivos de la Calidad

5.4.2 Planificacion del Sistema de Gestion de la Calidad

Respuesta
Respuestas | # de Personas %
S 0 0%
NO 16 100%
n=16 100%

Andlisis: No esta definida la politica de calidad.

Representacion Grafica

# de Personas

mSl mNO
0%

T

100% !

Representacion Grafica

# de Personas

mSl mNO
0%

T

!100%
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5.5 Responsabilidad, autoridad y comunicacion
5.5.1 Responsabilidad y autoridad

5.5.2 Representante de la Direccion

Respuestas

Representacion Grafica

Respuestas | # de Personas %
# de Personas
S 0 0%
NO 16 100% =Sl = No
0 0%
\
n=16 100%

Andlisis: No estan definidas las responsabilidades y autoridades de las funciones

!100%

referentes a la calidad. No se ha nombrado un representante de la direccion.

5.5.3 Comunicacién Interna

Respuestas Representaciéon Gréfica
Respuestas | # de Personas % # de Personas
Sl S 31% WSl mNO
NO 11 68% 31%
n=16 100% 69%

Andlisis: Existe comunicacion entre las personas pero no se ha establecido

procedimientos de comunicacion interna adecuados.

5.6 Revision por la Direccion

Respuestas Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 0 0%
NO 16 100% o O
\
n=16 100%

Analisis: Al no contar con SGC implementado, la direccion no puede revisar, sin

100%!

embargo realiza reuniones periddicas para revisar la marcha de los procesos.




6. GESTION DE LOS RECURSOS

6.1 Provision de Recursos

Respuestas
Respuestas | # de Personas %
Sl 16 100%
NO 0 0%
n=16 100%

Representacion Grafica

# de Personas

mSlI mNO

0%
! 100%

Analisis: Proporciona los recursos necesarios para aumentar la satisfaccion del

cliente a través de su presupuesto, pero el mismo no contempla los recursos para

implantar y mantener el SGC, pero podria ser considerado.

6.2 Recursos Humanos

6.2.1 Generalidades

6.2.2 Competencia, toma de conciencia y formacion

Respuestas
Respuestas | # de Personas %
Sl 8 50%
NO 8 50%
n=16 100%

Representacion Grafica

# de Personas

mSlI mNO

50% . . 50%

Andlisis: Para el personal encuestado esta definidas sus funciones en un 50%; En

la definicion de funciones cuenta con un Manual de Organizacion que indica el perfil

requerido para cada cargo en base a la educacion, formacion, habilidades y
experiencias del personal.
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6.3 Infraestructura

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 16 100%
NO 0 0% ms|
n=16 100% . ENO

Andlisis: Determina, mantiene y proporciona la infraestructura necesaria para lograr

la conformidad del servicio: edificios, espacios adecuados, hardware, software,

espacios de apoyo.

6.4 Ambiente de Trabajo

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 11 69%
mSI mNO
NO 5 31%
31%
n=16 100%

Andlisis: Si Determina y gestiona un buen ambiente de trabajo en un 69%, del total

de los encuestados.

7. PRESTACION DEL SERVICIO

7.1 Planificaciéon de la Realizaciéon del servicio

69%

Respuestas Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas % # de Personas
Sl 9 56% mSI mWNO
NO 7 44% .
4% OB s6%
n=16 100%

Andlisis: En un 44% no ha identificado los procesos para la prestacion del servicio,
coherentes con el SGC, sin embargo se ha identificado algunos subprocesos

principales lo que corresponde a un 56%, definiendo sus actividades y registros que
proporcionan evidencia de su cumplimiento.
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7.2 Procesos Relacionados con el cliente

Respuestas Representacion Grafica

Respuestas | # de Personas %

# de Personas

Sl 5 31%
mSI mNO

NO 11 69% 31%

n=16 100% 69%

Analisis: Existe un porcentaje del 69% que manifiesta que no existe comunicacion

con el cliente mientras el 31% que si en diferentes unidades.

7.3 Disefio y Desarrollo

No disefia ni desarrolla ningun producto, por lo cual este requisito no aplica al
Sistema de Gestién de Calidad.

7.4 Compras
Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 13 81% =Sl mNO
NO 4 25% 24%
n=16 100%
76%

Andlisis: Cumplimiento del 81%, ya que realiza un proceso interno de registro de
plan de anual de compras y la gestion necesaria en el Sistema Nacional de Compras
Publicas. Los productos comprados son verificados por personal de Bodega y de la
Unidad de Control de Bienes.
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7.5 Prestacion del servicio
7.5.1 Control del servicio

7.5.2 Validacion de los procesos de la prestacion del servicio

Respuestas Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas % # de Personas
Sl 0 0% ESI mNO
NO 16 100% P~
n=16 100% QlOO‘V

Andlisis: No cumple con estos requisitos

8 MEDICION, ANALISIS Y MEJORA
8.1 Generalidades

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 0 0%
=Sl mNO
NO 16 100% 0%\
n=16 100% Q
100%

Andlisis: No ha planificado ni implementado procesos de medicion, analisis y

mejora.

8.2 Seguimiento y Medicidn

8.2.1 Satisfaccién del cliente

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 0 0%
mSI mNO
NO 16 100% 0%\
n=16 100%

! 100%

Analisis: No se realiza seguimiento de la informacion relativa a la percepcion del

cliente
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8.2.2 Auditoria Interna

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 0 0%
mS| mNO
NO 16 100% 0%\
n=16 100% 100% 7

Analisis: No se ejecutan auditorias internas.

8.2.3 Seguimiento y Medicion de los Procesos

8.2.4 Seguimiento y Medicion del servicio.

Respuestas Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas % # de Personas
Sl 0 0% mSI mNO
NO 16 100% 0%~
n=16 100% 100% 7

Andlisis: No se realiza el seguimiento y medicion de los procesos ni del servicio.

8.3 Control del Servicio No Conforme

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Si 0 0% mS| mNO
NO 16 100% P~
n=16 100%

! 100%

Andlisis: No existe evidencia de disponer de un proceso documentado para el

tratamiento del servicio no conforme.
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8.4 Andlisis de Datos

Respuestas Representacion Gréfica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 0 0%
mSI mNO
NO 16 100% 0%\
n=16 100%

Andlisis: No determina, recopila, ni analiza datos para asegurar la mejora continua.

8.5 Mejora

8.5.1 Mejora Continua

Respuestas

100%!

Representacion Gréfica

Respuestas | # de Personas %
# de Personas
Sl 0 0%
m Sl mNO
NO 16 100% O%\
n=16 100%

! 100%

Analisis: No mantiene proyectos de mejora continua

8.5.2 Accién Correctiva

8.5.3 Accién Preventiva

Respuestas Representacion Grafica
Respuestas | # de Personas %
# de Personas
S| 0 0% mSI mNO
NO 16 100% P~
n=16 100% ® .

Andlisis: No dispone de procedimientos documentados para la ejecucion de

acciones correctivas ni preventivas.
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GUIA DE AUTOEVALUACION REQUERIMIENTOS NORMAS ISO 9001-2008

NORMA

CUMPLE

Sl

PARCIAL TOTAL

NO

OBSERVACIONES

4. SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

4.1 Requisitos Generales

4.2 Requisitos de la documentacion

4.2.1 Generalidades

4.2.2 Manual de Calidad

x| X[ X| X

4.2.3 Control de los Documentos

4.2.4 Control de Registros

5.RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION

5.1 Compromiso de la Direccion

5.2 Enfoque al cliente

5.3 Politica de Calidad

5.4 Planificacion

5.4.1 Objetivos de la Calidad

5.4.2 Planificacién del SGC

55 Responsabilidad, autoridad y

comunicacion

X| X X[ X| X

5.5.1 Responsabilidad y autoridad

X

5.5.2 Representante de la Direccion

X

5.5.3 Comunicacién Interna

5.6 Revisién por la Direccién

5.6.1 Generalidades

5.6.2 Informacién para la revision

5.6.3 Resultados de la Revision

x| X[ X| X

6. GESTION DE LOS RECURSOS

6.1 Provision de Recursos

6.2 Recursos Humanos

6.2.1 Generalidades

6.2.2 Competencia, toma de conciencia y

formacion

6.3 Infraestructura

6.4 Ambiente de Trabajo

7. PRESTACION DEL SERVICIO

7.1 Planificacion de la Realizacion del

servicio

7.2 Procesos Relacionados con el cliente
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7.2.1 Determinacién de los requisitos

relacionados con el servicio.

7.2.2 Revision de los requisitos

relacionados con el servicio.

7.2.3 Comunicacion con el cliente

7.3 Disefio y Desarrollo

7.4 Compras

7.4.1 Proceso de Compras

7.4.2 Informacion de las compras

7.4.3 Verificacion de los productos

comprados

X[ X X[ X

7.5 Prestacion del servicio

7.5.1 Control del servicio

7.5.2 Validacion de los procesos de la

prestacion del servicio

8 MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

8.2 Seguimiento y Medicion

8.2.1 Satisfaccion del cliente

8.2.2 Auditoria Interna

8.2.3 Seguimiento y Mediciébn de los
Procesos

x| X| X| X

8.2.4 Seguimiento y Medicion del servicio.

8.3 Control del Servicio No Conforme

8.4 Andlisis de Datos

8.5 Mejora

8.5.1 Mejora Continua

8.5.2 Accién Correctiva

8.5.3 Accion Preventiva

X X X[ X| X[ X| X
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Con esta Lista de control se lleva a cabo un Andlisis de la Situacién con una lista de

los elementos aplicables a las areas de la organizacion.

Ofrece una forma especifica de documentar lo que haya observado y lo que cumple

la norma, asi como aquello que no la cumple. Los resultados se utilizaran para

elaborar un plan de implementacion. Una vez completado el andlisis de la situacién,

se determinara lo siguiente:

v

El nivel de cumplimiento de los requisitos de la norma es relativamente bajo. Se
ha encontrado escaza documentacion adecuada para demostrar la aplicacion del
Sistema de Gestion de Calidad conforme a los requisitos.

Es importante mencionar que puede rescatarse ciertas practicas correctas que
no estan formalmente definidas pero pueden enfocarse en funcion del desarrollo
eficaz del sistema de gestiéon de calidad.

No se encontré6 un Manual de Calidad Documentado, ni objetivos, ni politica, ni
directrices que guien los esfuerzos del personal hacia la calidad del
Departamento Financiero.

Procedimientos no estandarizados para muchas actividades administrativas.

Las actividades no estaban documentadas en procedimientos escritos, ello
ocasionaba desconocimiento y desorientacion en los casos de rotacion de
personal, o cambio de autoridades.

Las unidades trabajan en forma efectiva logrando sus metas, sin embargo no
necesariamente estan alineadas entre si para contribuir al logro de objetivos

comunes.

2.2.5 Planeacién

2.2.5.1 Reqguerimientos encontrados

¢

.

.

Mapa de procesos
o Caracterizacion de Procesos
Manual de Calidad

Procedimientos documentados/Registros.
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CAPITULO 3:

DISENO DEL SISTEMA DE
GESTION DE CALIDAD BASADO
EN LA NORMA I1SO 9001:2008
PARA EL DEPARTAMENTO
FINANCIERO DE LA ESCUELA
SUPERIOR POLITECNICA DE
CHIMBORAZO, COMO
HERRAMIENTA DE GESTION
INSTITUCIONAL
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3.1ENFOQUE DE PROCESOS

El Departamento Financiero es una unidad de apoyo administrativo, cuya
responsabilidad sera el funcionamiento del Sistema de Administracion Financiera
que constituye los fundamentos en los cuales se enmarcara la Gestion Financiera
Publica que posibilite el mejoramiento constante. Su accionar esta normado y
vinculado con los planes operativos institucionales, programas, proyectos Yy

presupuesto.

El Departamento Financiero define sus procesos y los siguientes lineamientos para

el Disefio del Sistema de Gestion de calidad.

Alcance
El presente Sistema de gestion de Calidad tiene como alcance los procesos
financieros: Presupuestos, Contabilidad, Tesoreria, Adquisiciones, Control de

Bienes, Tecnologia Informéatica, Talento humano.

Clientes
Internos: Comunidad Politécnica: Estudiantes, Docentes, Empleados, trabajadores,
otros departamentos, facultades y escuelas de la Espoch.

Externos: Proveedores, aspirantes al ingreso de la ESPOCH.

Perspectiva del Departamento Financiero con orientacion a la Escuela Superior
Politécnica de Chimborazo

La finalidad del Departamento Financiero como una herramienta de gestion
Institucional es lograr una administracién financiera moderna y eficiente para
contribuir al desarrollo en el d&mbito académico y administrativo para facilitar el

desarrollo institucional tanto individual y colectivo de los todos los politécnicos.

Los requerimientos

Los principales requerimientos para el departamento son:

e Seguimiento a los planes y programas operativos de cada uno de las Facultades
y Departamentos de la ESPOCH.

e Control y evaluaciébn del presupuesto en atencion a las necesidades y

capacidades institucionales de la ESPOCH.
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Mantener la informacioén financiera oportuna para la toma de decisiones de la Alta
Gerencia

Optimizacion en las fuentes y usos de los recursos financieros institucionales.
Desarrollo permanente de los recursos humanos.

Mantener actualizados los inventarios institucionales;

Administrar los almacenes y bodegas;

Presentar anualmente al rector la proforma presupuestaria;

Efectuar, periédicamente, el control de bienes;

Mantener actualizada la informacion financiera a través de la red informéatica
institucional;

Las demas contempladas en las Leyes, Estatuto Politécnico y reglamentos.

Con este proposito para el correcto funcionamiento del Sistema de Gestion de

Calidad es necesario identificar los procesos involucrados en todas las actividades

del departamento. Para este paso se identifican las tres agrupaciones de

procesos y se presentan en la Fig. N°1.

3.1.1 MAPA DE PROCESOS

DEPARTAMENTO FINANCIERO ESPOCH

4 J
PROCESOS DE GESTION GERENCIAL c
PLANIFICACION 0o
PRFSUPLIFSTARIA M
\_ U
N
'; / PROCESOS DE GESTION OPERATIVA \ S 'D
C A A
L 8 CONTABILIDAD TESORERIA T!/ D
| |
E 2]
Ak 2|5
T I ADQUISICIONES CONTROL DE A 'I-
M BIENES
AN A |
E
S| E Ic’> c
N PROCESOS DE GESTION DE APOYO N 'I\‘
T .
0 TECNOLOGIA TALENTO c
INFORMATICA HUMANO A

Figura 1. Mapa de Procesos.

3.1.2 CARACTERIZACION DE LOS PROCESOS
-78-



PLANIFICACION PRESUPUESTARIA

CARACTERIZACION

. Planificacion . L
PROCESO: Presupuestaria REVISADO: Rep. Direccion
RESPONSABLE: Jefe de Presupuestos APROBADO Director Financiero
OBJETIVO: Garantizar una adecuada administracion de los recursos financieros

de la ESPOCH en un 95%.

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Comprobante de Ingreso Monitoreo

Solicitud de pago , Solicitud de pedido, Contrato, Factura, Ingreso a Bodega,

Ingreso a Control de Bienes.

PROVEEDOR

ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO

ENTRADAS SALIDAS CLIENTES
Programacion - Formulacién Presupuestaria
Planes de Accion de EJecucI%lﬁi?::rp:aerstﬁzga[;resupuestaria Ejecucion Comunidad
) ) ) Presupuesto — - I — Presupuestal - Universitaria
Direccionamiento Verificar disponibilidad Econémica Estados
Institucional Verificar conste en el POA Financieros

Recibir documentos
para certificacion

Registrar Partida Presupuestaria

Evaluacién - Clausu

ra y liquidacion presupuestaria

RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE OTROS
Dir. Financiero Papeleria Monetarios

Jefe Presupuestos

Equipos de oficina

Instalaciones

Equipos de Computo

INDICADOR

Indicador

Férmula

Responsable

Nivel de ejecucién
del Presupuesto
programado

Plan de Presupuesto ejecutado/Plan
Presupuesto Programado*100

Jefe de Presupuestos
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CONTABILIDAD

CARACTERIZACION

PROCESO: Contabilidad REVISADO Rep. Direccion
RESPONSABLE | Jefe Contabilidad | APROBADO | Director Financiero
Procesar, analizar e interpretar los hechos econémicos
OBJETIVO: con la documentacion de respaldo y la atencion oportuna
de tramites en un 85%

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Certificacién presupuestaria

Certificacion de Disponibilidad Econémica

Comprobante de Ingreso Monitoreo

Solicitud de pago , Solicitud de pedido, Contrato, Factura, Ingreso a Bodega,

Ingreso a Control de Bienes.

