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Resumen

ARCO Consultoria y Construccion S.A.S es una empresa de servicios privada, Fundada
el 14 de Agosto de 1980, con sede en Bogota D.C., Colombia; ARCO inici6 prestando servicios
de Programacion, Control de Obra, Presupuestos, Asesorias e Interventorias en la industria de la
construccién. La década de los 90 fue de consolidacion en el mercado, ampliando la Gama de
servicios de Consultoria (Gerencia de Proyecto, Gerencia de Obra y Coordinacion de Macro
contratistas) y su cobertura a nivel nacional.

Ya no se habla de prevenir accidentes y prevenir la contaminacion ambiental, y obras con
mejor calidad, sino de controlar los riesgos y lograr un desarrollo sostenible. ARCO Consultoria
y construccion ha encontrado en estos cambios una oportunidad de crecimiento, ademas de
adquirir diferencias competitivas con respecto a otras, basados en las normas ISO 9001 Sistema
de Gestion de la Calidad, OHSAS 18001 Seguridad industrial y salud ocupacional e ISO 14001
Sistema de Gestion Ambiental,

Inicialmente para el desarrollo del presente trabajo, Etapa | analisis de la organizacion
Etapa Il: Planificacion del sistema integrado de gestion (Seguridad/salud — ambiente — Calidad).
Etapa I11: Documentacidn de los procesos. Etapa IV: Implementacion del Sistema. Etapa V:
Verificacion y seguimiento del Sistema

Palabras clave: Manual, guia, Sistema de sistema integrado de gestién, ISO 9001:2015,

OHSAS 18001:2007, ISO 14001:2015



Abstract

ARCO Consultoria y Construcciéon S.A.S is a private service company, founded on
August 14, 1980, with headquarters in Bogota D.C., Colombia; ARCO began providing services
of Programming, Control of Work, Budgets, Consultancies and Interventorias in the industry of
the construction. The decade of the 90 was of consolidation in the market, expanding the range
of services of Consultancy (Project Management, Management of Work and Coordination of
Macro contractors) and its coverage at national level.

We no longer talk about preventing accidents and preventing environmental pollution,
and works with better quality, but to control the risks and achieve sustainable development.
ARCO Consultoria y construccion has found in these changes an opportunity for growth, in
addition to acquiring competitive differences with respect to others, based on ISO 9001 Quality
Management System, OHSAS 18001 Industrial Safety and Occupational Health and ISO 14001
Management System Environmental,

Initially for the development of the present work, Stage | organization analysis Stage II:
Planning of the integrated management system (Safety / health - environment - Quality). Stage
I11: Documentation of the processes. Stage 1V: Implementation of the System. Stage V: System
Verification and Monitoring

Key Words: Manual, guide, System of integrated management system, ISO 9001: 2015,
OHSAS 18001: 2007, ISO 14001: 2015
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1. Introduccidn

A traves del tiempo el concepto de Calidad ha evolucionado, antes se acordada con el
cliente, asegurando la calidad de los productos y servicios entregados, ahora se desarrolla la
gestion de la Calidad que se resume a la mejora continua y la satisfaccion de las partes
interesadas, a su vez, se ha avanzado en identificar y controlar las variables de Seguridad
Industrial, Salud Ocupacional y Medio Ambiente, desde una posicion preventiva a una
responsable.

La responsabilidad de la empresa es la de preservar, conservar y mejorar la salud de los
trabajadores, brindar satisfaccion a los clientes, preservar el medio ambiente, por lo tanto debe,
prevenir todo dafio para la salud de las personas, derivado de las condiciones de trabajo, proteger
a la persona (trabajadores y personal externo) contra los riesgos relacionados con agentes fisicos,
quimicos, organicos, mecanicos, entre otros, incluyendo los riesgos que puedan ocasionar
emergencias, eliminar o controlar los agentes nocivos para la salud en los lugares de trabajo,
proteger a los trabajadores y a la poblacion contra los riesgos para la salud provenientes de la
produccion, almacenamiento, transporte, expendio, uso o disposicion de sustancias peligrosas
para la salud pablica, cumplir con los requisitos y expectativas del cliente, cuidar y preservar el
medio ambiente, no contaminando cuerpos de agua, reduciendo el uso de energia eléctrica y de
agua, garantizar al cliente la ejecucion de cada uno de los proyectos.

Con la implementacion de este Manual del Sistema de Gestion Integrado se podra
minimizar el nimero de riesgos, mitigar los impactos ambientales negativos y la no conformidad

por parte de los clientes, ademas buscara que todo el personal y otras partes interesadas puedan
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tener acceso y coloquen en préactica los requisitos y demas obligaciones que las normas exigen.

Ya no se habla de prevenir accidentes y prevenir la contaminacion ambiental, sino de
controlar los riesgos y lograr un desarrollo sostenible. ARCO Consultoria y Construccién ha
encontrado en estos cambios una oportunidad de crecimiento; ademas, de adquirir diferencias
competitivas con respecto a otras, basados en las normas 1ISO 9001 Sistema de Gestion de la
Calidad, OHSAS 18001 Seguridad Industrial y Salud Ocupacional e ISO 14001 Sistema de
Gestion Ambiental, de ahi se desglosa la hipotesis si es viable complementar un conjunto de
procesos relacionados, y vincular las tres tematicas de Gestion, que sea importante, practico,
ameno y funcional para la empresa y sus empleados, que logre el enfoque al cliente y partes
interesadas y la voluntad de la mejora continua, para lo cual se usé como metodologia de trabajo
el estudio, interpretacion y aplicacion de las tres normas y especialmente la estructura de la

norma ISO 9001.
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2. Justificacion

La industria en la construccion y en sus ejercicios se ha clasificado como una actividad
de alto riesgo y esto de acuerdo con los elevados indices de accidentalidad que surgen como
resultado de actividades en continuo movimiento exigen esfuerzos con grado de fatigas
considerables; ademas, son trabajos rotativos y temporales que van de la mano con la duracién
de los proyectos, las exigencias tecnoldgicas y de procesos constructivos tradicionales,
novedosos y originales.

Estos procesos traen consigo responsabilidad social por afectaciones a la sociedad en la
ejecucion e inevitable subcontratacion laboral debido a las diferentes especialidades ingenieriles
que se requieren; al igual que capacitacion empirica de los trabajadores y continuo rechazo al
cambio apoyando la idea tradicional, problemas técnicos y de salud ocupacional que se presentan
a diario, generando que por éstas mismas caracteristicas sea obligatorio contar con el estricto
cumplimiento de las normas establecidas en torno a éste sector.

Es asi como las empresas constructoras se encuentran en un contexto competitivo en el
que se hace necesario la utilizacion de diferentes normas como: NTC-ISO 9001:2015, NTC-ISO
14001:2015 y OHSAS 18001:2007, fijadas con una vision a la perfeccién y la excelencia. Con
su cumplimiento se logran beneficios para la organizacion y contribuir hacia los resultados
financieros exitosos y un inicio al manejo de criterios competitivos como es la gestion del riesgo,
ya que mediante estos sistemas se logran minimizar los costos y optimizar el uso de los recursos,
logrando una rentabilidad y posicionamiento en el mercado a mediano y largo plazo.

Por tal razon, al considerar esta situacion fue que surgio la necesidad de imponer
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modelos de administracion innovadores y ambientalmente sostenibles que permitan mejorar en
gran medida el desempefio y la mejora continua de la empresa, aportando soluciones reales y que
permanezcan a través del tiempo.

En este contexto actual, la empresa ARCO Consultoria y Construccion S.A.S busca la
innovacion, por la certificacion y la implementacion de un modelo de SIG completo, integrado
por las pautas establecidas en las diferentes normas, que le permitan competir en el sector con
eficacia; de ahi que la metodologia se enfocd hacia una gestion mas eficaz y eficiente de los
procesos, optimizando los recursos, productos y servicios.