PROVEEDOR ENTRADAS ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO SALIDAS CLIENTES
Registros Contables
Documentos sop_o,rte Preparar informes financieros
Presupuesto para la elaboracion — .
de un CUR Pago de Nomina Comprobante Unico de Presupuesto

Certificacion partida

Presupuestaria

Legalizacién registro interno

Conciliaciones de bancos - caja

Registro CUR

RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE | OTROS
Dir. Financiero Papeleria Monetarios

Jefe Contabilidad Equipos de oficina

Contadores Instalaciones
Equipos de Cémputo
INDICADOR
Indicador Férmula Responsable

Tramites registrados/ Tramites
recibidos * 100

Cumplimiento

Contadores
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TESORERIA

CARACTERIZACION

PROCESO: Tesoreria REVISADO Rep. Direccion
RESPONSABLE: Tesorero APROBADO Director Financiero
OBJETIVO: Gestionar la recaudacién de los ingresos, y la atencion

oportuna de las transferencias en un 100%.

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Comprobante de Ingreso Monitoreo

Solicitud de pago , Solicitud de pedido, Contrato, Factura, Ingreso a Bodega,

Ingreso a Control de Bienes.

PROVEEDOR ENTRADAS ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO SALIDAS CLIENTES
Efectivizar pagos. Pago Archivo
T . Documentacion | Tramite y pago de compromisos Estudiantes
Direccion Financiera Sustentatoria | Elaboracion de Comprobantes de Retencion Proveedor_es Comunidad
— Transferencias a S
Legalizacién del Comprobante de pago Politécnica
— - cuentas S
Legalizacién Transferencia bancarias Beneficiarios

Venta de especies valoradas

RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE |OTROS
Dir. Financiero Papeleria Monetarios
Tesorero Equipos de oficina
Recaudadores Instalaciones
Equipos de Cémputo
INDICADOR
Indicador Férmula Responsable
Tramites pagados/ Tramites
Satisfaccion al Cliente recibidos Tesorero
Nivel de satisfaccion al | Porcentaje de clientes satisfechos/
cliente Total de Clientes * 100 Recaudadores
Reclamo de clientes Nuamero de reclamos | Recaudadores
Aumentar la satisfaccion Puntuacion obtenida /puntuacion
al cliente esperada Tesorero
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ADQUISICIONES

CARACTERIZACION

PROCESO: Adquisiciones REVISADO Rep. Direccion
. Jefe de Director
s Adquisiciones PRIDVADD Financiero
OBJETIVO: Ejecutar en un 100% el Plan anual de compras

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Solicitud de pago , Solicitud de pedido, Contrato, Factura, Ingreso a Bodega,

Ingreso a Control de Bienes, Garantias

Informe Técnico, actas de entrega recepcion

Certificacion Presupuestaria

PROVEEDOR ENTRADAS ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO SALIDAS CLIENTES
Revisién del pedido
Elaboracion del pliegos o
Solicitud de Pedido | Elaboracion de la convocatoria Solicitud de pago con Proveedores

Ordenadores de
Gasto

Publicacion en el Portal

Recepcidn del Informe de Fiscalizacion

Elaboracion de tramite para Cancelacion

la documentacion de
sustento
Solicitud de Ofertas

Ordenadores de gasto
Comunidad Politécnica

RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE OTROS
Dir. Financiero Papeleria Monetarios

Jefe de Adquisiciones

Equipos de oficina

Auxiliares
Adquisiciones

Instalaciones

Equipos de Cémputo

INDICADOR

Indicador

Férmula

Responsable

Porcentaje de ejecucion
del plan de compras

Compras ejecutadas/ Total de compras

planificadas * 100

Jefe de
Adquisiciones
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CONTROL DE BIENES

CARACTERIZACION

PROCESO: Control de bienes REVISADO Rep. Direccion
. Jefe Control de Director
RESPONSABLE: bienes APROBADO Financiero
. Custodiar los bienes institucionales 1 vez al afio todas las
OIERIBUTOS dependencias.

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Facturas - Registro de Ingreso

Inventarios afios anteriores - Cédulas Censales

Comprobantes de Pago

Actas Entrega - Recepcion

PROVEEDOR ENTRADAS ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO SALIDAS CLIENTES
Registro en el Sistema Actas de: Baja, Donacion, | Contabilidad
o Facturas Solicitud Constatacion Fisica Traspasos . Auditoria Interna
Adquisiciones de pedido : L e Actas de Constatacion - Adguisiciones
Etiquetacion y Codificacion Reposicion
Legalizacion Cédula Censal Legalizada | Custodios
Contrato
RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE OTROS
Dir. Financiero Papeleria Monetarios

Jefe Control de
Bienes

Equipos de oficina

Inventariadores

Instalaciones

Equipos de Cémputo

INDICADOR

Indicador

Férmula

Responsable

Porcentaje de
Dependencias
Constatadas

Dependencias constatadas/ Total de
Dependencias

Inventariadores
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TECNOLOGIA INFORMATICA

CARACTERIZACION

. Tecnologia L
PROCESO: Informatica REVISADO Rep. Direccion
RESPONSABLE: Técnico Informéatico | APROBADO | Director Financiero
OBJETIVO: Respaldar la informacion y mantener un control preventivo

de todos los equipos de departamento.

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Solicitud de mantenimiento

Solicitud de cambios y modificaciones del sistema

PROVEEDOR ENTRADAS ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO SALIDAS CLIENTES
idades del Actualizacidn de los sistemas Funci ios del
Unidades del 1 2 ucion de informes | Mantenimiento de los equipos Ficha Técnicade | ' oriclonarios de
departamento Plan de Mantenimiento i i6 equipos Departamento
Financiero Control de la informacién quip financiero

RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE OTROS
Dir. Financiero Papeleria Monetarios

Técnico Informatico

Equipos de oficina

Instalaciones

Equipos de Computo

INDICADOR

Indicador

Férmula

Responsable

Cumplimiento plan de

mantenimiento preventivo Mantenimiento programa y Técnico
Y correctivo de equipos Mantenimiento cumplido Informatico
informaticos (software y
hardware)
Accesibilidad a bases de Técnico

datos y fuentes
informativas electrénicas.

Informacion actualizada y disponible

Informatico
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TALENTO HUMANO

CARACTERIZACION

5 Recursos Humanos - . Ly
PROCESO: Capacitacion REVISADO Rep. Direccion
RESPONSABLE: Director Financiero APROBADO Director Financiero
Incrementar el Potencial de la Escuela Superior Politécnica de
OBJETIVO: Chimborazo, a traves del perfeccionamiento profesional y humano de
sus servidores y ponerlas al servicio de la comunidad

DOCUMENTOS DEL PROCESO

Informe de Resultados de la Evaluacion del Desempefio de los Servidores.

Informe de Recoleccidn de datos, Presupuesto, Plan de Capacitacion

PROVEEDOR ENTRADAS ACTIVIDADES GENERALES DEL PROCESO SALIDAS CLIENTES
Revision Evaluacion del Desempefio Administrativo
Proceso Eiecucién | Solicitud de Plan de | Obtencion de informacion .,
Plan OpJerativo Capacitacion Determinacion de las necesidades de formacion por Unidades Organizativas. Plan Anual de gvalua_uor'\APIanl
Anual Estructura tipos de formacion Capacitacion perativo Anua
— — - Desarrollo y
Definicion de actividades formativas Evaluacion

Solicitud del presupuesto

Establecimiento del calendario de actuacion

Establecimiento de responsables

Coordinacion de capacitadores

Desarrollo del plan de capacitacién — evaluacion

RECURSOS
HUMANOS HARDWARE Y SOFTWARE OTROS
Analista de Personal Computador Salas
Jefes

Departamentales Proyector de video

Jefe Financiero

INDICADOR

Indicador Férmula

Responsable

Capacitaciones Programadas /
Capacitaciones Realizadas

Cumplimiento de
capacitacion

Director Financiero
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3.1.3 INDICADORES DE GESTION DE CALIDAD

El sistema de Gestion de Calidad cre6 indicadores que demuestren la fluidez del sistema, estos indicadores ayudaran a los
procesos a medir su eficacia y a tomar correcciones si no se cumplieran.

Estos son propuestos cuando se definen los procesos que intervienen en el Alcance del Sistema de Gestion de Calidad, por lo que
dichos indicadores van ligados a las Fichas de los Procesos.

Tabla de indicadores

OBJETIVOS INDICADOR FORMULA RESPONSABLE MEDICION

Garantizar una adecuada| Porcentaje del Nivel de Plan de Presupuesto
administracibn de los recursos| ejecucion del Presupuesto | ejecutado/Plan Presupuesto | Jefe de Presupuestos | Semestral

financieros de la ESPOCH. Programado Programado * 100

Procesar, analizar e interpretar

los hechos econdémicos con la| Porcentaje de Tramites Tramites registrados/
Contadores Mensual
documentaciéon de respaldo y la| registrados contablemente Tramites recibidos *100
atencion oportuna de tramites
Gestionar la recaudacion de los Porcentaje de Tramites | Tramites pagados/ Tramites
Tesorero Mensual

ingresos, y la atencion oportuna pagados recibidos * 100
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de las transferencias en un

100%.

Porcentaje de clientes

Nivel de satisfaccion al satisfechos/ Total de Recaudadores Mensual
cliente Clientes
Reclamos de clientes Ndmero de reclamos Recaudadores Mensual

Ejecutar en un 100% el Plan

anual de compras

Porcentaje de ejecucion

del plan de compras

Compras ejecutadas/ Total
de compras planificadas *

100

Jefe de Adquisiciones

Cuatrimestral

Custodiar los bienes

Porcentaje de

institucionales 1 vez al afio todas Dependencias Dependencias constatadas/ | Inventariadores Anual
las dependencias. Constatadas Total de Dependencias
Cumplimiento plan de
mantenimiento preventivo y | Equipos revisados / Total de
Respaldar la informacion y correctivo de equipos equipos del departamento * | Técnico Informatico Trimestral
mantener un control preventivo informaticos (software y | 100
de todos los equipos de hardware)
departamento. Accesibilidad a bases de
Informacion actualizada y
datos y fuentes informativas Técnico Informatico Trimestral

electrénicas.

disponible
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Incrementar el Potencial de la
Escuela Superior Politécnica de
Chimborazo, a través del
perfeccionamiento profesional y
humano de sus servidores y
ponerlas al servicio de la

comunidad

Cumplimiento de

capacitacion

Capacitaciones
Programadas /

Capacitaciones Realizadas

Director Financiero

Anual
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3.2 DISENO DEL SISTEMA DOCUMENTAL

3.2.1 DECLARACION DOCUMENTADA DE LA POLITICA Y LOS OBJETIVOS DE
CALIDAD

La politica y los objetivos de calidad se encuentran debidamente documentados en
el Manual de Calidad. El departamento establecio una politica de calidad y objetivos
gue son apropiados para su compromiso de mejora continua para cumplir. La
politica de calidad encierra de manera global, los objetivos propuestos que son
medible y monitoreados para su eficaz cumplimiento, ademas es comunicada y

entendida por todo el personal.

o

(D
POLITICA DE CALIDAD

El Departamento Financiero de la Espoch garantiza la satisfaccion de

cliente tanto interno como externo, a través de un servicio administrativo
gue cumple sus requisitos, considerando el bienestar de sus empleados y
mejora continua de sus procesos internos, permitiendo un mayor

acercamiento con toda la comunidad politécnica.
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OBJETIVOS DE CALIDAD

Priorizar la atencion al cliente para incrementar su
satisfaccion en un 85% garantizando una optima
satisfaccion de los usuarios, proporcionando un apoyo

financiero eficaz a la actividad institucional.

Reducir los inconvenientes relacionados a la rapidez del
servicio en la ejecucion de tramites en todos los procesos

del departamento a un 10%.

Mantener actualizado el sistema y archivo de los
documentos de sustento de las diferentes aéreas en un
95% de conformidad con las normas y procedimientos que
promueva la gestion basada en resultados consolidando la

informacion financiera institucional.

Mantener permanentemente programas de participacion
del personal en el afio, orientados a cultivar el interés,
esfuerzo, compromiso y conocimiento necesarios para
mejorar continuamente los procesos, la satisfaccion de los

clientes y sus propios logros.
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3.2.2 MANUAL DE CALIDAD

El manual de calidad constituye el documento esencial del sistema de gestion, una
de sus funciones es la especificar como se ha interpretado e implementado los

requisitos de la norma.

Modelo del Sistema de Gestion de la Calidad

SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD
MEJORA CONTINUA

[ [ —— = = = =| RESPONSABILIDAD ]
Cl— DIRECCION i C
R
L|" \ AL
I a MEDICION : I
E|Y GESTION DE ANALISIS -d:lE
N 3 RECURSOS Y MEJORA A N
| c
TH+ cllT
Eflo REALIZACION I E
s|s (incluyendo servicio) o S
— PRODUCTO PRODUCTO/ X
SERVICIO -
e Sistema de gestion de la calidad I

El manual de calidad del Departamento Financiero de la Espoch, sirve como guia del
sistema, presenta los lineamientos basicos que enfocan hacia el logro de los

objetivos, y la manera cémo van a ser alcanzados.

Los principios plateados en el manual son comunicados y entendidos por toda la
organizacion para que cada persona como parte activa del sistema, comprenda cual

es su responsabilidad.

Este documento establece y describe la politica, los objetivos y los criterios basicos
generales de la calidad para desarrollar las actividades de desarrollo del
departamento. Con el establecimiento de este manual se expresa una accion de
mejora de las disposiciones, recursos y los procesos existentes, para adaptarlos a
las necesidades de los clientes, la realidad de la institucion en el que ademas
incluye: Alcance del Sistema de Gestion de Calidad, Referencias de Procedimientos

Documentados, Descripcion de Procesos y su interaccion.
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CONTROL DE MODIFICACIONES A ESTE DOCUMENTO

REVISION

FECHA

DETALLE DE LA MODIFICACION

Cambios con respecto a la version anterior (Pagina,

Rengldén o Parrafo).
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INTRODUCCION

La prosperidad del Departamento sOlo se puede asegurar a partir de la continua
satisfaccion de sus clientes internos y externos. Por ello se ha tomado como una
decision estratégica el Disefio de un Sistema de Gestion de Calidad basado en la
Norma ISO 9001:2008 en la que la calidad y confiabilidad de sus de sus servicios

son elementos esenciales.

El objetivo de este manual es documentar el sistema administrativo de calidad para
el cumplimiento de la Norma ISO 9001: 2008.

El Manual de Calidad, describe el Alcance del SGC del Departamento Financiero
de la ESPOCH, garantizando que el servicio prestado a sus clientes sea de
excelencia. Tiene por objeto describir sus actividades cuya finalidad es ofrecer los
mejores servicios a través de una atencién personalizada y eficaz que satisfaga las
expectativas de los clientes y colaboradores por medio de una Gestion de Calidad

efectiva.

El Manual se ha disefiado con la responsabilidad de asegurar el cumplimiento de los
requerimientos y normas los mismos que son documentados, actualizados,

difundidos y entendidos en el Departamento y toda la Institucién.

Este manual enuncia la politica gerencial para la administracién de la calidad del
departamento, con un enfoque general orientado a satisfacer las necesidades de
todas las partes interesadas y vinculadas a las actividades del proceso financiero,
describe los diferentes elementos que conforma el sistema, agrupado en las cuatro
actividades bésicas relacionadas con el ciclo de mejoramiento continuo: Planear,
Hacer, Verificar, Actuar. (PHVA).
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GENERALIDADES
ESCUELA SUPERIOR POLITECNICA DE CHIMBORAZO

La Escuela Superior Politécnica de Chimborazo (ESPOCH), tiene su origen en el
Instituto tecnologico Superior de Chimborazo, creado mediante Ley No0.6090,
expedida por el Congreso Nacional, el 18 de abril de 1969. Inicia sus actividades

académicas el 2 de mayo de 1972.

La Escuela Superior Politécnica de Chimborazo se ha constituido durante los ultimos
afios en una entidad educativa de gran ayuda para el desarrollo de la Provincia y
Pais, brindando servicios educativos de acorde a las necesidades del mercado,
fundamentados en el desenvolvimiento de las funciones de Gestion, Investigacion,

Vinculacion con la Colectividad y la Docencia.

PRESENTACION DEL DEPARTAMENTO

La Gestion Administrativa es una funcion de apoyo, y esta referida a las actividades
vinculadas a la planificacion, organizacion institucional, su Direccién y gestion
efectiva, el manejo econdmico — financiero y la evaluacion - acreditacion
institucionales, orientadas al eficiente funcionamiento de las universidades y a la
consecucion de resultados efectivos en beneficio de la sociedad. También
comprende los servicios que presta la institucion en beneficio de la comunidad

universitaria.

Dentro de la Gestion Administrativa es considerado el ambito del desempefio del
Departamento Financiero. Por ello la calidad en esta dependencia es una
exigencia de la institucién, es lo que da sentido a la actividad educativa y a través de
ello genera un auténtico bienestar en la sociedad, se contribuye en un esfuerzo
colectivo en el que se continua construyendo la nueva politécnica y a la vez significa

un compromiso para asegurar la calidad en el cumplimiento de todas las actividades.

-96-



FILOSOFIA DE CALIDAD

MISION

El Departamento Financiero define y planifica las politicas de Gerencia y
Planificacion Financiera, administra los recursos econémicos, logrando un méaximo
de aprovechamiento del presupuesto institucional, procesa y provee a los
ordenadores de gasto informaciones financieras, contables y presupuestarias para la
toma de decisiones institucionales, asi como asegura el cumplimiento de los Planes
Operativos Anuales; para de esta manera apoyar a la gestion institucional y

garantiza su normal funcionamiento
VISION

Ser un area de gestion Financiera que aporte significativamente al desarrollo
sostenido de todas las actividades de la institucion: académicas, investigativas,
vinculacibn con el medio externo, gestion administrativa y estamentos
institucionales; con la optimizacion del presupuesto, mediante la ejecucién adecuada
de partidas; garantizando y generando informacion de calidad en el &mbito financiero

y econdmico para la toma de decisiones de acuerdo al marco legal vigente.

POLITICA DE CALIDAD

El Departamento Financiero de la Espoch garantiza la satisfaccion de cliente tanto
interno como externo, a través de un servicio administrativo que cumple sus
requisitos, considerando el bienestar de sus empleados y mejora continua de sus
procesos internos, permitiendo un mayor acercamiento con toda la comunidad

politécnica.

OBJETIVOS DE CALIDAD

+« Priorizar la atencion al cliente para incrementar su satisfaccion en un 85%
garantizando una optima satisfaccion de los usuarios, proporcionando un apoyo

financiero eficaz a la actividad institucional.
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Reducir los inconvenientes relacionados a la rapidez del servicio en la ejecucion

de tramites en todos los procesos del departamento a un 10%.

Mantener actualizado el sistema y archivo de los documentos de sustento de las
diferentes aéreas en un 95% de conformidad con las normas y procedimientos
que promueva la gestion basada en resultados consolidando la informacién

financiera institucional.

Mantener permanentemente programas de participacion del personal en el afio,
orientados a cultivar el interés, esfuerzo, compromiso y conocimiento necesarios
para mejorar continuamente los procesos, la satisfaccion de los clientes y sus

propios logros.

PRINCIPIOS

Enfoque en el cliente: El Departamento Financiero tiene como enfoque a toda
la comunidad politécnica: estudiantes, docentes, trabajadores, otros
departamentos y los proveedores Yy por tanto satisface sus requisitos y se
esfuerza por cumplir sus expectativas.

Liderazgo: Encaminar todos los esfuerzos al logro de lo planificado, con un
personal motivado hacia los objetivos y metas del Departamento Financiero.
Participacion del Personal: Generar buen ambiente de trabajo entre
colaboradores, directivos, clientes internos y la comunidad politécnica para
participar y contribuir a la mejora continua.

Enfoque basado en procesos: Dedicacidon a prestar el mejor servicio posible a
los clientes con reduccién de costos y tiempos para la satisfaccion de sus
necesidades mediante el uso eficaz de los recursos.

Enfoque del sistema para la gestion: Ayudar y servir a los demas con procesos
gue permitan alcanzar de mejor manera los resultados deseados enfocando los
esfuerzos en los procesos principales.

Mejora Continua: Identificar nuevas posibilidades de hacer las cosas para
garantizar los procesos a través de la mejora de las capacidades organizativas y
flexibilidad para reaccionar frente a las oportunidades.

Enfoque basado en hechos para la toma de decisiones: Actuar con buen

juicio y moderacion en el uso de los recursos entregados por los clientes y su
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informacion permita el aumento de la capacidad de demostrar eficacia de las
decisiones.

v' Relacion mutuamente beneficiosa con el proveedor: Para aumentar la
capacidad de crear valor, flexibilidad y rapidez de respuesta de forma conjunta

con un mercado cambiante y la optimizacion de costos y recursos.
VALORES

Los valores de una empresa conjugan todos aquellos aspectos en que se cree
dentro de la misma, los cuales han venido desarrollandose y formando parte de sus
aspiraciones a través de su evolucion histérica, uniendo a todos sus miembros en un
esfuerzo constante.

v" Honestidad: Mantener al &rea Financiera en base a la decencia y decoro, tanto
en acciones como en palabras y el buen uso del tiempo y de nuestros recursos
fisicos y financieros.

v' Solidaridad: Promover en todos los miembros el cumplimiento de un
compromiso comun, apoyandose unos a otros

v’ Lealtad: Actuar con sinceridad y fidelidad, promoviendo acciones de buena fe.

v' Entusiasmo: Vivir intensamente en forma proactiva para marcar el rumbo de la
organizacién a través de acciones concretas.

v' Trabajo en equipo: Mediante la participacion y el espiritu de cooperacion.

v' Optimismo: Creer en el Departamento Financiero, pensar en forma positiva y
mantener un espiritu de ganadores y trabajar con alegria y responder con

entusiasmo a todos los compromisos.
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SECCION 1: ALCANCE

El Manual de Calidad del Departamento Financiero de la Espoch, es un documento
gue tienen por objeto la gestion de la calidad y en él se describen las disposiciones
generales para asegurar la calidad, para prevenir la aparicion de no conformidades,
a través de la gestion de sus procesos, alcanzar la mejora continua del sistema asi

como la satisfaccion de sus clientes.

Este manual de calidad esta escrito coherente con las politicas de la norma ISO
9001:2008, que contiene 8 secciones. Describe los procedimientos relativos a cada

una de las secciones de la Norma.

Este manual tiene como alcance a todos los procesos del Departamento
Financiero: Presupuestos, Contabilidad, Tesoreria, Adquisiciones, Ingreso -
Egresos de Bodega, Control de Bienes, Tecnologia Informatica, Talento humano, de
la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo. Para ello identifica a sus clientes
tanto internos como externos entre los cuales tenemos: Comunidad Politécnica
(Estudiantes, Docentes, Empleados, trabajadores, otros departamentos, facultades y

escuelas de la Espoch) y Proveedores, aspirantes al ingreso de la ESPOCH.

Unicamente en la seccion 7 de la norma por el tipo de empresa de estudio se ha
reemplazado la palabra “producto” por “servicio” y se han suprimido ciertos
numerales ya que no son aplicables a la empresa de servicios; estos cambios se

han realizado basados en las exclusiones permisibles dadas por la misma Norma.

SECCION 2: NORMAS PARA CONSULTA

1. Norma Técnica Ecuatoriana NTE ISO 9000:2005 Sistema de Gestiéon de Calidad,
Conceptos y Vocabulario. INEN

2. Norma Técnica Ecuatoriana NTE I1SO 9001: 2008 Sistemas de Gestion de
Calidad. Requisitos. INEN

3. Norma Técnica ecuatoriana NTE ISO 9004:2000 Sistemas de Gestion de la

Calidad - Directrices para la mejora del desempefio.
-100-



SECCION 3: TERMINOS Y DEFINICIONES

Calidad: Grado en que un conjunto de caracteristicas inherentes cumple con los

requisitos.

Gestion de Calidad: Actividades coordinadas para dirigir y controlar en lo
relativo a la calidad.

Manual de Calidad: Documento que especifica el Sistema de Gestion de Calidad

de una Organizacion.

Objetivos de Calidad: Algo ambicionado o pretendido relacionado con la

calidad.

Politica de Calidad: Intenciones globales y orientacion relativa a la calidad tal

como se expresan formalmente por la alta Direccion.

Planificaciéon de la Calidad: Parte de la Gestion de 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.

Proceso: Conjunto de actividades mutuamente relacionadas o que interactdan,

las cuales transforman elementos de entrada en resultados.

Sistema: Conjunto de elementos mutuamente relacionados o que interactdan.

Sistema de Gestion de Calidad: Sistema de gestion para dirigir y controlar una

organizacién con respecto a la calidad.
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SECCION 4: SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

4.1REQUISITOS GENERALES

La Direccién del Departamento Financiero de la Escuela Superior Politécnica de
Chimborazo, hace referencia en la satisfaccion completa del cliente por lo tanto
implementa un sistema de gestion de calidad para asegurar que el servicio que
presta a sus clientes cumpla con las especificaciones de calidad en los procesos y
gue la documentacion del sistema cumpla con los estandares de la norma ISO 9000:
2008.

La Direccion Financiera ha establecido y documentado un Sistema de Gestion de
la Calidad (SGC) para mejorar continuamente la eficacia conforme a los requisitos
de la norma internacional 1ISO 9001:2008.

Con la finalidad de promover un funcionamiento eficaz del Sistema de Gestion de
Calidad se ha identificado los procesos que intervienen, asi como la forma que

interactdan los mismos.

El Departamento Financiero utilizara tres procesos en la Gestion de calidad que

son:
v' Proceso Gerencial: en el cudl se planifica, organiza, dirige y controla la
operacion, las actividades de apoyo y la distribucién de los recursos necesarios

para la prestacion de servicios de excelencia.

v" Proceso Operativo: es el conjunto de actividades a través de la cual se ejecutan

las tareas y las operaciones de prestacion de servicios.

v' Proceso de Apoyo: conjunto de actividades a través del cual se ayuda al
proceso operativo y al control de los departamentos operativos.

Todos los procesos anteriormente detallados se manejan a través del “ENFOQUE
BASADO EN PROCESOS”.
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4.2 REQUISITOS DE LA DOCUMENTACION

4.2.1 Generalidades

El Departamento Financiero mantiene un Sistema de Gestion de la Calidad
documentado como un medio de asegurar que los servicios que proporciona

cumplen con los requisitos especificados.

La documentacion del Sistema de Gestion de la Calidad incluye:
e Declaraciones documentadas de los Objetivos y Politica de la Calidad.
e El Manual de Gestién de la Calidad.
e Los Procedimientos del Sistema de Gestion de la Calidad requeridos por la
Norma ISO 9001:2008:
o Control de documentos.
o Control de los registros de calidad.
o Auditorias internas.
o Control de servicio no conformes
o Acciones correctivas.
o Acciones preventivas.

e Y demas documentos, incluyendo los registros propios del departamento.

4.2.2 Manual de Calidad

El Departamento Financiero establece y mantienen el presente Manual de
Calidad, describe el funcionamiento del Sistema de Calidad, definiendo los

diferentes puntos de la norma, e incluye:

a) El alcance del Sistema de Gestion de la Calidad y la justificacion de cualquier
exclusion.

b) La referencia a los procedimientos documentados, los cuales se documentan en
los anexos del presente manual.

c) La descripcion de los procesos del Sistema de Gestion de la Calidad y sus
interacciones.

d) Los Objetivos y la Politica de la Calidad del departamento.
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4.2.3 Control de Documentos

El Departamento Financiero para el control de los documentos requeridos por el
Sistema de Gestion de la Calidad mantiene la lista maestra de documentos y
registros, donde se incluyen todos los requerimientos que establece la norma 1SO
9001:2008 para el control de la documentacion. Las directrices que controlan la
elaboracion de esta lista maestra y el control propio de los documentos se detalla
en el PRO-DO-DF-001.

4.2.4 Control de los registros

El Departamento Financiero ha establecido un procedimiento documentado PRO-
DO-DF-002 para el Control de Registros en el que se detallan los controles
necesarios para identificar, almacenar, proteger, recuperar, retener y disponer los
registros.

Estos registros se constituyen en documentos que proporcionan evidencias objetivas
del control y cumplimiento de los requisitos asi como los resultados eficaces de la

aplicacion del Sistema de Gestion de Calidad.
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SECCION 5: RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION

5.1Compromiso de la Direccion

La Direccion del Departamento Financiero esta consciente de la importancia que
tiene la calidad, se encuentran comprometidos con el desarrollo y la implementacion
del Sistema de Gestion de Calidad asi como a participar activamente para lograr la

satisfaccion de todos sus clientes con lo siguiente:

a) Comunicando al personal la importancia de satisfacer tanto los requisitos del
usuario, como los requerimientos legales y reglamentarios, a través de procesos
de comunicacion interna definidos en el punto 5.5.3 del presente Manual, y tiene
la responsabilidad especifica de asegurar que esto sea adecuadamente
comunicado a todo el personal.

b) Estableciendo una Politica de la Calidad, la cual estd documentada y asegurando
gue se establecen los Objetivos de la Calidad.

c) Realizando reuniones de revision y manteniendo los registros que se deriven de
las reuniones.

d) Asegurando la disponibilidad de recursos.

5.2Enfoque al Cliente

La Direccién esta consciente de que los clientes son lo mas importante para la
institucion, razon por la cual, se busca satisfacer sus necesidades y exceder sus
expectativas.

Ademas dispone de un procedimiento para evaluar el grado de satisfaccion del
cliente asi como para procesar la deteccidén y tratamiento de las expectativas del
cliente.

El Departamento Financiero determina la satisfaccion del servicio y las
expectativas de sus clientes a través de encuestas periddicas aplicadas a los

mismos ademas de la instalacion de un buzon de sugerencias.
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5.3 Politica de Calidad

El Departamento Financiero, ha establecido una politica de calidad que considera
la mas apropiada como parte de su filosofia y compromiso con la calidad. Esta
politica debe ser entendida por todos los niveles.

Los responsables de los procesos y el Representante de la direccibn asumen el
compromiso de asegurar que la Politica de Calidad sea conocida, entendida,
implementada y mantenida entre el personal.

La politica de calidad se presenta en la Seccién 0 de este Manual.

La Direccion deja constancia de su compromiso y politica de calidad a través del

documento “Politica de Calidad” definida.

5.4 Planificacion

5.4.1 Objetivos de calidad

Con la finalidad de conseguir la satisfaccion de los clientes y de mejorar
continuamente la eficacia de este Sistema, se ha establecido objetivos de calidad,
los mismos que son medidos y revisados continuamente para dar cumplimiento a
nuestra politica de calidad. Todo el personal debe contribuir al logro de estos

objetivos.

En lo que se refiere a los objetivos de calidad, sefiala que estos se definen de forma
anual en un documento independiente, y que de la consecucion de los mismos se

realizara un seguimiento de caracter minimo semestral.

5.4.2 Planificacion del Sistema de Gestion de la Calidad

La direccibn del Departamento Financiero de la ESPOCH asegura que las
actividades que forman parte del sistema de calidad se llevan a cabo de manera
planificada, con el fin de cumplir con lo establecido en los documentos que forman
parte del alcance del sistema de calidad. La planificacion del Sistema de Gestion de
Calidad sera sistematica y parte de un proceso que cumpla con los requerimientos
de la Norma ISO 9001 versién 2008 el mismo que mantendra una revision continua;

cuyo objetivo sea lograr cero errores a traves de una estrategia de mejoramiento.
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En cada uno de los procesos se ha identificado los mecanismos de control

necesarios para garantizar que el proceso se desarrolla de una manera adecuada.

5.5 Responsabilidad, autoridad y comunicacion

5.5.1 Responsabilidad y Autoridad

Las responsabilidades, autoridades y funciones del Departamento Financiero se
encuentran definidas en el Organigrama Estructural y en el Manual de Funciones

de Perfiles del Departamento.

El sistema de calidad deja documentados las responsabilidades, las competencias y
las relaciones entre todo el personal que dirige, realiza y verifica cualquier tarea que

incida en la calidad.

Es el Director Financiero quien tiene autoridad total sobre todos los factores
referentes a la calidad, se compromete a cumplir con su misidbn y a compartir

responsabilidades con todas las areas del Departamento Financiero.

Cada responsable de cumplir con alguna tarea concerniente al Sistema de Gestion
de la Calidad, tiene la responsabilidad y la autoridad delegada por el Comité de

Calidad para:

e Iniciar acciones para prevenir la ocurrencia de no conformidades relacionadas
con el servicio, el proceso y el Sistema de Gestion de la Calidad;

e |dentificar y registrar cualquier no conformidad relacionada con el otorgamiento
del servicio, el funcionamiento del proceso y del Sistema de Gestion de la
Calidad.

e Verificar la implementacion de acciones correctivas y preventivas;

e Controlar el proceso posterior hasta que la no conformidad se haya corregido.