Con la implementacion del SIG en la organizacion se buscé mejorar los procesos en la
Gestion de Calidad, Ambiental, Seguridad Industrial y Salud Ocupacional, aumentando su

competitividad y cumpliendo a satisfaccion los proyectos.
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3. Planteamiento del Problema

La evolucién de la industria de la construccion y el continuo surgimiento de
organizaciones nacionales e internacionales, que se integran a la competencia del sector, lleva a
las empresas a querer permanecer en el campo, desarrollando estrategias cuyo propésito sea
construir obras con excelente calidad.

Los proyectos de infraestructura siguen siendo fuentes de desarrollo para la sociedad,
donde se invierten recursos considerables, razon por la que se hace necesario enfatizar en la
gestion, eficacia y planeacion. Para de esta manera guiar a las organizaciones constructoras a
realizar los procesos cada vez mejor, que le genere una ventaja competitiva, reduccion de costos,
garantice la salud e integridad del cliente interno y sobre todo sea una pauta para la toma de
decisiones por parte de los clientes externos.

El problema de las empresas de construccion es que muchas de ellas no se preocupan por
obtener un Certificado de Calidad, brindar productos de excelente calidad , ni servicios
eficientes, simplemente se contentan con dar cumplimiento a las obligaciones basicas, pero
muchas veces sin tener en cuenta la satisfaccion total del cliente, al cumplir con todas sus
expectativas.

Por esto, se hace necesario la integracion de nuevos sistemas que garanticen la
permanencia de cualquier empresa de construccion en el mercado, para ello se plantea la
implementacion de un Sistema Integrado de Gestion bajo la normas NTC-1SO 9001:2015, NTC-
ISO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007, que permiten regular los inconvenientes que se

presentan en este proceso.
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Esta situacion lleva a formular las siguientes preguntas dentro de la investigacion:

1. ¢;Como formular una guia de implementacion de un Sistema Integrado de Gestién en la
empresa de Construccion ARCO Consultoria y Construccion S.A.S conforme a lo establecido en
las normas NTC-1SO 9001:2015, NTC-1SO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007?

2. ¢Qué pasos se deben sequir para definir la situacién actual de la empresa ARCO
Consultoria y Construccion S.A.S en materia de un Sistema Integrado de Gestion?

3. ¢Cudles son los lineamientos basicos para la implementacion de Sistemas Integrados
de Gestion?

4. ;Cudl seria el sistema éptimo para lograr estandarizar el Manual de Gestién Integral, el
modelo de los procesos, los procedimientos, los formatos, las matrices de riesgos y ambiental,

los planes de emergencia y planes ambientales segun la normatividad legal vigente?
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4. Objetivos

4.1 Objetivo general

Formular una guia de implementacion de un Sistema Integrado de Gestion en la empresa
de Construccion ARCO Consultoria y Construccion S.A.S., conforme a lo establecido en las

normas NTC-I1SO 9001:2015, NTC-ISO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007.

4.2 Objetivos especificos

1. Disefiar una lista de chequeo que incluyan los numerales de la norma ISO 9001:2015,
OHSAS 18001:2007 e 1SO 14001:2015.

2. ldentificar la situacion actual de la empresa ARCO Consultoria y Construccion S.A.S.,
en materia de un Sistema Integrado de Gestion.

3. Crear un Manual de Gestion Integral, segun la normatividad legal vigente.
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5. Viabilidad y Limitaciones

5.1 Viabilidad

La aplicacion del Sistema Integrado de Gestion (SIG) (normas NTC-1SO 9001:2015,
NTC-1SO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007) debe traer beneficios a la organizacién y una
contribucion hacia los resultados financieros exitosos y un inicio al manejo de criterios
competitivos como es la gestion del riesgo. Los beneficios del sistema para una organizacion se

resumen en la Tabla 1.

Tabla 1. Beneficios de un SIG.

Externos Internos

Calidad percibida por el cliente Cultura del autocuidado, calidad y mejoramiento

Alta satisfaccion del cliente Documentacion completa, por actividades normalizadas
Empresa lider y competitiva Procesos “fluidos”

Confianza Comunicaciones agiles

Posicionamiento Mejora de la competitividad

Facilidades en el mercado Menos procesos

Mejora de la competitividad Cambio cultura positivo

Factor diferenciador Control de desperdicios materiales

Mejor relacién con los proveedores Prevencion de accidentes e impacto ambiental

Otros aspectos de forma general, donde se puede en el futuro ver los beneficios del
Sistema de Gestion (1ISO 9004:2000 Sistemas de Gestion de Calidad, Directrices para la mejora
del desempefio), estan referenciados de la siguiente manera:

La fidelidad del cliente.

La reiteracion de los negocios, y referencia o recomendacion de la empresa.
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Los resultados operativos, tales como los ingresos y participacion en el mercado.

Respuestas rapidas y flexibles a las oportunidades del mercado.

Los costos y tiempos de ciclos mediante el uso eficaz y eficiente de los recursos.

La alineacion de los procesos que mejor alcanzan los resultados deseados.

La ventaja competitiva mediante capacidades mejoradas de la organizacion.

La comprension y motivacion de las personas hacia las metas y objetivos de la
organizacién, asi como participacién en la mejora continua.

La confianza de las partes interesadas en la eficacia y eficiencia de la organizacion,
segun demuestren los beneficios financieros y sociales del desempefio, ciclo de vida del producto
y reputacion de la organizacion.

La habilidad de crear valor, tanto para la organizacion como para sus proveedores,
mediante la optimizacion de costos y recursos, asi como flexibilidad y velocidad de la respuesta

conjuntamente a mercados cambiantes.

5.2 Limitaciones

Los sistemas integrados de gestion estan sometidos a diferentes barreras que si no se
manejan con anticipacion, planificacion y ejecucion apropiada pueden traer como resultados
situaciones que son muy dificiles de romper o eliminar con el tiempo.

El siguiente es un listado de barreras a las que se enfrentan los sistemas integrados de
gestion:

a) Empresas estaticas y burocratizadas.

b) Poca cultura organizacional.

c) Resistencia a las mediciones de satisfaccion del cliente.
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d) Organizaciones centradas en si mismas.

e) Creacion de los procedimientos.

f) Desarrollo de la documentacion.

g) Poco compromiso de la alta direccion.

h) No seguimiento de los procedimientos.

1) Resistencia de los empleados.

j) Conflicto en la interpretacion.

A lo anterior, se suma uno de los conflictos méas fuertes como es la implementacion del
sistema por “obligacion”, es decir, por intereses marcados por los clientes para la consecucion de
procesos licitatorios, presiones comerciales y demas factores que hacen que la direccion vea el

Sistema como una obligacion y no como una necesidad.
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6. Marco de Referencia

6.1 Marco Tedrico

Antecedentes de las normas de Gestién

La International Organization for Standardization (ISO) tuvo sus comienzos poco
después de la Segunda Guerra Mundial. ISO es un organismo internacional no gubernamental
con sede en Ginebra, con mas de 100 agrupaciones o paises miembros. No esta afiliada a las
Naciones Unidas, ni a ninguna organizacién europea, como muchos errébneamente suponen.

El término 1SO, casi siempre utilizado al hacer referencia a la organizacion y sus normas,
no es un a sigla, como se supone. ISO es una palabra griega que significa “igual”. El vocablo es
muy adecuado para la organizacion, ya que su énfasis principal esta en buscar la estandarizacion
a nivel internacional. Por tradicidon, 1ISO hacia énfasis casi exclusivo en normas de productos y de
seguridad. Estas normas técnicas han sido de gran valor a traves de los afios y han fomentado el
comercio internacional, la uniformidad de productos y la interconexion.