5.5.2 Representante de la Direccion

La Direccion tiene la facultad de nombrar como Representante de la Direccion a

cualquier persona que trabaje para la organizacion y que a su criterio tenga las
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aptitudes para cumplir con dicha responsabilidad, para implementar y mantener el
SGC en la Departamento Financiero, de acuerdo a los lineamientos de la norma
ISO 9001:2008.

El Director Financiero ha designado como su representante a la Asistente Financiera
para que se asegure que se establecen, implementan y mantienen los diferentes
procesos del Sistema de Calidad, asi como de que se cumpla con la Politica de
Calidad.

5.5.3 Comunicacion Interna

La Direccion del Departamento Financiero, considera de vital importancia la
comunicacién en la organizacion. Por este motivo se establece varios medios como

apropiados de comunicacion.

En el departamento se han establecido procesos de comunicacion interna para la
difusién de los requisitos del cliente, las disposiciones legales y reglamentarias y los
documentos necesarios para asegurarse de la eficaz planeacion, operacién y control

de los procesos.

5.6 Revision de la Direccidén

5.6.1 Generalidades

La Direccién se ve en la necesidad de establecer con una frecuencia semestral la
revision del grado de avance del Sistema de Gestion de Calidad, con la finalidad de
asegurar la continuidad y efectividad de la implementacién de la norma. De las
reuniones de comité de Calidad salen como resultado las Actas del Comité.

Las reuniones de revision son convocadas con el propésito de obtener una
retroalimentacion éptima y representativa de todos los procesos.

Las revisiones incluyen la evaluacion de oportunidades de mejora y la necesidad de
efectuar cambios al Sistema de Gestion de la Calidad, incluyendo a la Politica y los

Objetivos de la calidad.
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5.6.2 Informacion para la revision

La informacion de entrada para la revision incluira:

©)

©)

Reportes de los resultados de las auditorias de calidad.

Registros de informacion de retroalimentacion de clientes.

Cumplimiento de los objetivos y politica de calidad.

Desempefio de los procesos, procedimientos, y conformidad con el servicio.
Seguimiento del estado de acciones correctivas y preventivas
Cumplimiento de los programas

Cambios que podrian afectar al SGC.

Recomendaciones para la mejora.

5.6.3 Resultados de la revision

Los resultados de la revision de la Direccion del SGC, incluira todas las decisiones y

acciones relacionadas con:

a) La mejora de la eficacia del SGC y sus procesos

b) La mejora del servicio en relacion con los requisitos de los clientes

c) Satisfacer las necesidades de los recursos.

Los resultados de la revision por la Direccion son registrados en el formato revision

por la direccion. En este, se provee informacion suficiente para permitir seguimiento

de las distintas revisiones de la Direccion, de tal forma que asegure su continuidad y

agregue valor al Departamento.
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SECCION 6: GESTION DE LOS RECURSOS

6.1 PROVISION DE RECURSOS

El propdsito de la Direccion es que asegura e identifica y proporciona los recursos
humanos vy, infraestructura, y recursos financieros necesarios que se asignan de

acuerdo al establecimiento en los planes y presupuestos financieros.

La Alta Direccion determina y proporciona los recursos necesarios para mantener el
SGC, a través de la operacion de los procedimientos relacionados al proceso de
compras, y del ejercicio del presupuesto asignado a fin de contar con los recursos

oportunamente para ofrecer los servicios y aumentar la satisfaccion de los usuarios.

Entre los mas importantes tenemos:

a) Implementar y mantener el sistema de gestion de la calidad y mejorar
continuamente su eficacia.

b) Promover la capacitacion del personal en todas las areas de la organizacion.

c) Disponer de formatos necesarios para el correcto funcionamiento del sistema.

d) Realizar auditorias al Sistema de Gestion de Calidad, tanto internas como
externas.

e) Aumentar la satisfaccion del cliente mediante el cumplimiento de sus requisitos;
en donde la Direccién puede evaluar las posibilidades presentes para suministrar
los recursos.

f) Todos los recursos necesarios para el adecuado desarrollo de nuevos procesos

asi como para el mejoramiento contindo de los procesos.

6.2 Recursos Humanos

6.2.1 Generalidades

El proposito es que el responsable del recurso humano debe seleccionar personal
competente para realizar los trabajos que impactan la calidad de los resultados del
sistema de gestion de calidad, o de otra manera establecer programas de desarrollo
para el personal, que independientemente de sus experiencia, requiere mayor apoyo

para satisfacer los requisitos del puesto que desempefian.
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El personal con responsabilidades asignadas en el Sistema de Gestion de la
Calidad, se encuentra identificado en el organigrama. Para este personal se ha
elaborado los respectivos perfiles de cargo, en los que constan las competencias en
funcién de la educacion, entrenamiento, destrezas y experiencia, esto se encuentra

definido en el manual de perfiles de cargo.

6.2.2 Competencia, toma de conciencia y formacién

Con el fin de determinar la competencia, toma de decisiones y formacioén de los
colaboradores del Departamento Financiero, desarrollara las siguientes

actividades:

a) Listar todas las actividades funcionales y establecer las necesidades de
entrenamiento para cada funcion.

b) Determinar la competencia necesaria para el personal que realiza trabajos que
afectan a la calidad del servicio.

c) Realizar encuestas para determinar el nivel de conocimientos, habilidades y
experiencia del personal y establecer expedientes personales con esta
informacion.

d) Evaluar la eficacia de las acciones tomadas y la efectividad de la capacitacion
proporcionada al personal.

e) Asegurarse de que el personal esté consciente de la pertinencia e importancia de
sus actividades y de como contribuyen al logro de los objetivos de la calidad.

La direccion de Desarrollo Humano mantiene el registro de la formacion, habilidad y

experiencias del personal que realiza trabajos que impactan la calidad del servicio.

6.3 Infraestructura

El Departamento Financiero cuenta con una infraestructura adecuada para lograr
la conformidad con los requisitos de los servicios que ofrece, adecua los equipos y
software a través del andlisis de necesidades para los mismos. Finalmente se
documentan en el plan de Inversiones que se realiza anualmente. Asimismo se

procede a un mantenimiento de los equipos.
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La organizacion debe determinar, proporcionar y mantener la infraestructura
necesaria para lograr la conformidad con los requisitos del producto y servicio que

presta.

a) Edificios
e Edificio con una capacidad para todos los colaboradores.
e Espacios adecuados para la operacion

e Espacios adecuados para la realizacion de reuniones de trabajo.

b) Servicios de Apoyo.
e Servicio Telefonico.

e Servicio de Internet.

c) Espacio de Trabajo
e CoOmodos y amplios espacios de trabajo para cada uno de los colaboradores.

e Condicion 6ptima, limpios y con suficiente luz.

d) Servicios Asociados.

e Caja de Seguridad

e) Equipo paralos procesos.
e Equipos de cOmputo modernos, hardware y software ideal para

Departamento Financieros.

f) Mobiliario y equipo de oficina

e Muebles de Oficina comodos y ergonémicos.
6.4 Ambiente de trabajo
La organizacion debe determinar y gestionar el ambiente de trabajo necesario para
lograr la conformidad con los requisitos del servicio que esta presta, siendo uno de

los objetivos principales del Departamento Financiero lograr la satisfaccion de los

clientes mediante el cumplimiento de todos los requisitos establecidos.
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El ambiente de trabajo involucra todos los elementos que lo conforman: capacidad y
competencias, instalaciones, equipos, comunicacion, higiene y seguridad, por
consiguiente la Direccion debe preocuparse de todos estos elementos sean
adecuados para que se genere una corriente de satisfaccion para quienes pasan 8

horas del dia inmersos en ese ambiente de trabajo.

La comunicacién entre el Director y los colaboradores es importante para que exista
una actitud hacia la calidad, esto se logra cuando la supervision adopta un
verdadero “papel” de liderazgo donde prevalece la comprension, el ejemplo, la

ensefianza, solidaridad, y trabajo en equipo dentro y fuera de la organizacion.
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SECCION 7: PRESTACION DEL SERVICIO.

7.1 Planificaciéon de la Prestacion del Servicio.

El Departamento Financiero, ha planificado todos los procesos necesarios para la
prestacion de su servicio, definiendo actividades, operaciones y mecanismos de

control adecuados para el cumplimiento de los requisitos.

Durante la planificacion de la prestacion del servicio la organizacion debe
determinar, cuando sea apropiado, lo siguiente:

a) Los objetivos de la calidad y los requisitos para el servicio;

b) La necesidad de establecer procesos, documentos y de proporcionar recursos

especificos para el servicio;

Haciendo referencia a la seccion 4.1.1 del presente Manual, el Departamento
Financiero de, utilizara 3 procesos en la gestidon de la calidad del servicio que son:
a) Proceso Gerencial.

b) Proceso Operativo.

c) Proceso de Apoyo.

7.2 Procesos relacionados con el cliente

7.2.1 Requisitos del servicio.

El departamento determina segun la necesidad los siguientes puntos:

a) Los requisitos especificados por el cliente, incluyendo los requisitos para las
actividades de entrega.

b) Los requisitos legales y reglamentarios relacionados con el servicio, y

c) Cualquier requisito adicional determinado por toda la institucion.

7.2.2 Revision de los requisitos relacionados con el servicio

El departamento revisa los requisitos relacionados con el servicio. Esta revisién se
efectia antes de que la organizacion se comprometa a proporcionar un servicio al

cliente y debe asegurarse de que:
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Los requisitos del servicio se encuentren definidos.

Las diferencias existentes entre los requisitos y los expresados previamente se
encuentren resueltos.

Capacidad del departamento para cumplir el servicio

Procedimientos establecidos para la revision del servicio.

Registros de modificaciones y seguimiento.

Cuando se cambien los requisitos del servicio, el departamento debe asegurarse de

qgue la documentacion pertinente sea modificada y que el personal correspondiente

sea consciente de los requisitos modificados.

7.2.3 Comunicacién con el cliente

La comunicacion con el cliente debe ser clara, precisa y repetitiva cuantas veces sea

necesario para llegar a un acuerdo mutuo y exceder las expectativas del mismo.

Para lo cual se indicara al cliente lo siguiente:

Toda la informacion relacionada con el servicio requerido.

Todo lo relacionado con la operacién, contratos, anticipos, consultas, incluyendo
modificaciones.

La informacion sobre los servicios proporcionados, consultas y percepcion del
usuario y la retroalimentacién del usuario, incluyendo sus observaciones o
quejas, se obtiene de la aplicacion de cuestionarios de opinidon, mismas que son
importantes para el Departamento Financiero ya que permitiran servirle con
excelencia.

Asi mismo existen definidos los canales de comunicacion efectivos con los
usuarios, como son: Linea telefénica ,Correo electronico, Formatos para

documentar quejas y sugerencias, Buzones, Pagina Web, Poli Radio

7.3 Disefio y Desarrollo (NO aplica)

Debido a la naturaleza de los servicios ofrecidos por los procesos del departamento

no necesita del disefio y desarrollo. (No aplica).
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7.4 Compras

7.4.1 Proceso de compras

El departamento Financiero debe asegurarse de que el producto adquirido cumple
los requisitos de compra especificados. El tipo y alcance del control aplicado al
proveedor y al producto adquirido debe depender del impacto del producto adquirido.

El Departamento Financiero, establecera y mantendra procedimientos para

asegurar que los productos comprados cumplan con las especificaciones requeridas.

7.4.2 Informacién de las compras

La informacion de las compras debe describir el producto a comprar incluyendo:

a) Los requisitos para la aprobacion del producto, procedimientos, procesos, y
equipos.

b) Los requisitos de calificacion del personal.

c) Los requisitos del sistema de gestién de calidad

Es responsabilidad del area de adquisiciones realizar las compras conforme al

procedimiento _de adquisiciones, para asegurarse de que todos los productos

adquiridos, cumplan con los requisitos de compras especificados.

Como parte del proceso de adquisiciones se fundamenta en la Sistema Nacional de

Contratacion Publica — Instituto Nacional de Compras Publicas.

7.4.3 Verificacién de los productos comprados

El Departamento Financiero establece e implementa la inspeccion u otras
actividades necesarias para asegurase de que el producto comprado cumple los
requisitos de compra especificados por lo que son inspeccionados antes de
aceptarlos, para asegurarse de que el producto comprado cumple los requisitos de
compra especificados, generandose el registro correspondiente en la Unidad de

Bodega.
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7.5 Prestacion del servicio

7.5.1 Control del proceso y la prestacion del servicio

Las aéreas involucradas en el proceso planifican y llevan a cabo la prestacion del
servicio bajo condiciones controladas conforme a la normativa aplicable por la
ESPOCH.

El departamento financiero debe planificar y llevar a cabo la prestacion del servicio

bajo condiciones controladas.

a) La disponibilidad de informacién normativa que describa las caracteristicas del
servicio.

b) La disponibilidad de documentos como son procedimientos, instrucciones de
trabajo, o lineamientos cuando sea necesario.

c) El uso del equipo apropiado para llevar a cabo los procesos.

d) Los tiempos para entrega de documentos y plazos de Organismos de Control.

7.5.2 Validacion de la prestacion del servicio

El Departamento Financiero valida los procesos financieros través de las
competencias del personal que es parte de la organizacién y la aplicacién de
metodologias en los procesos de financieros. Ademas verifica en cada una de las
etapas de la realizacion del servicio a través de los indicadores de gestion,

supervision y evaluaciones del servicio.

7.5.3 Identificacién y Trazabilidad

Las aéreas involucradas identifican los procesos con la respectiva documentacion de
respaldo y los diferentes registros y procedimientos mediante cddigos asignados a
los formatos y desde su generacion hasta su archivo.

7.5.4 Propiedad del cliente

Las areas involucradas cuidan los bienes que son propiedad del cliente, como es su

documentacion original, que incluye: certificaciones bancarias, contratos, actas de
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entrega-recepcion, o6rdenes de pago, datos personales, mientras este bajo su

control y esté siendo utilizada bajo normas vigentes y aplicables.

7.5.5 Preservacion del servicio

El departamento Financiero conserva la conformidad del servicio durante el
proceso interno y la prestacion del servicio al destino previsto, identificando,
almacenando y protegiendo los productos de su proceso que forman parte de su
sistema y del control interno.

7.6 Control de Equipos de seguimiento y Medicion (No aplica)

Por su naturaleza administrativa los servicios que proporciona el departamento no

requieren de dispositivos de seguimiento y medicidon por lo que este requisito no

aplica.
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SECCION 8: MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

8. 1 Generalidades

El Departamento Financiero con el fin de asegurar que se cumplen los requisitos a
través de todas las etapas de los procesos de esta area, realiza las actividades de
medicion, andlisis y seguimiento en todos los procesos identificados a través de:
Métodos para demostrar la conformidad del servicio, Asegurar la conformidad del
Sistema de Gestion de Calidad, Establecer acciones para mejorar continuamente la

eficacia del sistema de Gestion de Calidad.

8.2 Seguimiento Y Medicion

8.2.1 Satisfaccién Del Cliente.

La satisfaccion del cliente constituye la parte medular del SGC, por lo que se hace
indispensable que los métodos para determinarla sean idéneos, asi el

Departamento Financiero ha determinado utilizar las siguientes técnicas.

Encuesta y cuestionarios a los clientes y usuarios que permitan la retroalimentaciéon
que indique la percepcion del cliente acerca de la calidad del servicio que recibe,

tomando en cuenta las necesidades y los resultados.

8.2.2 Auditoria Interna.

Al objeto de verificar si las actividades relativas a la calidad y los resultados cumplen
con las disposiciones previstas y para determinar la eficacia del Sistema de Calidad,

se procede a la ejecucion de Auditorias Internas.

La auditoria interna de calidad se realizara a intervalos planificados con la finalidad
de evaluar la eficacia del Sistema de Gestion de Calidad. Esta auditoria estara de
acuerdo a los elementos de la norma ISO 9001.2008. En el PRO-DO-DF-003
Procedimiento para Auditorias Internas, se lista la forma de proceder frente a las

Auditorias Internas.
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8.2.3 Seguimiento y medicién de los procesos.

El Departamento Financiero aplicara mediciones del desempefio de los procesos
para determinar que se cumplen con los objetivos de calidad mediante los
indicadores, entre estos tenemos: La capacidad de respuesta, El tiempo de espera,
El rendimiento de los procesos operativos, La eficacia y eficiencia de los
colaboradores de la organizacién, La reduccion de errores y quejas.