Todas las normas desarrolladas por ISO son voluntarias, por consenso y del sector
privado. Ya que ISO es una institucion no gubernamental, no tiene autoridad para imponer sus
normas en ningun pais u organizacién. Ademas, los expertos técnicos de los organismos
miembros desarrollan las normas ISO mediante un proceso de amplias discusiones,
negociaciones y consenso internacional. El proceso es abierto y los diversos depositarios y partes
interesadas casi siempre estan bien representados. Aun cuando las normas son elaboradas para el
sector privado y tienen un caracter voluntario, muchos organismos gubernamentales pueden
decidir convertir una norma ISO en una disposicion obligatoria o legal. Tales normas también

pueden convertirse en condiciones para cerrar un negocio en transacciones comerciales, haciendo
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asi que las partes ya no puedan considerarlas estrictamente voluntarias. Por ultimo, el
advenimiento de las normas de control ambiental ISO 14000 parecen llevar a ISO hacia un

terreno mas cercano al sector publico que bien puede decirse no es de su injerencia constitutiva.

El trabajo esta enfocado en elaborar un Sistema Integrado de Gestion basado en tres

normas encargadas de regular y controlar los tres procesos fundamentales de todo SIG. En la

Figura 1 se muestran los tres procesos fundamentales.

Seguridad/ |
Salud y My Sl ambiente

Figura 1. Procesos fundamentales de todo SIG.

Fuente: los autores

6.1.1 Gestién de calidad

El Sistema de Gestién de Calidad es un conjunto de normas contempladas en la familia
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ISO 9000 (ver Figura 2) que buscan satisfacer las expectativas del cliente. Esta familia de
normas no busca uniformizar los procesos de las organizaciones, sino complementar los

requisitos en los procedimientos organizacionales y competitivos de toda organizacion.

ISO 9000

Fundamentos y
Vocabulario

]

1SO 9001 <:| Familia

1SO 9004
I:> Directrices para la
mejora

Requisitos 1SO 9000

Figura 2. Familia de Normas ISO 9000.
Fuente: los autores.

Para conducir y operar una organizacion en forma exitosa se requiere que ésta se dirijay
controle en forma sistematica y transparente. Se puede lograr el éxito implementando y
manteniendo un Sistema de Gestidn que esté disefiado para mejorar continuamente su
desempefio, mediante la consideracion de las necesidades de todas las partes interesadas. La

gestion de una organizacion comprende la gestion de la calidad entre otras disciplinas de gestion

6.1.2 Gestion de seguridad industrial y salud ocupacional

Es la administracion de la prevencion, eliminacion y/o control de los peligros que puedan
ocasionar riesgos a la seguridad y salud del trabajador, la cual se hace a través de
Procedimientos, Registros, Reglamento Interno de Seguridad, Planes de emergencia, etc., los
cuales son liderados por la Direccion de la Empresa.

A este sistema se le conoce como OHSAS (OccupationalHealth and Safety Assessment
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Series), y esta caracterizado por seguir siempre la metodologia de Deming (PHVA), que consiste
en planificar, desarrollar o hacer, verificar y ajustar, en la Figura 3 se observan los componentes

de este sistema.

Mejora continua

Politica de
S&S0
Implementacién
y
Operacién

Figura 3. Modelo de Gestion para la norma OHSAS 18001, segun NTC 1SO 9001.

Revision por
la direccion

Verificacion

Accidn
correctiva

De acuerdo con el Instituto Colombiano de Normas Técnicas (ICONTEC), la Norma
OHSAS el objeto y aplicacion es en cuanto al cubrimiento de los Sistemas de Salud Ocupacional
y tiene el propdsito de proporcionar a las organizaciones los elementos de un Sistema de Gestidn
de Seguridad y Salud Ocupacional efectivo que se pueda integrar con otros requisitos de gestidn
y ayude a las organizaciones a alcanzar sus objetivos econdmicos y de la Seguridad en Salud
Ocupacional.

Esta Norma, como otras normas internacionales, no tienen la intencion de ser utilizados
para crear barreras comerciales, arancelarias o para aumentar o cambiar las obligaciones legales
de una organizacion.

Ademas, la Norma OHSAS especifica los requisitos para un Sistema de Gestion de
Seguridad en Salud Ocupacional para permitir a una organizacion desarrollar e implementar la

politica y los objetivos, que estén asociados con los requisitos legales y la informacion acerca de
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los riesgos en Seguridad y Salud Ocupacional. Su propdsito es que sea aplicada a todo tipo y

tamario de organizaciones y ajustarse a diversas condiciones geograficas, culturales y sociales,

para:

1. Establecer un sistema de gestion de S&SO para eliminar o para reducir los riesgos al
personal y otras partes interesadas que podrian estar expuestos a los peligros de S&SO
asociados a sus actividades.

2. Implementar, mantener y mejorar continuamente el sistema de gestion S&SO.

3. Asegurar el cumplimiento con su politica de S&SO.

4. Demostrar conformidad con la Norma OHSAS por:

a) La realizacion de una auto-evaluacion y auto-declaracion.

b) La busqueda de confirmacion de dicha conformidad por las partes interesadas en la
organizacion, tales como clientes.

c) La busqueda de confirmacion de su auto-declaracion por una parte externa a la
organizacion.

d) La busqueda de certificacion/registro de su sistema de gestion de S&SO por una parte
externa a la organizacion (Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion

(ICONTEC), 2007).

6.1.3 Gestion ambiental

Teniendo en cuenta que para la ejecucion de un proyecto de construccion es importante

considerar varios aspectos; uno de ellos el impacto ambiental que se puede generar y como

realmente mitigar ese impacto, de ahi que se estudie la Norma 1SO 14000, con el fin de ampliar

los conocimientos a este respecto y lograr una ejecucion del producto a entregar de la mejor
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manera, que no destruya medio ambiente, sino que por el contrario lo preserve o mejore sus
condiciones.

Dada la relevancia de esta Norma ISO 14000 para las empresas constructoras, se dan a
conocer apartes de ella a continuacion se daré a conocer que comprende la NORMA SO 14000.

Su origen tuvo como consecuencia la problematica ambiental que se venia presentando
en los afios 90, donde no se tenia conciencia del dafio a futuro que esto podia generar en el no
cuidado del medio ambiente, la mayoria de los paises fueron implementando sus propias normas
ambientales con el fin de dar solucidn a esta problemaética; de esta manera se hacia necesario
tener un ente regulador universal, que evaluara el desempefio de una organizacion en la
proteccion ambiental eficiente y adecuada.

Con base a la rapida aceptacion de la Serie de Normas ISO 9000 y al surgimiento varias
normas ambientales alrededor del mundo, 1SO reconoce la necesidad de crear estandares
administrativos en el area ambiental. Es asi como en 1991, ya se habia creado el Grupo
Estratégico de Consultas en el Ambiente (SAGE) y en 1992 debido a las recomendaciones de
este grupo nacid el Comité Técnico ISO/TC 207, mediante el cual se agruparian los
representantes de la industria, organismos de normas, el gobierno y organismos ambientales, del
cual surge y se inicia el desarrollo de lo que hoy se conoce como ISO 14000. En octubre de
1996, se publica el primer componente de estandares de la Norma 1SO 14000, esto conlleva a
difundirse en el campo empresarial, legales y técnicos.

La Norma 1SO 14000 es una norma internacional que da a conocer una serie de
estandares que permiten como establecer un Sistema de Gestion Ambiental (SGA) efectivo para

la ejecucion de un proyecto.
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De todas las diversas normas publicadas la 1ISO 14000, es de las més conocidas y la Unica
que se puede certificar, el uso de esta Norma evidencia en cualquier organizacion industrial,
ejecucion de obras civiles o servicios de cualquier sector, el compromiso en la evaluacion sobre
el impacto de sus actividades con el medio ambiente.

Por otro lado, se puede definir como un conjunto de documentos de gestion ambiental
que con su uso, afectara todos los aspectos de la gestién de una organizacién en sus
responsabilidades ambientales y ayudara a las organizaciones a tratar sisteméaticamente asuntos
ambientales, con el fin de mejorar el comportamiento ambiental y las oportunidades de beneficio
econdmico. Los estandares son voluntarios, no tienen obligacion legal y no establecen un
conjunto de metas cuantitativas en cuanto a niveles de emisiones 0 métodos especificos de medir
esas emisiones. Por el contrario, ISO 14000 se centra en la organizacion proveyendo un conjunto
de estandares basados en procedimiento y unas pautas desde las que una empresa puede construir
y mantener un sistema de gestion ambiental.

Es por ello importante considerar la definicion de la norma, ya que cualquier actividad
empresarial que se enfoque en el ambito sostenible en todo su campo de accidn, tiene que ser
consciente de que debe actuar de una manera preventiva que le permita integrar en sus decisiones
empresariales con el cuidado del medio ambiente.

Los principios que rigen la Norma ISO 14000, son los siguientes:

1. Deben resultar en una mejor gestion ambiental.

2. Deben ser aplicables a todas las naciones.

3. Deben promover un amplio interés en el publico y en los usuarios de los estandares.

4. Deben considerar un costo efectivo, no prescriptivo y flexible, para poder cubrir
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diferentes necesidades de organizaciones de cualquier tamafio en cualquier parte del mundo.
5. Como parte de su flexibilidad, deben servir a los fines de la verificacion tanto interna
como externa.
6. Deben estar basadas en conocimiento cientifico, y por sobre todo, deben ser précticas
atiles y utilizables.
La Norma se compone de cinco elementos, los cuales se relacionan a continuacion con su

respectivo nimero de identificacion:

1. Sistemas de Gestion Ambiental (14001 Especificaciones y directivas para su uso),
14004 Directivas generales sobre principios, sistemas y técnica de apoyo.

2. Auditorias Ambientales (14010 Principios generales - 14011 Procedimientos de
auditorias, Auditorias de Sistemas de Gestion Ambiental - 14012 Criterios para certificacion de
auditores).

3. Evaluacion del desempefio ambiental (14031 Lineamientos - 14032 Ejemplos de
Evaluacion de Desempefio Ambiental).

4. Andlisis del ciclo de vida (14040 Principios y marco general, 14041 Definicion del
objetivo y ambito y analisis del inventario, 14042 Evaluacion del impacto del Ciclo de vida -
14043 Interpretacion del ciclo de vida - 14047, Ejemplos de la aplicacion de 1ISO 14042 - 14048
Formato de documentacion de datos del analisis), Etiquetas ambientales (14020 Principios
generales - 14021 Tipo Il - 14024 Tipo 1, 14025 Tipo IlI.

5. Términos y definiciones (14050 Vocabulario).

Teniendo en cuenta el desarrollo de un sistema integrado de gestion, como base

importante para el desarrollo de este trabajo, es por ello que definimos como una clave esencial
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la Norma ISO 14000 para que en la ejecucion de cualquier proyecto se considere el mayor

cuidado con el medio ambiente.

6.1.4 Gestion de calidad

La calidad es un concepto inherente a la misma esencia del ser humano, que desde sus
origenes ha buscado la forma de sobresalir y mejorar su entorno y cultura. Por naturaleza el
hombre posee un espiritu competitivo, es por esta razén que la sociedad ha ido comprendiendo
que el hacer las cosas bien y de la mejor forma posible proporciona una ventaja competitiva
sobre sus congéneres y sobre el entorno con el cual interactla.

En la actualidad con los resientes problemas en los que se ha visto inmerso el sector de la
construccion, se considera que la calidad debe convertirse en una herramienta esencial y
podriamos decir que obligatoria para la toma de decisiones de cualquier organizacion que
pretenda asegurar su sostenibilidad en el tiempo.

En la siguiente tabla se presenta un contexto de la evolucion del concepto de la calidad a

lo largo de la historia.

Tabla 2. Contexto de la evolucion del concepto de la calidad a lo largo de la historia. Fuente:

Sistemas de Calidad. Implantacion de diferentes sistemas en la organizacion — 2011

Etapa Concepto Finalidad
Avrtesanal Hacer las cosas bien Satisfacer al cliente.
independientemente del costo o Satisfaccion del artesano, por el trabajo bien hecho.
esfuerzo necesario para ello Crear un producto Unico.
Revolucidn industrial Producir en grandes cantidades sin Satisfacer una gran demanda de bienes.
importar la calidad de los productos Obtener beneficios
Administracion Técnicas de control de calidad por Satisfaccion de los estandares y condiciones técnicas del
cientifica inspeccion y métodos estadisticos, que producto.
permiten identificar los productos
defectuosos.
Segunda Guerra Asegurar la calidad de los productos Garantizar la disponibilidad de un producto eficaz en las
Mundial (armamento), sin importar el costo, cantidades y tiempos requeridos.

garantizando altos volumenes de
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produccidn en el menor tiempo posible.

Posguerra Occidente Producir en altos volimenes, para Satisfacer la demanda de bienes causada por la guerra.
satisfacer las necesidades del mercado.

Posguerra Japon Fabricar los productos bien al primer Minimizas los costos de pérdidas de productor gracias a la
intento calidad.

Satisfacer las necesidades del cliente.
Generar competitividad.

Décadas de los Setenta  Sistemas y procedimientos en el interior ~ Satisfaccion del cliente.
de la organizacion para evitar productos ~ Prevenir errores

defectuosos. Reduccion de costos.
Generar competitividad.
Década de los 90s La calidad en el interior de todas las Satisfaccion del cliente.
areas funcionales de la empresa Prevenir errores

Reduccioén de costos
Participacién de todos los empleados de la empresa.

Actualidad Capacitacion de lideres de calidad que Satisfaccion del cliente
potencialicen el proceso Reduccion sistematica de costos.
Equipos de mejora continua.
Generar competitividad.
Aumento de las utilidades.

En la anterior Tabla se observa que el concepto de calidad ha existido siempre en la
historia de la humanidad y como ha ido evolucionando y adaptandose a las necesidades de las
organizaciones cuyo principal objetivo es lograr la satisfaccion del cliente. Al mismo tiempo que
genera mayores utilidades a través de la mejora continua, prevencion de errores y reduccién
sistematica de los costos aumentando asi su competitividad y logrando permanecer en el tiempo.

Existen normas internacionales que nos ayudan a establecer sistemas de gestion de
calidad aplicables a toda empresa u organizacion, para este trabajo nos basamos en la familia de
normas 1SO 9000, y si bien consideramos que es una gestion en la cual toda empresa debe
certificarse, también somos conscientes de los gastos y sobre costos que conlleva realizar esta
actividad, por esta razén enfocamos nuestro trabajo en extraer los aportes importantes que nos
brinda la normativa vigente y adaptarla para que toda empresa pueda hacer uso de ella y esté
siempre preparada para auditorias externas que realice el gobierno y se prevengan multas y
sanciones.