8.2.4 Seguimiento y medicién del servicio.

El Departamento Financiero identificara la informaciéon de medicién requerida para
cumplir con las necesidades de las partes interesadas en relacion a los procesos del

departamento con el fin de equilibrar la ejecucién de dichos procesos.

8.3 Control del servicio no conforme

El Departamento Financiero debe asegurar que el servicio que no se encuentra
conforme con las especificaciones requeridas por el cliente no sea prestado. En el
PRO-DO-DF-004, se lista la forma de proceder frente al control del servicio no

conforme.

En el caso de que se detecte insatisfaccion por parte de los clientes con el servicio
se analizara el caso y se tomaran acciones correctivas pertinentes, para eliminar la
causa de la inconformidad detectada, de la misma manera se procede cuando

existen quejas o reclamos por parte de los clientes.

8.4 Analisis De Datos.
El andlisis de datos en el SGC del Departamento Financiero se lo realizara a través
de objetivos - indicadores en los diferentes procesos con la finalidad de demostrar la

eficacia del sistema de gestion de calidad.

Estos datos deben comprender datos relacionados con: indices la satisfaccion de los
clientes, Conformidad del servicio con las expectativas del cliente, Caracteristicas y

procesos, Informacion sobre el desempeiio de los proveedores.
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8.5 Mejora

8.5.1 Mejora Continua

El Departamento Financiero ha establecido su Sistema de Gestion de Calidad

basado en un modelo que permita obtener modelos de mejora continua.

8.5.2 Acciones Correctivas

El Departamento Financiero considera de gran importancia el tratamiento de las no
conformidades en el SGC, por lo cual debe implementar la accion correctiva con el
fin de eliminar las causas de las no conformidades para evitar que vuelvan a suceder

con la eliminacioén de la cusa raiz.

En el PRO-DO-DF-005 se lista los procedimientos referentes a las acciones

correctivas.

8.5.3 Acciones Preventivas

En el PRO-DO-DF-006 se lista la forma de proceder frente a la determinacion de
causas de no conformidades relativas a servicios, procesos y Sistema de Calidad en
general y la determinacion de acciones correctoras a implantar y asimismo posterior

seguimiento para asegurar la correcta implantacion de las mismas.

Los problemas que se dan como resultados ciertos factores, seran documentados y

se tomaran acciones preventivas que no permitan la aparicion de no conformidades.

-121-



3.2.3 PROCEDIMIENTOS DOCUMENTADOS

El departamento debe establecer procedimientos documentados que son:

3.23.1 Control de documentos.

Es en donde se especifica el proceso de elaboracion, identificacion, revision y
aprobacion de documentos y registros del Sistema de Gestiébn de Calidad de la
empresa.

Los documentos establecidos son: Manual de Calidad, Procedimientos, Instructivos

y Registros, Documentos Externos.

3.2.3.2 Control de los registros de calidad.

Este procedimiento permite al departamento el control de registros del SGC. Estos
registros son identificables, legibles y de facil acceso, tienen un tiempo de retencién
y una disposicion final.

3.2.3.3 Auditorias internas.
Este procedimiento permita al departamento la planificacién y realizacion de las
auditorias internas eficaces todas las acciones tomadas a partir de estas.

3.2.34 Control de servicio no conforme
El departamento establecié una metodologia para que el servicio no conforme,
pueda ser detectado antes de llegar al cliente o de realizar las debidas actividades si

se presentara un reclamo por no conformidad del servicio.

3.2.35 Acciones correctivas y 3.2.6 Preventivas

En este procedimiento se indica las actividades se realizan para levantar las no
conformidades y darles el seguimiento respectivo para eliminarlas. Y también se
debe de contar con un procedimiento que indigue qué hacer cuando se requiera

prevenir servicios fuera de especificacion.
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1. OBJETO

Este procedimiento tiene por objeto definir las actividades o tareas referentes al
manejo, uso y control de los documentos que sean parte del Sistema de Gestion de
la Calidad del Departamento Financiero de la Escuela Superior Politécnica de

Chimborazo.

2. ALCANCE
Este procedimiento tiene que ver con todos los documentos que son parte del
Sistema de Gestion de la Calidad y que se encuentran detallados en la lista maestra

de documentos.

3. REFERENCIAS
e Norma ISO 9000:2005 INEN - SGC Conceptos y vocabularios
e Norma ISO 9001:2008 INEN - SGC Requisitos.

e Manual de calidad

4. DEFINICIONES

e Documento: Es considerado un documento del Sistema de Gestion de la
Calidad aquel que se define en la Lista Maestra de Documentos Internos y
Externos, se los puede encontrar de forma escrita 0 en archivos digitales, video,
fotografias, grabaciones de audio.

e Registro: Es un documento en el cual se anotan todos los eventos que han
sucedido. Este tipo de documentos permiten ser la evidencia objetiva de que el
Sistema de Gestion de la Calidad esta implantado.

e Proceso: Es el conjunto de actividades mutuamente relacionadas que
interactuan, las cuales transforman entradas en resultados.

e Procedimiento: Forma especifica de llevar a cabo un proceso estos pueden ser

documentados o no.

5. RESPONSABILIDAD Y AUTORIDAD

e El responsable de elaborar este documento es del Coordinador del Sistema de
Gestion de la Calidad.

e Elresponsable de revisar este procedimiento es el Comité de Calidad.

e La aprobacién de este documento es responsabilidad de la Direccién Financiera.
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6.

El personal que forma parte del Sistema de Gestion de la Calidad del
Departamento Financiero es responsable de cumplir con este procedimiento.
La autoridad para hacer cumplir este procedimiento es de la Direccion

Financiera.

IDENTIFICACION

Este procedimiento se identifica como “Procedimiento para control de documentos”.

PROCEDIMIENTO
Los documentos que son parte de este Sistema de Gestion de la Calidad son
controlados de acuerdo a lo establecido en la Lista Maestra de Documentos.

Cambios, modificaciones, revisién y aprobacion

En caso de existir cambios o modificaciones a los documentos del Sistema de
Gestidon de Calidad: El personal del Departamento que forma parte del Sistema
de Gestion de la Calidad, presenta al representante de la Direccién, la propuesta
de nuevo documento o la modificacibn a un procedimiento o documento
identificado en la Lista Maestra de Documentos para que sea actualizado en el
Sistema de Gestion de la Calidad, de acuerdo a las necesidades del proceso. El
representante de la direccidn, realiza los analisis respectivos de la propuesta
presentada y en caso de que se requiera hacer consultas pertinentes, para que
sea modificado el documento.
La Direccién Financiera, una vez concluido el paso anterior puede tomar las
siguientes decisiones:

o Acepta la propuesta sin modificaciones

o Acepta la propuesta con modificaciones, en tal caso envia al responsable

de los cambios solicitados para que se realicen los correctivos.
o Rechaza la propuesta
o Envia el nuevo documento o el modificado, al responsable Coordinador de
Gestidn de la Calidad y al Comité de Calidad para que revisen.

En el caso que el responsable Coordinador de Gestion de la Calidad realice
modificaciones a los documentos mandatorios envia al Comité de Calidad para
gue revise los documentos, y éste a la Direccién Financiera, para su aprobacion
de acuerdo a las modificaciones presentadas o el nuevo documento. Caso

contrario la Direccion Financiera devuelve el documento presentado para que se
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realicen cambios antes de su aprobacion o negara modificaciones o el nuevo

documento.

Una vez revisado y aprobado el nuevo documento por la Direccion del
departamento, se dispone que se actualice la lista maestra de documentos,
registrando el nuevo documento o la nueva revision del documento y procede a
la emision de acuerdo a lo establecido en este procedimiento. En la hoja de

modificaciones se identifican los cambios y el estado de revision actual.

El Coordinador de Gestion de la Calidad define los receptores del documento.
Para el efecto se deja constancia en la lista de maestra de documentos, a

quienes se entregan los documentos en su presentacién impresa.

Los usuarios son los responsables de asegurar que las versiones pertinentes de
los documentos se encuentren disponibles en los sitios de uso. Los documentos
del SGC se encuentran en formato digital y estan en la pagina web del

Departamento Financiero.

El coordinador de Gestion de la Calidad se encarga de almacenar y mantener
todos los documentos actualizados en la web, que forman parte del Sistema de
Gestion de Calidad.

Los documentos externos se encuentran detallados en la lista maestra de
documentos externos. El control de estos documentos se detalla en la lista
mencionada. La responsabilidad de controlar y actualizar esta lista es del
coordinador de gestion de la calidad, quien debe mantener actualizada cada vez

de que exista una modificacion.

El coordinador de Gestion de la Calidad es el responsable de mantener la lista
maestra de documentos externos actualizada de todo el Sistema de Gestion de
la Calidad y de la distribucién las versiones actualizadas de los documentos
externos a cada uno de los involucrados de acuerdo a la lista de maestra de

documentos externos.

El coordinador de Gestion de la Calidad es responsable de prevenir que los

documentos obsoletos se encuentren en uso. Cuando se emita un nuevo
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documento el coordinador de Gestion de la Calidad debe asegurarse que los
responsables entreguen el documento obsoleto, ademas determina la disposicion
final del mismo conjuntamente con la Direccién Financiera. El documento
obsoleto debe ser destruido o archivado en una carpeta de “Documentos
Obsoletos”, con el sello de obsoleto, la cual se encuentra en los archivos del

departamento, con autorizacion con el visto bueno de la Direccion.
e Los documentos se controlan de acuerdo con las listas maestras.

8. ANEXOS
No aplica.
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1. OBJETO

Este procedimiento tiene por objeto definir la forma, metodologia y actividades para
el control de los registros de calidad como identificacion, almacenamiento,
recuperacion, proteccion, conservacion temporal y destino requeridos por el Sistema
de Gestion de Calidad del Departamento Financiero de la Escuela Superior

Politécnica de Chimborazo

2. ALCANCE

Este procedimiento tiene que ver con el control de todos los registros que conforman
el Sistema de Gestion de la Calidad del Departamento Financiero de la Escuela
Superior Politécnica de Chimborazo que se detallan en la lista maestra de registros.

3. REFERENCIAS

e Norma ISO 9000:2005 Conceptos y vocabularios

e Norma ISO 9001:2008 Requisitos.

e Norma ISO 9004:2000 Directrices para la mejora del desempefio.

e Manual de Calidad

4. DEFINICIONES

e Registros de Calidad: documento que proporciona resultados conseguidos o
evidencia de actividades efectuadas.

e Distribucién: Procesos que reciben los datos recopilados en los registros.

¢ Almacenamiento: Formas de almacenamiento o archivo de los registros.

e Clasificacion: El uso que se le da a los registros de acuerdo con la procedencia,
el proceso, actividad, el periodo, fecha.

e Proteccidén: Lugar adecuado para la conservacion de registros y no se puedan
alterar.

e Recuperacion: Personal autorizado que solicita el o los registros.

e Disposicion: Destino que tiene el registro (activo, inactivo, destruido)

5. RESPONSABILIDAD Y AUTORIDAD
e La responsabilidad de elaborar este procedimiento es del Coordinador del
Sistema de Gestion de la Calidad.

e Laresponsabilidad de revisar este procedimiento es el Comité de Calidad.
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e Laresponsabilidad de aprobar este procedimiento es de la Direccion Financiera.

e La responsabilidad de cumplir este procedimiento es de todo el personal que
utiliza registros de la calidad y que forma parte del Sistema de Gestion de la
Calidad del Departamento Financiero de la ESPOCH.

e Las modificaciones se realizaran de acuerdo a lo establecido en el Procedimiento
de Control de Documentos.

6. IDENTIFICACION
Este procedimiento se identifica como procedimiento para el control de los registros
de la calidad.

7. PROCEDIMIENTO

Creacion de reqistros de la calidad

El responsable de la elaboracion de un formato para registro, como parte de la
generacion de documentos, desarrolla los formatos necesarios y establecidos segun
informacion que debe contener, los responsables de elaboracion, revision y
aprobacion.

Llenado de los formatos

e Los registros de la calidad deben ser legibles

e Documentar la evidencia de aprobacion de la informaciéon, como por ejemplo:
nombre del funcionario, firma, cédula de identidad, fecha.

¢ Incluir toda la informacién solicitada y en el caso de espacios no utilizados o no
aplicables se cancelan los mismos con una linea o anotando no aplica (n/a).

Control de los registros

El control de los registros de la calidad es responsabilidad de los administradores de
los procesos o de quien elaboré el documento y se detallan en la lista maestra de
registros

e Identificacion Los registros de la calidad se identifican, dependiendo el caso,
mediante: nombre Unico, fecha, y nUmero secuencial si aplica.

e Almacenamiento Se almacenan de acuerdo a las necesidades por: codigos,
nombres, érdenes, fechas, series, modelos, colores. Estos registros se recogen
segun su elaboracion, diaria, semanal, mensual, anual, en carpetas o
archivadores y en sitios adecuados que evitan su deterioro, dafio, pérdida y
garantizan su facil acceso. Se registra la informacién en la columna de

“almacenamiento” del formato de la lista maestra de registros.
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Recuperacion Es el orden para guardar los registros que permita una agil
recuperacion por medios escritos y tomando en cuenta su generacion: diaria,
mensual, anual. La informacién registrada facilita la demostracion de la
conformidad con los requerimientos especificos del Sistema de Gestion de la
Calidad. Ademas se define quién tiene la posibilidad de utilizar los registros. Se
deja documentado en la columna de recuperacion del formato de la lista maestra
de registros.

Proteccion Los responsables de almacenamiento de los registros se encargan
de disponer sitios y muebles que almacenen a los registros de la calidad y que
sean protegidos con respecto a las alteraciones y tachones, al polvo, el agua,
fuego, humedad, plagas, robos. Los responsables de los procesos coordinan que
exista una zona debidamente acondicionada, en cuanto al area disponible,
facilidad de movilizacién, estabilidad y seguridad ambiental para la integridad de
los registros. Ademas se ha definido claves de acceso para proteccion de ciertos
registros.

Tiempo de vigencia El minimo tiempo de mantenimiento en el sitio donde se
guardan los registros y sus copias se encuentran documentados en la columna
“Tiempo de Vigencia” de la lista maestra de registros El tiempo de archivo de los
registros se lo define de acuerdo a estos criterios:

a. Requerimientos legales

b. Requerimientos del cliente (vida util del servicio)

c. Necesidad del Departamento Financiero

Disposicion final Se refiere a que disposicién tendran los registros después de
concluido el tiempo de conservacién temporal en el area correspondiente.

Se encuentra documentado en la columna de “disposicion final” de la lista
maestra de registros. Se puede considerar las siguientes disposiciones:

o Archivo General del Departamento: Al pasar del archivo de conservacion
temporal (afio, semestre, mes, entre otros) a otro donde estén reunidos los
de varios periodos, pero diferenciados claramente unos de otros. A menos
gue se indique otra cosa luego de este periodo el registro es destruido por
el responsable del proceso.

o Destruccién: Eliminacion fisica del registro (se debe quemar o triturar los
documentos) y llevar un informe por parte del responsable del proceso

indicando que documentos se han eliminado y cuando.
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Consideraciones generales

e Todos los registros del Sistema de Gestion de la Calidad los recogen los
responsables de elaborarlos, se clasifican y se archivan en sitios cercanos a los
responsables del area en carpetas identificadas con el nombre, de tal manera
gue se puedan recuperar con facilidad.

e Los registros se archivan y se retienen segun lo especificado en la lista maestra
de registros.

e Tienen acceso a los registros de la calidad los responsables de los procesos en

donde se elaboran y los responsables de elaborarlos.

8. ANEXOS

No aplica
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1. OBJETO
Definir el procedimiento para la planificacion y ejecucion de las auditorias internas
del Sistema de Gestion de la Calidad del departamento Financiero de la Escuela

Superior Politécnica de Chimborazo.

2. ALCANCE
Se aplica a los procesos del Sistema de Gestion de la Calidad del Departamento

Financiero de la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo.

3. REFERENCIAS

e Norma ISO 9000:2005 Conceptos y vocabularios
e Norma ISO 9001:2008 Requisitos.

e Manual de Calidad

4. DEFINICIONES

e Sistema de Gestion de la Calidad: La estructura organizacional, las
responsabilidades, los procedimientos, los procesos y los recursos necesarios
para implantar la gestion de la calidad.

e Auditoria de la Calidad: Examen metddico e independiente para determinar si
las actividades y los resultados relativos a la calidad satisfacen las disposiciones
preestablecidas, y si estas disposiciones se aplican en forma efectiva y son aptas
para alcanzar los objetivos.

e Auditor de Calidad: Profesional calificado para efectuar auditorias de la calidad.

e No Conformidad: Incumplimiento de un requisito especificado de la norma

e No-Conformidad Mayor: Ausencia de un elemento exigido por la norma, falta de
implementacion de un procedimiento del Sistema de Calidad. Se considera
también a cualquier problema que cause impacto dentro de la calidad del
producto o servicio entregado al cliente.

e No-Conformidad Menor: Deficiencia aislada en cuanto al cumplimiento de un
requisito de la norma, se caracteriza por casos aislados de debilidades en el
Sistema de la Calidad y la necesidad de pequefios ajustes en la adecuacion o en
la implementacion del procedimiento.

e Observacion: Constatacion hecha en el curso de una auditoria de la calidad y

verificada por evidencias objetivas.
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5.

Evidencia objetiva: Informacion cuya veracidad puede demostrarse, basada en
hechos y obtenida por observacion, medicidén, ensayo u otros medios.

Plan de auditoria: Describe las técnicas y procedimientos a emplearse durante
un examen. Los prepara el auditor lider.

Registro de No Conformidad: En el que se registra, clasifica y describe la no
conformidad detectada durante la auditoria y se respalda con la identificacion de
la evidencia objetiva.

Informe de Auditoria Interna: Este registro de formato libre, presenta las
generalidades del plan de auditoria y luego detalla las no conformidades y

observaciones establecidas durante el examen.

RESPONSABILIDAD Y AUTORIDAD

Elaborar y actualizar anualmente el Programa de Auditorias Internas, por parte del

Coordinador del SGC, considerando que todos los procesos identificados en el mapa

de procesos deben ser auditados al menos una vez al afio, éste debe ser

presentado y aprobado en el Comité de Calidad. La orden de la auditoria interna

debe ser realizada con anticipacion al inicio de las mismas.

6.

PROCEDIMIENTO

SELECCION DE LOS AUDITORES
La seleccion del personal que va a realizar Auditorias Internas de Calidad, se

registran en el formato de Calificacion de Auditores Interno; y se efectiia de acuerdo

a parametros establecidos como:

EDUCACION El aspirante a auditor debe tener como minimo una educacion
superior de cuarto nivel y su puntaje maximo sera de 20 puntos. Si tiene tercer
nivel 10 puntos
ENTRENAMIENTO EIl puntaje maximo para este parametro es de 60, detallado
de la siguiente forma:
o Curso sobre las Normas ISO 9001:2008 y Gestion de Calidad, sera
evaluado con un puntaje maximo de 25 puntos.
o Curso de auditores internos en caso de que los aspirantes aprueben, sera
evaluado con 35 puntos.
EXPERIENCIA Tener como minimo un afio de experiencia en el sector
administrativo del campo educativo; y tendrd como puntaje maximo de 20

puntos. El personal que es designado como auditor interno debe cumplir por lo
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menos el 70 de los (100) cien puntos maximos distribuidos en la siguiente forma:
Si el candidato a auditor tiene el titulo de méaster en auditorias de gestién de
calidad obtiene un puntaje de 80 puntos

OBJETIVO Y ALCANCE DE AUDITORIAS INTERNAS

La Direccion Financiera designa al Auditor Lider quien serd responsable de
coordinar la auditoria a realizarse. El Auditor Lider responsable define:

a) Objetivos y alcance de la auditoria.

b) Métodos a utilizarse. Segun la Norma ISO 9001:2008 se pueden utilizar los
siguientes instrumentos: entrevistas, muestreo, revision de evidencias, documentos,
registros.

c) Documentacion de referencia a emplearse: Manual de calidad, procedimientos,
planes, instrucciones y otros documentos referenciados en la lista maestra de
documentos internos, lista maestra de documentos externos y lista maestra de
registros.

d) Equipo auditor.

e) Fechas y tiempo estimado de duracion de la auditoria.

f) Cronograma de actividades, incluyendo reunién de apertura, ejecucion, reuniéon de

cierre y preparacion del informe de auditoria.

EJECUCION DE LA AUDITORIA

a) Llevar a cabo la reunién de apertura donde el auditor responsable explica el
alcance y objetivos de la auditoria al personal a ser auditado. La Direccién
Financiera estara presente en las reuniones de apertura y cierre de la auditoria.

b) Ejecutar auditoria de acuerdo a: Reunidn de apertura.- Antes de iniciar las
entrevistas de los Auditores con los auditados, el Auditor lider efectuara la
reuniébn de apertura de la auditoria en la que dard a conocer el Plan de la
auditoria y otros datos que considere de interés para el normal desarrollo de la
auditoria. Concluida la reunion de apertura, cada uno de los auditores procedera
a realizar las entrevistas de acuerdo al programa establecido. EIl Auditor realizara
la entrevista con los auditados y determinard mediante evidencias objetivas el
cumplimiento de la documentacion del sistema de calidad y de la norma ISO
9001:2008. Asi como también que las actividades relativas a la calidad y los
resultados correspondientes cumplen las disposiciones previstas y evidencian la

eficacia del Sistema de Calidad.
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c) En el caso que el responsable del proceso designado para ser auditado se
encuentra ausente al momento de la auditoria, el inmediato inferior en
responsabilidad y autoridad lo de reemplazarlo; de no ser asi el auditor lider
buscara la manera de reorganizar el programa. El Auditor, si al momento de la
auditoria evidencia no conformidades documentara la no conformidad en el
Reporte de no conformidades que es el seguimiento a las acciones correctivas y
preventivas el mismo que sera entregado al Auditor Lider para su
correspondiente tratamiento.

d) Las no conformidades documentadas en auditorias internas tiene una sola
categorizacion “No Conformidad y Observaciones”, en auditorias de tercera parte
se clasifican en MENORES, MAYORES. Y OBSERVACIONES

No conformidad menor

Se define como no conformidad menor a las deficiencias, anomalias o defectos
temporales que se producen en el sistema de calidad y que estan en contra de los
procedimientos, instrucciones, manual de calidad u otros documentos y requisitos

del sistema.

No conformidad mayor

Se define como no conformidad mayor a la deficiencia, anomalias o defectos que en
forma continua se producen en el Sistema de Calidad y que estan en contra de los
procedimientos, instrucciones, manual de calidad u otros documentos y requisitos
del sistema. También se define como no conformidad mayor a la ausencia total
algun elemento de la norma ISO 9001:2008

Observaciones

Se definen como observaciones a todas las deficiencias, anomalias o defectos muy
casuales que se producen en el sistema de calidad o que no se dispone de la
informacion adecuada. En este caso no se documentara la observacion, ni se
tramitard como no conformidad. Se dara a conocer en el informe global de la

auditoria realizado por el auditor lider.

Cada Auditor entregara al Auditor Lider las no conformidades documentadas, quien
hard conocer a los auditados entregandoles una Solicitud de accion correctiva SACs
para que procedan a su tramitacion de acuerdo con lo establecido por el

PROCEDIMIENTO DE ACCIONES CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS.
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Concluida la auditoria de acuerdo al plan y sus modificaciones si lo hubiere, el
Auditor Lider elaboraréa el informe de la auditoria y establecerd los resultados que se
recogeran en el formulario de resultado de las auditorias internas, el mismo que sera
enviado al Director Financiero para que lo incluya en la informacion analizada en la

Revision del Sistema de la Calidad cada semestre.

Siguiendo el procedimiento de acciones correctivas y preventivas la Direccion
Financiera verificard y registrara la implantacion y la eficacia de las acciones
correctivas, registrara el cumplimiento de la eficacia en el formato "Seguimiento de

acciones correctivas".

Auditorias Externas

Las auditorias externas se realizaran de acuerdo a lo establecido con las
organizaciones externas tanto en su alcance como en su cronograma de existir no
conformidades las mismas seran documentadas de acuerdo a los formatos de la
mencionada organizacion, y las acciones correctivas se realizaran siguiendo el
procedimiento de acciones correctivas y preventivas. El registro de cumplimiento y
eficacia de las acciones correctivas, se realizaran segun lo establecido en el

procedimiento de acciones correctivas y preventivas.

Informe de auditoria interna

Realizar el Informe de la Auditoria Interna por parte del Auditor Lider, en donde se
detalla el resultado especifico de la auditoria, las desviaciones, observaciones u
oportunidades de mejora detectados, los asistentes a la auditoria y se adjuntan las
SACs. El informe debe indicar si se cumple 0 no con los requisitos de la Norma 1SO
9001:2008 vy si existe evidencia objetiva de dicho cumplimiento, de igual manera se
debe indicar si la implantacion de procedimientos, planes e instrucciones de trabajo

ha sido parcial o total en los procesos auditados.

Entregar al responsable del proceso auditado y a la Direccién Financiera el Informe

de la Auditoria Interna.

Plan de accion para No Conformidades
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Una vez que las desviaciones hayan sido levantadas, documentadas y aceptadas,
por parte del auditado, el responsable del proceso correspondiente debe investigar
la causa de la desviacion o no conformidad, proponer las acciones correctivas en el
menor tiempo posible y, de ser necesario acciones preventivas y definir fechas en
las que las acciones estaran totalmente implantadas. Registrar en la SAC's la causa
y accién correctiva propuesta para levantar la desviacion, segun lo definido en el
procedimiento de acciones correctivas y preventivas y mejoras Aprobar por parte del
Auditor responsable del proceso y en caso de conflictos por la Direccién Financiera
las acciones propuestas. El responsable del proceso auditado toma accion
inmediatamente. En caso de que se requiera mayor tiempo para implantarla se

solicita autorizacion a la Direccién Financiera.

AUDITORIA DE SEGUIMIENTO

Verificar la implantacién de las acciones correctivas descritas en las SAC's y su
eficacia por parte del auditor responsable del proceso después de un tiempo
estipulado. Cerrar satisfactoriamente la auditoria anotando los resultados de la
verificacion. En caso de no cumplir con el tiempo estipulado para cerrar la No
Conformidad alargar el plazo para su cumplimiento obligatorio con una nueva fecha
tope. Presentar por parte del Auditor Lider los INFORMES DE AUDITORIA
INTERNA) en la reunion para la Revision de la Direccidn. A este informe se adjunta
un reporte del estado de las desviaciones de la auditoria interna por proceso

(desviaciones detectadas, abiertas, cerradas).

AUDITORIAS EXTERNAS
La planificacion de la auditoria externa debe ser realizada por el ente que lo va a
ejecutar al Sistema de Gestibn de Calidad, se adjunta al Informe de Auditoria

Externa.

8. ANEXOS

No aplica.
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HISTORICO DE REVISIONES

REVISION

FECHA

DESCRIPCION
DE LA
MODIFICACION

ACTA
NUMERO

APROBADO
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1. OBJETO

Este procedimiento tiene por objeto definir la metodologia y actividades que se
deben realizar para asegurarse que el servicio en el area financiera que no sea
conforme con los requisitos establecidos, se lo identifique y controle para prevenir su

entrega o uso intencional.

2. ALCANCE
Este procedimiento tiene que ver con el control y tratamiento de los servicios
financieros no conformes identificados en el Sistema de Gestion de la Calidad del

Departamento Financiero de la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo.

3. REFERENCIAS
e Norma ISO 9000:2005 Conceptos y vocabularios

e Norma ISO 9001:2008 Requisitos.
e Norma ISO 9004:2000 SGC Directrices para la mejora del desempernio.

e Manual de Calidad.

4. DEFINICIONES
Las siguientes definiciones y abreviaturas son tomadas en cuenta dentro de este

procedimiento:

e SGC: Sistema de Gestion de la Calidad

e MC: Manual de Calidad

e Servicio: el servicio en la entrega de procesos financieros: pagos, registros,
transacciones, ingresos.

e Servicio no conforme: Servicio que no cumple con los requisitos establecidos
en el Sistema de Gestién de la Calidad. Existiendo servicios no conformes por
errores o0 defectos producidos en los diferentes procesos: tiempos de entrega,

error de registros, atencion al cliente.

5. RESPONSABILIDAD Y AUTORIDAD

e La responsabilidad de elaborar este procedimiento es del Coordinador de
Gestion de la Calidad. La responsabilidad de revisar este procedimiento es del
Comité de Calidad.
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e Laresponsabilidad de aprobar este procedimiento es de la Direccién Financiera.

e La responsabilidad de cumplir con este procedimiento es de todo el personal que
forman parte del Sistema de Gestion de la Calidad.

e La responsabilidad de hacer cumplir este procedimiento es de la Direccion

Financiera.

6. IDENTIFICACION
Este procedimiento se identifica como procedimiento para el control de

producto/servicio no conforme.

7. PROCEDIMIENTO
a. ldentificacion de producto o servicio no conforme
Cuando se presenten producto o servicios No Conformes se procede de acuerdo a

los siguientes numerales:

a) La Direccion Financiera o los responsables de los procesos pueden identificar el
producto o servicio No conforme de tal manera que pueda ser registrado e
identificado.

b) El tratamiento que se da a los Servicios No Conformes encontrados en el Sistema
de Gestién de la Calidad son referidos en el registro de calidad para servicio no
conforme.

c) Una vez que el Servicio no Conforme sea corregido debe someterse a una nueva
verificacion por parte del responsable del proceso, validando de esta manera su
conformidad con los requisitos del SGC.

d) En el caso de que se detecte un Servicio No Conforme de forma reiterativa, se
identifica el proceso de donde sali6 el servicio, para lo cual el responsable del
proceso conjuntamente con la Direccion Financiera, establecen las acciones
correctivas (SAC), segun el procedimiento de acciones correctivas y preventivas.

f) ElI Representante de la Direccion es el encargado de llevar un informe de todas las
novedades con relacion a los Servicios No Conformes presentados, esta informacion
sirve para el analisis de datos y como entrada para planes de mejoramiento

continuo.

8. ANEXOS

No aplica
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1. OBJETO

Este procedimiento tiene por objeto definir la metodologia para ejecutar y
documentar las acciones correctivas, preventivas y de mejora, y asi evitar fallas
potenciales (prevenir), eliminar las causas de las fallas reales (corregir), y para
aplicar oportunidades de mejora, establecer la forma en que se propondran,
ejecutaran y verificaran la eficacia de las acciones correctivas y preventivas que
permitan eliminar las causas de las no conformidades reales y potenciales
respectivamente, de las auditorias internas del Sistema de Gestion de la Calidad del

Departamento Financiero de la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo.

2. ALCANCE
Este procedimiento aplica a las acciones correctivas, preventivas y oportunidades de
mejoras, aplicadas para solucionar fallas o fallas potenciales, a los procesos del

Sistema de Gestion de la Calidad.

3. REFERENCIAS
e Norma ISO 9000:2005 Conceptos y vocabularios

e Norma ISO 9001:2008 SGC Requisitos
e Manual de Calidad

e Procedimiento para elaborar documentos

4. DEFINICIONES

e Sistema de Gestion de la Calidad: La estructura organizacional, las
responsabilidades, los procedimientos, los procesos y los recursos necesarios
para implantar la gestion de la calidad.

e Auditoria de la Calidad: Examen metddico e independiente para determinar si
las actividades y los resultados relativos a la calidad satisfacen las disposiciones
preestablecidas, y si estas disposiciones se aplican en forma efectiva y son aptas
para alcanzar los objetivos.

e Usuario: entendiéndose éste como la persona o personas, instituciones o
comunidad que son beneficiarios de un resultado de una serie de actividades
generadas en un proceso.

e Auditor de calidad: Profesional calificado para efectuar auditorias de la calidad.

e No Conformidad: Incumplimiento de un requisito especificado de la norma
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No-Conformidad Mayor: Ausencia de un elemento exigido por la norma, falta de
implementacion de un procedimiento del Sistema de Calidad. Se considera
también a cualquier problema que cause impacto dentro de la calidad del
producto o servicio entregado al cliente.

No-Conformidad Menor: Deficiencia aislada en cuanto al cumplimiento de un
requisito de la norma, se caracteriza por casos aislados de debilidades en el
Sistema de la Calidad y la necesidad de pequefios ajustes en la adecuaciéon o en
la implementacion del procedimiento.

Observacion: Constatacion hecha en el curso de una auditoria de la calidad y
verificada por evidencias objetivas.

Evidencia objetiva: Informacién cuya veracidad puede demostrarse, basada en
hechos y obtenida por observacion, medicién, ensayo u otros medios.