Dentro de los principios de gestion de la calidad, mediante los cuales se conduce y
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pueden operar las organizaciones en forma exitosa se requiere que ésta se dirija y controle en
forma sistematica y transparente. Se puede lograr el éxito implementando y manteniendo un
sistema de gestion que esté disefiado para mejorar continuamente su desempefio mediante la
consideracion de las necesidades de todas las partes interesadas. La gestion de una organizacion
comprende la gestion de la calidad entre otras disciplinas de gestion (ISO 9004:2000 Sistemas de
gestion de calidad, directrices para la mejora del desempefio).

a) Enfoque al cliente: las organizaciones dependen de sus clientes y por lo tanto
deberian comprender las necesidades actuales y futuras de los clientes, satisfacer los requisitos
de los clientes y esforzarse en exceder las expectativas de los clientes.

b) Liderazgo: los lideres establecen la unidad de proposito y la orientacién de la
organizacion. Ellos deberian crear y mantener un ambiente interno, en el cual el personal pueda
Ilegar a involucrarse totalmente en el logro de los objetivos de la organizacion.

c) Participacién del personal: el personal, a todos los niveles, es la esencia de una
organizacion, y su total compromiso posibilita que sus habilidades sean usadas para el beneficio
de la organizacion.

d) Enfoque basado en procesos: un resultado deseado se alcanza mas eficientemente
cuando las actividades y los recursos relacionados se gestionan como un proceso.

e) Enfoque de sistema para la gestion: identificar, entender y gestionar los procesos
interrelacionados como un sistema, contribuye a la eficacia y eficiencia de una organizacion en
el logro de sus objetivos.

f) Mejora continua: la mejora continua del desempefio global de la organizacion deberia

ser un objetivo permanente de ésta.
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g) Enfoque basado en hechos para la toma de decision: las decisiones eficaces se
basan en el andlisis de los datos y la informacion.

h) Relaciones mutuamente beneficiosas con el proveedor: una organizacion y sus
proveedores son interdependientes, y una relacion mutuamente beneficiosa aumenta la capacidad
de ambos para crear valor.

En la Norma ISO 9001, el enfoque se encuentra basado en procesos en cuanto se
desarrolla, implementa y mejora la eficacia de un sistema de gestion de calidad, para aumentar la
satisfaccion del cliente mediante el cumplimiento de sus requisitos, los cuales van de acuerdo
con lo establecido por International Organization for Standardization, en el afio 2008; es decir,
para que una organizacién funcione y opere de una manera eficaz, debe determinar y gestionar
actividades relacionadas entre si por medio de procesos.

De acuerdo con lo anterior el enfoque basado en procesos consiste en la aplicacion de un
sistema basado en procesos, junto con la identificacion e interaccion de éstos, asi como su
gestion para producir y desarrollar el resultado deseado, de esta manera resulta mas eficiente
controlar cada uno de los procesos que conforman el todo de una organizacion. En la Figura 4 se

muestra el modelo de un sistema de gestion de la calidad basado en procesos.
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Mejora continua del sistema de
gestion de la calidad

Responsabilidac
i de la direccion
Gestion de los Medicion analisis
recursos y mejora

U Reahzamon Producto Salidas
QU/

Figura 4. Modelo de un sistema basado en procesos.

Clientes

— — — — -m= Salisfaccion

Clientes

Entradas

Requisitos

Fuente: Sistemas de Calidad. Implantacion de diferentes sistemas en la organizacion — 2011

En la anterior figura se observa como se relacionan los elementos del sistema de gestion
de una organizacién para transformar unos requisitos o elementos de entrada en un producto o
elementos de salida. Todo modelo de gestion de calidad basado en procesos esta enfocado en
tomar las necesidades del cliente, trabajar en ella y obtener como resultado un producto que
satisfaga dichas necesidades.

De manera adicional, puede aplicarse a todos los procesos la metodologia conocida como
el ciclo PHVA.

a) Planificar: establecer los objetivos y procesos necesarios para conseguir los resultados
de acuerdo con los requisitos el cliente y las politicas de la organizacion.

b) Hacer: implementar los procesos.

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

d) Actuar: tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio de los procesos.

Dentro de la Norma 1SO 9001, se considera la Gestion de Seguridad Industrial y Salud
Ocupacional, relacionada con los hechos que ponen en riesgo la vida o la salud del hombre y que
siempre han existido, por lo que el hombre ha tenido la necesidad de protegerse. Pero cuando
estos hechos o condiciones de riesgo se vinculan al trabajo, histéricamente, el tema de producir
mas ha recibido mayor importancia que el de la seguridad, ya que es solo recientemente que el
hombre, como persona natural y como persona juridica, ha tomado conciencia de la importancia
que abarca la salud ocupacional y la seguridad en el trabajo.

Ello no significa que no haya habido antecedentes que sirvieron de base para el actual
campo de la seguridad. De acuerdo a esto el presente trabajo, pretende rescatar los eventos que
constituyen aspectos importantes para la implementacion de la seguridad industrial como
profesion y como disciplina cientifica dentro del marco de la historia. La salud ocupacional y la
seguridad industrial conforman un duo inseparable que garantiza la minimizacion de los riesgos
laborales y la prevencion de accidentes en el trabajo. Por riesgo laboral se entiende la
probabilidad de que ocurran lesiones a las personas, dafios al medio ambiente o pérdidas en los
procesos y equipos dentro de un contexto laboral.

En la investigacion de Gallegos (Gallegos, 2012), menciona que:

Los accidentes laborales, en cambio, son aquellos hechos lesivos o mortales que tienen

lugar durante la jornada de trabajo y que se caracterizan por ser violentos y repentinos,
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pero prevenibles. Mientras que los accidentes son evitables, los riesgos estan siempre

presentes y a veces solo es posible neutralizarlos o minimizarlos a través de

capacitaciones y sefializaciones que cumplen una funcion preventiva mas que anulativa.

Por tanto, puede decirse que no hay puesto de trabajo que no conlleve riesgos laborales.

Por otro lado, la salud ocupacional y la seguridad industrial se encuentran mutuamente

relacionadas, no significa lo mismo.

Segun Asfahl (2000), las diferencias entre la seguridad industrial y la salud ocupacional,
seflalando que la primera se ocupa de los efectos agudos de los riesgos, mientras que la segunda
se ocupa de los efectos cronicos. La seguridad industrial se concentra en los actos y las
condiciones inseguras, mientras que la salud ocupacional se concentra en los riesgos de la salud,
y como légica consecuencia, la seguridad industrial estudia los accidentes y los riesgos laborales
con un enfoque preventivo y de investigacion, en tanto que la salud ocupacional estudia las
enfermedades ocupacionales basandose en el diagnostico precoz y el tratamiento pertinente.

Asi mismo, la salud ocupacional abarca la higiene industrial, la medicina del trabajo y la
salud mental ocupacional; mientras que la seguridad industrial abarca el estudio de las
condiciones de adaptacion de un lugar de trabajo, una maquina, un vehiculo etc. a las
caracteristicas fisicas y psicoldgicas del trabajador y el analisis de ambiente.

En cuanto a la Gestion Ambiental, en la Norma ISO 14000 se incluye el entorno laboral
del sector construccion y una de las intenciones de este trabajo al buscar experiencias y
aprendizajes para mejorar el desempefio y lograr excelentes resultados en la entrega de un
producto de construccion, este tema conlleva a tener el mayor cuidado y mitigar el impacto

ambiental al ejecutar un proyecto u obra civil, razon por la cual se tiene en cuenta dentro de esta



34
investigacion.

Esto en consideracion a que la ISO 14000 enmarca la Gestion Ambiental, y la define
como el conjunto de acciones encaminadas a lograr un proceso con respecto a la conservacion,
proteccion y mejoramiento del medio ambiente. Con base a lo anterior podemos definir que de
acuerdo a las actividades ejecutadas en cualquier tipo de organizacion, prevalezca la calidad de
vida del ser humano y el entorno que lo rodea.