Cobertura de causa: Se refiere a una evaluacién de un potencial alcance o
presencia de una causa de no conformidad en otras areas de la empresa,
procesos o procedimientos del Sistema de Calidad. Una buena evaluacién global
de las causas es fundamental para asegurar la eficacia de las acciones
correctivas y preventivas.

Orden de trabajo: documento con el que, el Comité de Calidad designara a los
auditores que conformaran el equipo de trabajo, que estara destinado a examinar
la empresa, la unidad o actividad contemplada en el plan de auditoria, mediante
la orden de trabajo, que incluird la designacion del auditor lider, el alcance,
objetivos, lugar, fecha, recursos necesarios y otras instrucciones de ser
necesarias.

Plan de auditoria: Describe las técnicas y procedimientos a emplearse durante
un examen. Los prepara el auditor lider.

Registro de No Conformidad: En el que se registra, clasifica y describe la no
conformidad detectada durante la auditoria y se respalda con la identificacion de
la evidencia objetiva.

Informe de Auditoria Interna: Este registro de formato libre, presenta las
generalidades del plan de auditoria y luego detalla las no conformidades y
observaciones establecidas durante el examen.

Accion correctiva: Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad

detectada u otra situacion indeseable.
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e Queja: Reclamo emitido por el cliente de manera documentada o0 no
documentada mediante la cual se manifiesta una no conformidad.

e Correccidn: Acciéon tomada para eliminar la no conformidad detectada.

e SGC: Sistema de Gestion de la Calidad

e Accion preventiva: Accion tomada para eliminar la causa de una no
conformidad potencial u otra situacién potencialmente indeseable con respecto al

Sistema de Gestion de la Calidad implantado.

5. RESPONSABILIDAD Y AUTORIDAD

Elaborar y actualizar anualmente el Programa de Auditorias Internas, por parte del
Representante de la Direccion, considerando que todos los procesos identificados
en el mapa de procesos, deben ser auditados al menos una vez al afo, éste debe
ser presentado y aprobado en el Comité de Calidad.

6. ACCIONES CORRECTIVAS

Dentro del Sistema de Gestién de la Calidad las fuentes para tomar acciones

correctivas de las no conformidades determinadas en el Departamento Financiero

son las siguientes:

a) Auditorias internas del SGC, lo realizan los Auditores Internos del SGC.

b) Auditorias externas del SGC, lo detectan los Auditores Externos del SGC, las
cuales son documentadas.

c) Andlisis de los procesos, pueden ser detectadas por cualquier funcionario de la
escuela o por el Comité de Calidad. Cuando sean detectadas deberan ser
comunicadas inmediatamente al Representante de la Direccidn, quien procede a
documentar si lo considera necesario. Se tomara accion correctiva cuando el
indicador del proceso se encuentre en estado critico (rojo) dos periodos
seguidos.

d) Andlisis de los registros normativos u operativos del SGC, pueden ser
identificados por los funcionarios que elaboran, revisan o aprueban la informacion
gue se recoge en cada uno de los formatos adecuados para cada actividad.

e) Quejas de clientes: los funcionarios de los procesos que reciban los reclamos de
clientes de forma documentada o no documentada, informan al representante de
la Direccion de manera inmediata para que este las califique como procedentes,

las documente (SAC) y procede a realizar las acciones correctivas.
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Las No Conformidades evidenciadas en las auditorias internas del SGC y de
aguellas que sean identificadas por otras fuentes son documentadas en el
registro del Reporte de No Conformidades, en donde se encuentra la descripcion
de la no conformidad detectada, su causa raiz, las acciones correctivas tomadas
con su cumplimiento y eficacia.

Para la determinacion de las causas de No Conformidades, el responsable del
area o proceso involucrado con el problema analiza y establece la raiz de las No
Conformidades. Adicionalmente establece las acciones correctivas o acciones
necesarias y establece una fecha de cumplimiento. Ademas se tiene el manual
de mejora continua como guia en el uso de de las herramientas para el analisis
de causa.

La accidon necesaria formulada contribuye para que no vuelva a ocurrir la No
Conformidad presentada ademdas debe ser apropiada a la magnitud de los
problemas encontrados, esta accion debe ser documentada en el registro
Solicitud de Accion Correctiva (SAC).

El responsable del area o del proceso en donde se detectd la no conformidad
designa el responsable de implementar la accion correctiva o accidén propuesta y
documentada en el registro SAC.

El Auditor del SGC lider en caso de auditorias internas del SGC y el
Representante de la Direccion de la Escuela, son los responsables de registrar el
cumplimiento de las acciones necesarias tomadas para eliminar la causa de la
No Conformidad, esta informacion se la documenta en el registro SAC.

El Representante de la Direccion de la Escuela, es el encargado de verificar la
eficacia de la accion tomada en el sitio o proceso en donde surgi6 la No
Conformidad, dicha informacion es documentada en el registro SAC.

Solamente una vez verificada la eficacia de la accion tomada, se puede cerrar
una no conformidad.

Para el caso de las auditorias externas del SGC, la organizacion que las realiza
utiliza sus propios formatos para levantar No Conformidades si existiese, esta
informacion es entregada al Representante de la Direccidén para que sea quien
tramite esta No Conformidad de acuerdo a este procedimiento.

Las quejas de los clientes que son calificadas como no Conformidades en el

SGC, de acuerdo a lo que establece el inciso (e).
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e La accidon correctiva que se emprenda para eliminar las causas de No
Conformidades son apropiadas a la magnitud de los encontrados dentro del SGC
implantado.

e Las correcciones realizadas para eliminar las no conformidades detectadas se
las realizaran de manera inmediata por parte de los responsables del proceso
afectado y las acciones tomadas seran informadas a la Direccion Financiera o su

Representante.

7. ACCIONES PREVENTIVAS

Deteccidon de no conformidades potenciales

La metodologia requerida para la deteccion de no conformidades es mediante la

revision de los informes del servicio no conforme, los informes de auditoria.

Los responsables de los procesos son quienes informan sobre la deteccion de no
conformidades potenciales, emiten un informe sobre no conformidades potenciales y
lo entregan al representante de la direccion. Cuando el indicador del proceso tiene

tres periodos consecutivos en estado amarillo se debe tomar accion preventiva.

Evaluaciéon de reqistros y determinacioén de responsabilidades

El responsable del proceso segun sea el caso, define de los informes recibidos hasta
un mes después de entregado el reporte, cuales son las No Conformidades
Potenciales que merecen una accion preventiva y determina los responsables de

realizar el analisis de causas y la accién preventiva necesaria.

Implementacion de las acciones preventivas necesarias

El designado por el responsable del proceso tiene que realizar el o los andlisis de
causas necesarios de acuerdo a las “No Conformidades Potenciales” presentadas y
determinar la o las acciones preventivas adecuadas segun sea el caso, esta
informacion es registrada en el Reporte de No conformidades Potenciales, SAP;
finalmente firma el reporte y se compromete a dar solucién a la no conformidad

potencial y al seguimiento de la accion preventiva propuesta.

Verificacién de acciones preventivas

El responsable de verificar la eficacia de la accion preventiva una vez implantada,

registra sus conclusiones u observaciones en el registro de “No Conformidades
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Potenciales” SAP. Una vez registrada toda la informacién que solicita el reporte de
No Conformidades Potenciales, SAP, se entrega al Representante de la Direccidn
de Escuela quien es el encargado de almacenar toda la informacion que se recopila
en el formato de No Conformidades Potenciales y ademas de guardar toda evidencia
gue demuestre el haber solucionado la no conformidad potencial. En el caso de
auditorias internas del SGC, el Auditor Lider elabora un informe del estado de todas
las acciones preventivas propuestas y realizadas para eliminar las No
Conformidades Potenciales, e informa en un periodo maximo de 30 dias después
haber verificado la accion preventiva, al Comité de Calidad. El representante de la
Direccion de Escuela utiliza esta informacion como fuente de entrada al Proceso de
Gestion de la Direccién, informaciéon que sera utilizada para generar planes de
mejoramiento continuo. El responsable del seguimiento en el caso de que la accién
preventiva no esté implantada en la fecha de término propuesta, justificara el
incumplimiento y presentara una nueva fecha para su implantacion. Las acciones

preventivas son apropiadas a los efectos de los problemas potenciales encontrados.

8. ANEXOS

No aplica.
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CONTROL DE MODIFICACIONES A ESTE DOCUMENTO

REVISION

FECHA

DETALLE DE LA MODIFICACION

Cambios con respecto a la versién anterior (Pagina, Renglén o Parrafo).
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LISTA MAESTRA DE REGISTROS

CLAUSULA

NOMBRE DEL REGISTRO

5.6.1

Revision por la direccion.

6.2.2 €) Educacién, formacién, habilidades y experiencia

7.1d) Evidencia de que los procesos de realizacion y el producto
resultante cumplen los requisitos.

7.2.2 Resultados de la revision de los requisitos relacionados con el
producto y de las acciones originadas por la misma.

7.3. Registros No aplica.

7.4.1 Resultados de las evaluaciones del proveedor y de cualquier
accion necesaria que se derive de las mismas.

7.5.2 (d) Segun se requiera por las organizaciones, demostrar la
validacion de los procesos donde los productos resultantes no
puedan verificarse mediante actividades de seguimiento o
medicidn posteriores.

7.5.3 Identificacion Unica del producto, cuando la trazabilidad sea un
requisito.

7.5.4 Cualquier bien que sea propiedad del cliente que se pierda,
deteriore 0 que, de algun otro modo, se considere inadecuado
para su uso.

7.6 Registros no aplica.

8.2.2 Resultados de la auditoria interna y de las actividades de
seguimiento.

8.2.4 Identificacion de la(s) persona(s) responsable(s) de la liberacion
del producto

8.3 Naturaleza de las no conformidades del producto y de cualquier
accion tomada posteriormente, incluyendo las concesiones que
se hayan obtenido.

8.5.2 Resultados de la accion correctiva.

8.5.3 Resultados de la accién preventiva
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REGISTROS DE CALIDAD N° 01

5.6.1 REVISION POR LA DIRECCION

Pag. 1

e OBJETO: Identificar las actividades de Revision del Sistema
e ALCANCE: Procesos Financieros
e RESPONSABILIDAD: Director Financiero

El presente informe incluye la informacion de entrada para realizar la revision del Sistema

de Gestion de la Calidad:

A. Resultados de las Auditorias

Elaborado por: Revisado por: _;5g. Aprobado por:

Fecha: Fecha: Fecha:




REGISTROS DE CALIDAD N° 02

6.2.2 €) EDUCACION, FORMACION, HABILIDADES Y EXPERIENCIA Pag. 1

e OBJETO: Registro que permite proporcionar evidencia de la conformidad con los

requisitos definidos en el sistema de gestién de la calidad.

e ALCANCE: Personal del Departamento Financiero

¢ RESPONSABILIDAD: Director Financiero

Se plantea esta implementacibn como un proceso orientado a llenar el vacio resultante

entre las competencias requeridas y las competencias existentes en la organizacion.

A. Establecer las competencias necesarias

F. Mantenimiento de los registros con la siguiente informacion:

Formacion recibida

[ ]

e Fecha

e Temario

e Personal asistente y su firma

e Evaluacion de la eficacia de la formacion
Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:
Fecha: Fecha: Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 03

7.1. d) EVIDENCIA DE QUE LOS PROCESOS DE REALIZACION Y EL Pag. 1
PRODUCTO RESULTANTE CUMPLEN LOS REQUISITOS

e OBJETO: EIl proposito de los registros es evidenciar la realizacion y/o el resultado de
diversas tareas, asociadas a diferentes procesos.

e ALCANCE: Procesos Financieros

e RESPONSABILIDAD: Director Financiero

A. ldentificaciéon de especificaciones que definen el servicio final.

C. Revision de procedimientos escritos

a. Procedimientos

c. Especificaciones Técnicas

Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:
Fecha: Fecha: Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 04

7.2.2 RESULTADOS DE LA REVISION DE LOS REQUISITOS Pag. 1
RELACIONADOS CON EL SERVICIO

OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestién de
Calidad.

ALCANCE: Procesos Financieros

RESPONSABILIDAD: Director Financiero

. Revisién de los requisitos del cliente

. En este caso en particular, aparecen elementos tales como:

a. Clase/tipo de servicio

Elaborado por:
Fecha:

Revisado por:

Fecha:

Aprobado por:
Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 05

7.4.1 RESULTADOS DE LAS EVALUACIONES DEL PROVEEDOR Pag. 1

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de
Calidad.
e ALCANCE: Procesos Financieros
e RESPONSABILIDAD: Director Financiero
Evaluacion de Proveedores

Preguntas Calificacion

1. ¢Tiene precios competitivos para su servicio?

2. ¢Sus tiempos de respuesta ante requerimientos

particulares se adecuan a nuestras necesidades?

¢ Suministra Informacion Técnica Apropiada?

¢Brinda todo el asesoramiento requerido?

¢, Conoce bien su servicio?

¢, Tiene certificacion de Calidad?

¢Asiste a reuniones solicitadas especificamente?

¢Rinde informes periddicos y especificos?

© © N o g A~ ®

¢, Cumple con la frecuencia establecida en el servicio?

10.¢Plantea innovaciones y mejoras en su Servicio,

peridodicamente?

11.¢La calidad del servicio cumple con lo requerido ?

SISTEMA DE PUNTUACION

NA No aplicable 2  Cumple parcialmente
0 NO Cumple 3 Cumple plenamente
1 Cumple minimamente 4  Superalas expectativas

TOTAL DE PUNTOS OBTENIDOS

TOTAL DE PUNTOS POSIBLES

Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:
Fecha: Fecha: Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 06

7.5.2 d) VALIDACION DE LOS PROCESOS DE LA PRESTACION DE Pag. 1
SERVICIOS

OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestién de
Calidad.

ALCANCE: Procesos Financieros

RESPONSABILIDAD: Director Financiero

. Resultados de la validacién del personal

Elaborado por:
Fecha:

Revisado por:
Fecha:

Aprobado por:
Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 07

7.5.3 IDENTIFICACION UNICA DEL PRODUCTO - TRAZABILIDAD Péag. 1

OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestién de
Calidad.

ALCANCE: Procesos Financieros

RESPONSABILIDAD: Director Financiero

. Identificacion del tramite en sus diferentes etapas

Elaborado por:
Fecha:

Revisado por:
Fecha:

Aprobado por:
Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 08

7.5.4 PROPIEDAD DEL CLIENTE Pag. 1

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de
Calidad.

e ALCANCE: Procesos Financieros

e RESPONSABILIDAD: Director Financiero

A. Revision de propiedad del cliente cuidado proteccion
a. Datos Personales

Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:
Fecha: Fecha: Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 09

8.2.2 RESULTADOS DE LA AUDITORIA INTERNA Y DE LAS ACTIVIDADES | Pag. 1

DE SEGUIMIENTO.

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de

Calidad.
e ALCANCE: Procesos Financieros
e RESPONSABILIDAD: Director Financiero

- DESCRIPCION NO CORRECCIONES Y ACCIONES
COD. | CONFORMIDAD CAUSAS CORRECTIVAS FECHA
01
02
03
04
05
06
Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:
Fecha: Fecha: Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 10

8.2.4 IDENTIFICACION DE LA(S) PERSONA(S) RESPONSABLE(S) DE LA | Pag.
LIBERACION DEL SERVICIO

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de

Calidad.

e ALCANCE: Procesos Financieros

e RESPONSABILIDAD: Director Financiero

N° | Servi | Etapas Respons Libracion Responsabl

cio able del e Liberacion
Proceso

Si No Si No

Elaborado por:
Fecha:

Revisado por:

Fecha:

Aprobado por:
Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 11

8.3. TRATAMIENTO DE LAS NO CONFORMIDADES Pag.

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de
Calidad.

e ALCANCE: Procesos Financieros
¢ RESPONSABILIDAD: Director Financiero

N° | Fech | Especificacio | Accion Verificacion Liberacion
a nincumplida | implantad
a
Si No Si No
Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:

Fecha: Fecha: Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 12

8.5.2 ACCIONES CORRECTIVAS Pag. 1

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de

Calidad.

e ALCANCE: Procesos Financieros
¢ RESPONSABILIDAD: Director Financiero

INFORME DE ACCION

CORRECTIVA

PREVENTIVA

Tema /Asunto:

Ref:

Fecha inicio:

Realizado por:

1.- Personas que participan
en la accion y coordinador:

2.- Descripcion del problema que se quiere eliminar

o evitar:

3.- Acciones precedentes o primeras acciones adoptadas:

4.- Causa o causas que generan el problema o que lo pueden generar:

5.- Soluciones que atacan la causa del problema, posibles acciones:

6.- Acciones correctivas / preventivas finalmente realizadas, incluyendo fechas:

7.- Acciones que se efectuaran para verificar la eficacia de las soluciones
implantadas, fechas y responsables:

8.- Resultados obtenidos, conclusion del expediente:

NO DEBE CONCLUIRSE UNA ACCION Firma Responsable de la accion:
HASTA QUE NO SE HAYA VERIFICADO LA
EFICACIA DE LAS SOLUCIONES
IMPLANTADAS O BIEN SE HAYAN
ARGUMENTADO LAS CAUSAS DE SU Fecha
CIERRE cierre:
Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:

Fecha:

Fecha:

Fecha:
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REGISTROS DE CALIDAD N° 13

8.5.3 ACCIONES PREVENTIVAS Pag. 1/2

e OBJETO: Asegurar el cumplimiento de los requisitos del Sistema de Gestion de

Calidad.

e ALCANCE: Procesos Financieros
¢ RESPONSABILIDAD: Director Financiero

INFORME DE ACCION

CORRECTIVA

PREVENTIVA

Tema /Asunto:

Ref:

Fecha inicio:

Realizado por:

1.- Personas que participan
en la accion y coordinador:

2.- Descripcion del problema que se quiere eliminar

o evitar:

3.- Acciones precedentes o primeras acciones adoptadas:

4.- Causa o causas que generan el problema o que lo pueden generar:

5.- Soluciones que atacan la causa del problema, posibles acciones:

6.- Acciones correctivas / preventivas finalmente realizadas, incluyendo fechas:

7.- Acciones que se efectuaran para verificar la eficacia de las soluciones
implantadas, fechas y responsables:

8.- Resultados obtenidos, conclusion del expediente:

SU CIERRE

NO DEBE CONCLUIRSE UNA ACCION HASTA
QUE NO SE HAYA VERIFICADO LA EFICACIA
DE LAS SOLUCIONES IMPLANTADAS O BIEN
SE HAYAN ARGUMENTADO LAS CAUSAS DE

Firma Responsable de la accion:

Fecha
cierre

Elaborado por:
Fecha:

Revisado por:
Fecha:

Aprobado por:
Fecha:
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CAPITULO 4
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4. 1. CONCLUSIONES

El Disefio del Sistema de Gestion de Calidad en el Departamento Financiero de la
Escuela Superior Politécnica de Chimborazo se convirtid en una herramienta para el
desenvolvimiento de oportuno de las actividades, como esencia ha logrado sembrar
la semilla de la calidad, asi como identificacion de procesos y el disefio de los
documentos requeridos por la Norma, la adopcion de este sistema se genera como
una estrategia, el fin es que el departamento se vuelva competitivo generando
beneficios de acuerdo a todas las exigencias de toda la institucion.

Durante el desarrollo del Disefio del Sistema de Gestién de Calidad, el compromiso
y la participacion activa de todos los colaboradores implicados ha sido un factor
preponderante, se reconoce su experiencia y habilidad, no solo para ejecutar bien
sus tareas, sino también para estar prestos a las posibilidades de mejorarlas. Los
procesos de Coordinacidon tienen relacién directa con el Director Financiero y la

representante de la direccion.

Con el diagnéstico el diagnostico de la situacion actual del departamento financiero
en cuanto a los requerimientos de la norma ISO 9001: 2008, se determind la
pertinencia del departamento con cada una de las clausulas. Por lo que se identifico
ciertas actividades que guardan relacion con los requisitos por lo que fue necesario
adaptarlas a las especificaciones de las clausulas.

Con el disefio de los lineamientos requeridos por la Norma ISO 9001: 2008 se ha
identificado los conocimientos necesarios para que cada una de las personas
aporten con sus inquietudes para el mejor desempefio, creandose un sistema de
trabajo basado en procesos lo que permitid la identificaciébn de clientes internos-
externos y proveedores, fomentandose la satisfaccion a los clientes y el

cumplimiento de sus expectativas.

Los procesos del departamento han sido plasmados en el Mapa de Procesos y son
especificados en su caracterizacion mediante fichas, se logr6 comprender en todas
las éareas, que el trabajar con calidad mejora los procesos, aumentando la

competitividad dando por ende mejoras a las actividades institucionales
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desempeiiadas diariamente y a la vida laboral de los empleados, logrando una
visualizacion clara de los flujos de actividades para el logro de un servicio educativo
de calidad, con orientacion hacia el cumplimiento de las necesidades de los

estudiantes.

Se han establecido indicadores de gestion de calidad que proporcionen informacion
relevante respecto a las actividades de los procesos ya que mejora el ordenamiento
Interno del departamento, facilita el planeamiento de todas las actividades y el
control de los Procesos.

Se encuentra disefiada la estructura documental requerida por la Norma ISO
9001:2008, que intervienen en el alcance y comprende la Politica de Calidad, El
manual de Calidad, 5 procedimientos y 13 registros de Calidad documentados.

El Departamento presenta un organigrama flexible que permite que se maneje una
comunicacion interna directa, generando un excelente ambiente de trabajo lo cual es

beneficioso para el Sistema Disefiado.

Una vez realizado el levantamiento de procesos y observar que todo es realizado
mediante actividades que pueden ser controladas, se concluye que este proyecto
puede ser la base para que empiece el cambio, los procesos sean controlados y

tengan un seguimiento.

Para iniciar un proceso de cambio se debe contar con la decision y el apoyo de los
directores, ellos deben ser conscientes de sus principales problemas, y de que la
mejor forma de solucionarlos es el trabajo conjunto con sus empleados, cambiar el

enfoque cambiar primero la orientacion al cliente y los procesos internos.
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4.2 RECOMENDACIONES

El Departamento Financiero debera realizar la implementacion inmediata del Disefio
del Sistema de Gestion de Calidad con la finalidad de obtener la Certificacion de
Calidad 1SO 9001:2008, ya que contribuye a mejorar la gestion organizacional, la
satisfaccion laboral y la calidad de los servicios que ofrece, el mismo que al
adoptarse se convierte en una decision estratégica y esta enfocado a brindar un

servicio oportuno y un efectivo plan de accion brindando excelencia a sus clientes.

Seria conveniente que el Departamento Financiero analice los procedimientos,
instructivos, formatos y registros que se han planteado, para que se pueda tomar
decisiones que ayuden al mejoramiento continuo de los procesos. Ademas
actualizarlos constantemente de acuerdo a las necesidades que se vayan
presentando con el tiempo de esta manera se estara iniciando con la mejora

continua.

Igualmente se recomienda al departamento que se implementen los controles
disefiados en cada uno de los procesos de todas las areas de tal manera que se
obtenga un andlisis para futuras decisiones, al realizar una evaluacién constante de
la prestacion del servicio y controlar periédicamente cada uno de los procesos; y

mantenerse con el cumplimiento de todo lo requerido por la Norma ISO 9001:2008.

El personal del departamento financiero mantendrd el compromiso de cumplir su
papel con esfuerzo en todo lo que hace y que su deseo por mejorar se convierta en
su principal motivacion ya que la institucion debe proveer los medios y el ambiente
para que los estudiantes puedan cumplir con su rol, a través de poseer procesos
pedagogicos que motiven el aprendizaje continuo. Puesto que la razon de ser de
una institucién educativa, es la formacién de sus estudiantes, todos los procesos que

en este departamento se llevan a cabo deben estar enfocados a su satisfaccion.

Con la colaboracion de la alta direccion dar a conocer las fortalezas que conlleva
trabajar bajo un Sistema de Gestién de Calidad, logrando la integracién a toda la
institucion, mantener como pilar fundamental en el desarrollo de las actividades al

cliente que en este caso en su mayoria son internos por ello se recomienda mejorar
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sus procesos, lograr objetivos que se proponen, satisfacer a sus clientes y ser cada

dia mejores.

Basar la competitividad del departamento siempre en calidad, servicio oportuno y
eficiente y contar con colaboradores habilidosos, capacitados y entrenados para
hacer el trabajo bien, para controlar los defectos, motivados que pongan empefio en
su trabajo, que busquen realizar las operaciones de manera Optima y sugieran
mejoras, con disposicion al cambio, capaces y dispuestos a adaptarse a nuevas

situaciones.

Es necesario que el Departamento Financiero capacite a su personal para que asi
empiece su cambio de cultura organizacional, por esto se recomienda que se
empiece a capacitar en lo que es calidad, con ello el recurso humano del
departamento asuman su compromiso con la implementacion y desarrolle la

creatividad para la busqueda de soluciones.

El Departamento Financiero debe lograr que todo su personal empiece a trabajar en
equipo para que de esta manera las actividades eviten demoras y a la vez el
personal se desenvuelva mejor y se acoplen al momento de dar soluciones a los

problemas.

Es necesario y obligatorio que el Departamento Financiero aplique la politica y los
objetivos de la calidad que se plantea en este proyecto para que todo el personal

sepa porque trabaja y hacia donde quieren llegar.
El Departamento Financiero debe realizar el seguimiento de sus proveedores y sus

clientes, con la finalidad de recopilar informacion para una posterior generacién de

estrategias y toma de decisiones que lleven a mejorar la calidad de los servicios.
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X/
L X4

X/
°e

GLOSARIO

Accion Correctiva: accion tomada para eliminar causas de una no conformidad
detectada u otra situacion indeseable.

Accion Preventiva: accion tomada para eliminar la causa de una no
conformidad potencial u otra situacion potencialmente indeseable.
Aseguramiento de la Calidad: parte de la gestion de calidad orientada a
proporcionar confianza en que se cumplan los requisitos.

Calidad: grado en el que un conjunto de caracteristicas inherentes cumple los
requisitos.

Circulos de calidad: Grupos voluntarios de personas (hasta diez, que se rednen
para identificar problemas relacionados con su area de trabajo.

Cliente: Caracteristicas compartidas de comportamiento, modo de vestir y
lenguaje que distinguen a un grupo u organizacion de otro.

Cliente Interno: Procesos internos diferenciados, cuya salida es el requisito del
préximo cliente determinado y asi formar una cadena de satisfaccion.
Conformidad: cumplimiento de un requisito.

Eficacia administrativa: Se refiere al uso de los recursos que hace la
administracion para cumplir las metas de la organizacion.

Gestion: El proceso de planificacion, organizacion, liderazgo, control y dotaciéon
del personal para llevar a cabo la solucion de tareas eficazmente.

Gestion de la Calidad Total: Sistemas de funcionamiento de la gestion basado
en una cultura e ideologia que busca la mejora continua del sistema completo de
la organizacion que produce bienes o servicios para satisfacer siempre al cliente.
Manual de Calidad: Documento escrito o interactivo que describe la base de la
mision, politica y procedimientos desarrollados de calidad, asi como las técnicas
de calidad que una organizacion ha determinado que deberian ser usadas en un
sistema de gestion de calidad.

Mejora Continua: Direccion Positiva tomada a través de la aplicacion de pasos
crecientes para la continuidad del flujo de decisiones adoptadas en un periodo de
tiempo.

Politica: Afirmacion escrita que determina a grandes rasgos las directrices de
accioén para alcanzar un conjunto de objetivos.

Satisfaccion al cliente: Percepcion del cliente sobre el grado en que se han

cumplido los requisitos.
-177-



s Servicio: Es el conjunto de actividades interrelacionadas que ofrece un
suministrador con el fin de que el cliente obtenga el producto en el momento y
lugar adecuado y se asegure un uso correcto del mismo. El servicio al cliente es
una potente herramienta de marketing.

% Sistema de Gestion de Calidad: Sistema de gestion para dirigir y controlar una

organizacion con respecto a la calidad.

-178-



ANEXOS

-179-



LISTA MAESTRA DE CONTROL DE DOCUMENTOS/REGISTROS

CODIGO TITULO O NOMBRE DEL REVISION | FECHA
DOCUMENTO
PROCEDIMIENTOS DEL SGC
PRO-DO-DF- | Procedimiento para Elaboracion de
001 Documentos.
PRO-DO-DF- | Procedimiento para el Control de
002 Documentos
PRO-DO-DF- | Procedimiento para el Control de
003 Registros
PRO-DO-DF- | Procedimiento para el Control del
004 Servicio No Conforme.
PRO-DO-DF- | Procedimiento de Auditoria Interna
005
PRO-DO-DF- | Procedimiento de Acciones
006 Correctivas y Preventivas
CARACTERIZACION PROCESOS
1 Planificacion Presupuestaria
2 Contabilidad
3 Tesoreria
4 Adquisiciones
5 Control de bienes
6 Tecnologia Informatica
7 Recursos Humanos
REGISTROS
5.6.1 Revision por la direccion.
6.2.2 e) Educacion, formacion, habilidades y
experiencia
7.1d) Evidencia de que los procesos de
realizacion y el producto resultante
cumplen los requisitos.
7.2.2 Resultados de la revision de los

requisitos relacionados con el producto
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y de las acciones originadas por la

misma.

7.4.1

Resultados de las evaluaciones del
proveedor y de cualquier accién
necesaria que se derive de las

mismas.

752 (d)

Segun se requiera por las
organizaciones, demostrar la
validacion de los procesos donde los
productos resultantes no puedan
verificarse mediante actividades de

seguimiento o medicidén posteriores.

7.5.3

Identificacion Unica del producto,
cuando la trazabilidad sea un requisito.

7.5.4

Cualquier bien que sea propiedad del
cliente que se pierda, deteriore o que,
de algun otro modo, se considere

inadecuado para Ssu uso.

8.2.2

Resultados de la auditoria interna y de

las actividades de seguimiento.

8.2.4

Identificacion de la(s) persona(s)
responsable(s) de la liberacion del

producto

8.3

Naturaleza de las no conformidades
del producto y de cualquier accién
tomada posteriormente, incluyendo las

concesiones que se hayan obtenido.

8.5.2

Resultados de la accién correctiva.

8.5.3

Resultados de la accién preventiva
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LISTA DE DISTRIBUCION DE DOCUMENTOS

TIPO DE DOCUMENTO:

FECHA DE EMISION:

# DE COPIA

COPIA EMITIDA A:

FIRMA

FECHA DE

RECEPCION
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ENCUESTA DE SATISFACCION A CLIENTE

Le agradecemos el tiempo que nos dedica para responder esta encuesta. Nos
interesa conocer el nivel de satisfaccion de sus expectativas en relacién con el
servicio que el departamento Financiero proporciona a sus clientes. Su opinion es
muy importante para nosotros y sus respuestas son fundamentales para brindarle un

servicio de calidad.

Instrucciones:

Subraye con un boligrafo la respuesta que considere a su criterio.
Encuesta:

1. ¢, Como califica el trato del personal que le atendi6?

BUENO  .......

REGULAR ........

MALO ...

2. ¢,Como considera el desempefio del personal a cargo de la atencién de su
tramite?

BUENO  .......

REGULAR .......

MALO ...

3. ¢ El personal mantuvo comunicacion con usted durante la ejecucién del tramite?
SIEMPRE .......
AVECES .......
NUNCA  .......

4. ¢ Qué via de comunicacion empleo el personal para estar en contacto con usted?
TELEFONICA ...

ELECTRONICA ...

PERSONAL ...

TODAS LAS ANTERIORES  .........

5. ¢El personal a cargo del contrato lo mantuvo informado de los pormenores del

tramite?
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SIEMPRE ........
AVECES  .......
NUNCA ...

6. ¢ Cuando se expuso alguna duda esta fue aclarada?

SIEMPRE ........
AVECES  .......
NUNCA ...

7. ¢Presento algun tipo de reclamacion?
SIEMPRE ........

AVECES .......

NUNCA  .......

8. ¢, Sus reclamaciones fueron atendidas?
SIEMPRE ........

AVECES .......

NUNCA  .......

9. ¢ Cudl fue el tiempo de respuesta a sus reclamaciones?
INMEDIATO ...
MEDIANO PLAZO ........
LARGO PLAZO  ........

10. ¢ Se dio solucion a su reclamacion?
SIEMPRE ........
AVECES .......
NUNCA  .......

12. ¢ El funcionario cumplio con los tiempos de ejecucion estipulados en el contrato?

NO ......
13. ¢ Quedo usted satisfecho con el servicio proporcionado?
Sl .
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14. ¢;Del 1 al 5 como califica el servicio proporcionado?
1Malo ..

2 Deficiente ..........

3 Suficiente ..........

4 Bueno  ..........

5 Excelente .........

16. Sugiera alguna mejora que considere requiera el servicio que se le proporciona.

Gracias por su colaboracién
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