Es necesario considerar los siguientes principios de la Gestion Ambiental:

a) Optimizacion del uso de los recursos.

b) Prevision y revision de impactos ambientales.

c) Control de la capacidad de absorcién del medio de los impactos, o sea el control de la

resistencia del sistema.

d) Ordenacion del territorio. (Unidad de Planeacion Minero Energética (UPME), 2015)

Ademas, es importante que cada organizacion en funcion de desarrollar sus objetivos,
incluya en estos, como poder producir y a la vez optimizar de la mejor manera los recursos, y
evaluar que su impacto ambiental sea el menor posible, en calidad de preservar el medio
ambiente.

Asi mismo, en la ISO se define como un mecanismo a través del cual se incorporan
criterios ambientales en el desarrollo de actividades de una organizacion, adicional se incluye y
se comprende como un sistema de gestion, porque requiere de acciones programadas que
incorporan estandares o parametros en procesos operativos en la toma de decisiones de una
empresa.

Otro factor a tener en cuenta para la implementacién en un Sistema de Gestion
Ambiental, son los siguientes objetivos:
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a) Minimizar el impacto ambiental de acuerdo a las actividades ejecutadas por las
diferentes organizaciones que lo instrumentan.

b) Promover una cultura de responsabilidad ambiental dentro de las organizaciones.

6.1.5 Componentes y funcionalidad del sistema de gestion ambiental
Con el fin de profundizar sobre qué compone y como funciona un Sistema de Gestion

Ambiental, a continuacién se Figura 5, con su respectiva contextualizacion.

POLITICAS Y

:> NORMATIVIDAD

3 ANALISIS
EVALUACION Y
MEJORAMIENTO < COMPROMISO S AMBIENTAL
MONITORIA Y SEGUIMIENTO MEDIDAS DE MANEJO

AMBIENTAL

Figura 5. Estructura tipica del sistema de gestion ambiental.
Fuente: NTC 1SO 14001:2007

Es bueno resaltar que el eje central de un Sistema de Gestion Ambiental (SGA) es el
compromiso de la organizacion que lo implemente, si no se tiene un compromiso formal con la
responsabilidad ambiental, no podréa tener éxito ningdn tipo de gestion. A continuacion se define

cada punto de la Figura 5 de este sistema:

6.1.5.1 Politicas y normatividad. Como un primer paso en la estructuracion del SGA se
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recomienda que la empresa defina su politica y los objetivos ambientales. El establecimiento de
una politica ambiental es una manera de hacer explicito el compromiso de la empresa en relacion
no solo con el cumplimiento de la normatividad, sino con la adopcién de los mejores estandares
de gestion ambiental concordantes con las posibilidades de viabilidad técnica y econdémica de la
actividad. La politica ambiental debe lo ser divulgada, conocida y aplicada por todos los niveles
de la empresa y se ajustara en la medida en que las condiciones de desarrollo institucional, o

cambios importantes en el entorno, asi lo precisen.

6.1.5.2 Andlisis ambiental. La etapa de planificacién y analisis ambiental como parte del
SGA comprende las acciones relacionadas con los siguientes aspectos:

a) El conocimiento del entorno: descripcion de las caracteristicas ambientales del area a
intervenir, identificacion del estado actual de las componentes del medio biofisico (atmdsfera,
agua, suelo, vegetacion, fauna, y paisaje), y del medio socioeconémico. Identificacion de areas
ambientalmente sensibles, criticas, o protectoras.

b) La descripcion del proyecto: sus componentes estructurales y funcionales, las fases de
desarrollo y las opciones o alternativas para su ejecucion incluyendo cada una de las etapas de
desarrollo del proyecto.

c) La evaluacion ambiental: identificacion y calificacion de los impactos que genera cada

actividad del proyecto.

6.1.5.3 Medidas de manejo ambiental. Corresponde al proceso mismo de ejecucion de los

planes, programas y proyectos, contenidos en un Plan de Manejo Ambiental ( P.M.A.),
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formulado especificamente para cada proyecto. Para la ejecucion de las medidas de manejo
ambiental seré necesario:

Disponer de una estructura organica y funcional articulada a la organizacion empresarial,
con el fin de definir las instancias de direccion, de coordinacion y de ejecucion del SGA, asi
como la asignacion de responsabilidades y el establecimiento de lineas de direccion e
interaccion.

Una vez definida la estructura organizacional y, teniendo como referencia los objetivos
del PMA, podréan asignarse recursos, establecerse procedimientos, flujos de comunicacion,
controles operativos, y definir sistemas de soporte para cada nivel de la organizacion del SGA.

Dotar al SGA de los recursos humanos, fisicos y financieros para el logro de los objetivos
propuestos. El aprovisionamiento de recursos deber estar soportado en presupuestos elaborados
con base en las actividades a ejecutar y sus requerimientos de personal, materiales, equipos,

iNSUMOS y otros.

6.1.5.4Monitoreo y seguimiento. Comprende la evaluacion sistematica de los
componentes ambientales con el fin de conocer su evolucion y revisar las medidas de manejo
ambiental para anticipar el control de comportamientos anémalos, asi como confrontar el
cumplimiento de la normatividad ambiental.

Igualmente, se recomienda, como parte del proceso de seguimiento y de conformidad con
su duracion y la extension del area a investigar, realizar periodicamente Auditorias Ambientales
con el proposito de determinar si el Sistema de Gestion Ambiental ha sido correctamente

implementado y mantenido de acuerdo a lo planeado.
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6.1.5.5 Evaluacion y mejoramiento. Por ultimo, la evaluacion de la gestion ambiental
corresponde a la revision y al mejoramiento de los planes y programas ambientales que
conforman el SGA. Se recomienda que la empresa, con una frecuencia acorde a la duracion y
tamano del proyecto, proceda a:

a) Revisar los objetivos y metas ambientales.

b) Revisar el desempefio de sus planes y programas.

c) Analizar y adoptar las recomendaciones generadas a raiz de las Auditorias
Ambientales.

d) Hacer una evaluacion de la efectividad y continuidad de sus planes y programas.

Con base en lo anterior deberd analizar la necesidad de ajustar los planes y programas
ambientales para adaptarlos a probables cambios en:

a) Legislacion Ambiental.

b) Las expectativas y requerimientos socioeconémicos del sector carbonifero.

c) Avances en la ciencia y la tecnologia.

d) Lecciones aprendidas de incidentes ambientales.

e) Recomendaciones contenidas en reportes y comunicaciones.

f) El mejoramiento se alcanza mediante la continua evaluacion del desempefio de los
planes y programas ambientales, comparandolos contra los objetivos y metas, con el proposito de
identificar oportunidades de ajustes y determinar la raiz o causa de las deficiencias. (Unidad de

Planeacion Minero Energética (UPME), 2015)
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6.2 Marco Conceptual

Para este proyecto titulado Disefio de una guia metodoldgica para la documentacion e
implementacién de un sistema integrado de gestion bajo los lineamientos de las normas ISO
9001:2015, OHSAS 18001:2007 e ISO 14001:2015 en la empresa ARCO Consultoria y
Construccion S.A.S., es necesario plantear una serie de temas principales en los cuales se va a
centrar el trabajo y que seran mencionados més adelante. Para tener claridad cada tema central
seran definidos los siguientes términos y se daran a conocer algunas siglas:

ISO: International OrganizationforStandardization es una federacion mundial de
organismos nacionales de normalizacion (organismos miembros de 1SO) (International
Organization for Standardization, 2008).

Norma I1SO 9000: la norma ISO 9000 describe los fundamentos de los sistemas de
gestion de la calidad y especifica la terminologia para los sistemas de gestion de calidad
(International Organization for Standardization, 2008).

Norma ISO 9001: la norma ISO 9001 especifica los requisitos para los sistemas de
gestion de la calidad aplicables a toda organizacidn que necesite demostrar su capacidad para
proporcionar productos que cumplan los requisitos de sus clientes y los reglamentos que le sean
de aplicacion y su objetivo es aumentar la satisfaccion del cliente (International Organization for
Standardization, 2008)

Norma ISO 9004: proporciona directrices que consideran tanto la eficacia como la
eficiencia del sistema de gestion de calidad. El objetivo de esta norma es la mejora del
desempefio de la organizacion y la satisfaccion y la satisfaccion de los clientes y de otras partes

interesadas (I1SO. (2008). International Organization for Standardization)
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Gestion de la calidad: actividades coordinadas para dirigir y controlar una organizacion
en lo relativo a la calidad.

Principios de gestion de la calidad: son la base fundamental para conducir y operar una
organizacion en forma exitosa, dirigida y controlada en forma sistematica y transparente.

Proceso: un proceso es un conjunto de actividades mutuamente relacionadas o que, al
interactuar, transforman elementos de entrada y los convierten en resultados o elementos de
salida. (Stoner, 1996)

Enfoque basado en procesos: dirigir y gestionar las actividades y los recursos de la
organizacion como un proceso, con el fin de obtener los resultados deseados de una manera méas
eficiente y eficaz. (Stoner, 1996)

Producto: es el resultado de un proceso. (Stoner, 1996)

Documentacion: la documentacion permite la comunicacion del proposito y la
coherencia de la accion. Todo sistema integrado de gestion debe estar documentado. (Stoner,
1996)

Auditoria: las auditorias se utilizan para determinar el grado en que se han alcanzado los
requisitos de los sistemas de gestion. Los hallazgos de las auditorias se utilizan para evaluar la
eficacia de los sistemas de gestion y para identificar oportunidades de mejora. (Stoner, 1996)

Autoevaluacion: la autoevaluacion de una organizacion es una revision completa y
sistematica de las actividades y resultados de la organizacion con referencia a los sistemas de
gestion (International Organization for Standardization, 2000).

Mejora continua: parte de la gestion de la calidad orientada a aumentar la capacidad de

cumplir con los requisitos de la calidad (International Organization for Standardization, 2000)
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OHSAS: es la sigla en inglés de “Occupational Health and Safety Assessment Series”
que traduce “Serie de normas de Evaluacion en Seguridad Industrial y Salud Ocupacional”. La
norma OHSAS 18001 es un documento elaborado por los organismos normalizadores de
diferentes paises liderados por el Instituto Britanico de Normalizacion BSI (Instituto Colombiano
de Normas Técnicas, Secretaria Central de ISO, 2007).

Norma OHSAS 18000: las normas OHSAS 18,000 son una serie de estandares
voluntarios internacionales relacionados con la gestion de seguridad y salud ocupacional, toman
como base para su elaboracion las normas de la British Standard. Participaron en su desarrollo
las principales organizaciones certificadoras del mundo, abarcando més de 15 paises de Europa,
Asia'y América. (CEPYME Aragon, 2003)

Estas normas buscan a través de una gestion sistematica y estructurada asegurar el
mejoramiento de la salud y seguridad en el lugar de trabajo.

Norma OHSAS 18001: es una especificacion internacionalmente aceptada que define los
requisitos para el establecimiento, implantacion y operacion de un Sistema de Gestién en
Seguridad y Salud Ocupacional efectivo, esta dirigida a organizaciones comprometidas con la
seguridad de su personal y lugar de trabajo. Esta también pensada para organizaciones que ya
tienen implementadas una SGSSL, pero desean explorar nuevas areas para una potencial mejora
(CEPYME Aragon, 2003).

Seguridad y Salud Ocupacional: condiciones y factores que afectan, o podria afectar, la
salud y seguridad de los empleados u otros trabajadores (trabajadores temporales y personal de
proveedores), los visitantes, o cualquier otra persona en el sitio de trabajo. (CEPYME Aragon,

2003)
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Desempefio de Seguridad y Salud Ocupacional: son resultados medibles de la gestion
que hace una organizacion de sus riesgos de S&SO (Instituto Colombiano de Normas Técnicas,
Secretaria Central de 1SO, 2007).

Medio ambiente: Comprende el conjunto lo natural, social y cultural existente en un
lugar y en un momento determinado, que influyen en la vida del ser humano. Es decir, no se trata
solo del espacio en el que se desarrolla la vida, sino que también comprende seres vivos, objetos,
agua, suelo, aire y las relaciones entre ellos, asi como aspectos intangibles que manifiesta una
cultura. (CEPYME Aragon, 2003)

Contaminacion Ambiental: es la presencia en el ambiente de cualquier agente fisico,
quimico o bioldgico, nocivos para la salud que alteran el medio en que vivimos, esta
contaminacion puede producirse por contaminantes naturales, pero uno de sus principales causas,
es por la accion del hombre (CEPYME Aragon, 2003).

Gestion ambiental: es un proceso que esté orientado a resolver, mitigar y prevenir los
problemas de caracter ambiental, con el propoésito de lograr un desarrollo sostenible (CEPYME
Aragon, 2003).

Evaluacion del Impacto Ambiental: conjunto de acciones que permiten establecer los
efectos de proyectos, planes o programas sobre el medio ambiente y elaborar medidas
correctivas, compensatorias y protectoras de los potenciales que beneficien el medio ambiente

(CEPYME Aragon, 2003).

6.3 Marco Contextual

ARCO Consultoria y Construccion S.A.S es una empresa de servicios donde su activo
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maés importante es su capital humano. Por esta razén cuenta con personas idoneas para el
desarrollo de proyectos de arquitectura e ingenieria que cuentan con una formacién integral
acorde con la filosofia de la empresa.

Ademas de esto, con una formacion moral basada en los principios de rectitud, respeto,
actitud de servicio, profesionalismo y eficiencia. Igualmente son poseedores de una excelente
formacion técnica enfocada en el manejo integral de los objetivos de tiempo, costo y calidad y
con una formacion social de servicio al cliente y de trabajo en equipo, con las diferentes

entidades que participan en un proyecto.

6.3.1 Historia

Empresa fundada el 14 de agosto de 1980, afio en que ARCO inici6 prestando servicios
de Programacion, Control de Obra, Presupuestos, Asesorias e Interventorias en la industria de la
construccion.

La década de los 90 fue de consolidacion en el mercado, ampliando la gama de servicios
de consultoria (Gerencia de Proyecto, Gerencia de Obra y Coordinacion de Macro contratistas),
al igual que su cobertura a nivel nacional. Mas adelante ARCO logra la certificacion en la norma
ISO: 9001 “Sistema de Gestion de la Calidad” e implement6 el Sistema de Informacion Propio
(SIP) que retroalimenta la informacion de las obras y se convierte en la “memoria digital” de la
empresa, en cuanto a dos grandes bases de datos, como son la Base de Datos de Contratistas y la
Base de Datos de Precios de Insumos Béasicos de Construccion.

En el 2010, gracias al compromiso con el medio ambiente, lanzaron la “Linea Verde de

Servicios”, a traves de la cual prestan asesorias en LEED y Commissioning.
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6.3.2 Politicas

Politica del Sistema de Gestion Integral ARCO en el marco de sus servicios relacionados
con la Coordinacion, Supervision y Administracion de Proyectos de Construccion, la empresa
asume su compromiso con el cumplimiento de la legislacion aplicable y otros que la
organizacion suscriba, la asignacién de los recursos necesarios para la implementacion y
mejoramiento continuo de cada uno de los Sistemas de Gestion, de la siguiente manera:

a) Ambiental: implementar programas de gestién para controlar los residuos producto
del desarrollo de sus actividades y promover en nuestros empleados un compromiso de
prevencion de la contaminacion del medio ambiente.

b) Calidad: satisfacer las necesidades de nuestros clientes a traves del cumplimiento de
sus requisitos apoyados en los principios de ARCO: Rectitud, Respeto, Actitud de Servicio,
Profesionalismo y Eficiencia.

c) Seguridad y Salud Ocupacional: facilitar acciones destinadas a identificar y controlar
los factores de riesgos fisicos, ergondmicos y psi colabdrales, tendientes a prevenir lesiones y
enfermedades laborales a personas involucradas en la prestacién de nuestros servicios.

Es una de las politicas de ARCO, acompafiar a los clientes en todas las etapas de la obra,
brindando una asesoria integral y personalizada, a lo largo de la realizacion de su proyecto. Con
el fin de generar confianza entre quienes requieren de sus servicios la compafiia se apoya en el
SIP, mediante el cual se retroalimenta de los datos provenientes de las experiencias y
evaluaciones del trabajo de sus diferentes areas, en especial con la informacion proveniente de
las obras. Este sistema permite analizar el desempefio de proveedores y subcontratistas,

evaluando cuales son los mejores, para tenerlos en cuenta en futuros proyectos.
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Ademas, dentro de la organizacion se cuenta con las areas de soporte necesarias para
desarrollar apropiadamente la gestion en un proyecto de construccion, caracterizandose por su
independencia en las decisiones. Esto tiene su origen, en la independencia que ha logrado
mantener a nivel nacional, puesto que no tiene ningun vinculo o interés comercial con empresas
y/o proveedores de la industria de la construccion, lo que la posiciona como una empresa
especializada en labores exclusivas de consultoria. Entre sus areas de soporte se encuentran:

a) Gerencia de proyecto. La Gerencia de Proyecto es la gestion de Direccion,
Administracion y Control de los intereses de los propietarios para la iniciacion, desarrollo y
liquidacion de un proyecto de construccion.

Esta labor involucra aspectos de indole administrativa, legal, técnica, comercial y
econdmica-financiera, de conformidad con las politicas, acuerdos y decisiones de los
propietarios.

b) Gerencia de Obra. La Gerencia de Obra es la gestion de direccion, administracion y
control de los intereses del propietario y/o de la Gerencia del Proyecto, para la iniciacion,
desarrollo y liquidacién de un proyecto de construccion. Dicha labor involucra aspectos de
indole administrativo y técnico de conformidad con las politicas, acuerdos y decisiones de los
propietarios.

En igual forma, la Gerencia de Obra incluye el servicio de contratacion y coordinacion de
contratos de construccion, como una alternativa en la cual el esquema de organizacion del
proyecto no requiere un constructor general. Desde esta Gerencia se prestan servicios de asesoria
gerencial y coordinacion general desde la etapa de disefios y estudios. Estos servicios son:

Interventoria: comprende la ejecucion de los procesos y procedimientos de control



46
técnico y administrativo durante las diferentes etapas que atraviesa el proyecto, desde su
planteamiento inicial hasta la materializacion y entrega fisica a su propietario. Alli se incluye:
Interventoria Técnica - Interventoria Administrativa - Control de Presupuestos - Control de
Programacion.

Presupuestacion de Tiempos y Costos: la presupuestacion de costos comprende el
andlisis de costos de construccién de una edificacion mediante la medicién de cantidades de
obra.

Ademas, la presupuestacion de tiempos establece la duracion en el tiempo de las
diferentes actividades que conforman la construccion de un proyecto y el flujo de desembolsos
que se hacen durante dicha etapa.

Servicios Complementarios: prefactibilidad y factibilidad financiera de proyectos de
construccién - Auditoria de avance de proyecto - Pliegos de condiciones para contratacion -
Especificaciones de construccion - Elaboracion de contratos.

Linea Verde de Servicios Asesoria LEED LEED, sigla en inglés correspondiente a
“Leadership in Energy and Environmental Design”, es un sistema de calificacion de proyectos
sostenibles que evalla el desempefio ambiental como un todo a través de su vida util,
constituyéndose en un estandar para determinar qué es un proyecto sostenible. El sistema esta
orientado a una evaluacion cuantitativa del desempefio de un proyecto, donde se asignan créditos
en la medida en que se satisfacen criterios que resuelven impactos ambientales especificos en el
disefio, construccidon, operacion y mantenimiento del proyecto. Las etapas mas importantes de la
asesoria son:

a) Acompaiiamiento en el desarrollo de los disefios del proyecto, teniendo en cuenta los
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lineamientos establecidos en los diferentes estandares LEED, buscando una certificacion
posterior.

b) Llevar a cabo las labores de asesoria durante la coordinacién de las tareas, para obtener
los créditos necesarios y asi lograr la certificacion LEED de la edificacion y obtener
posteriormente dicha credencial.

c) Commissioning: las edificaciones que estén considerando certificarse LEED deben
cumplir con siete prerrequisitos (que no otorgan crédito alguno). De no cumplirse alguno de
ellos, no podra alcanzarse una eventual certificacion. Uno de estos prerrequisitos, para la seccion
de Energia y Atmdsfera, es haber realizado un proceso de Commissioning para los sistemas de
energia del edificio. Adicionalmente, el crédito tres de esta etapa otorga un crédito por contar
con un proceso mejorado de Commissioning durante el disefio y la construccion del edificio.

El cometido de un procedimiento de Commissioning, es desarrollar un proceso de
aseguramiento de la calidad continuado, que inicia en la etapa de disefio y continGa durante la
construccidn, ocupacion y operacion; asegurando que el nuevo edificio opera de acuerdo con las
especificaciones impartidas por el cliente y que el personal operativo del proyecto esté preparado
para manejar y mantener sus sistemas y equipos.

Adicionalmente, se busca asegurar que las instalaciones interiores se ajusten a las
necesidades de los usuarios finales, en cuanto a calidad de materiales, eficacia, rendimiento,
confort de uso y consumo energético. ARCO S.A.S es pionero en la prestacion e implementacion

de este servicio en el pais.

6.4 Marco Legal

El marco legal en Colombia para Industria de la Construccién esta conformado por:
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1. Resolucién 890 del 10 de julio del 2002, por la cual se dictan disposiciones sobre la
informacion de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud y al sector salud
(Republica de Colombia Ministerio de Salud, 2002).

2. Resolucion 2569 del 1 de septiembre de 1999, por la cual se reglamenta el proceso de
calificacion del origen de los eventos de salud en primera instancia, dentro del Sistema de
Seguridad Social en Salud (Republica de Colombia Ministerio de Salud, 1999).

3. Resolucion 3997 del 30 de octubre de 1996, por la cual se establecen las actividades y
los procedimientos para el desarrollo de las acciones de promocién y prevencion en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGSSS). (Republica de Colombia Ministerio de Salud,
1966)

4. Resolucion 3716 del 3 de noviembre de 1994, por la cual se establece un
procedimiento en materia de Salud Ocupacional (Republica de Colombia Ministerio de Trabajo y
Seguridad Social, 1994).

5. Resolucion 2284 del 14 de abril de 1994, por la cual se delega y reglamenta la
expedicion de licencias de salud ocupacional para personas naturales y juridicas, y su supervision
y vigilancia por las direcciones seccionales y locales de salud (Republica de Colombia Ministrio
de Salud, 1994).

6. Resolucion 075 del 24 de marzo de 1992, por la cual se reglamentan actividades en
materia de Salud Ocupacional (Republica de Colombia Ministerio de Trabajo y Seguridad Social
- Ministerio de Salud, 1992).

7. Resolucion 6398 del 20 de diciembre de 1991, por la cual se establecen procedimientos

en materia de Salud Ocupacional (Republica de Colombia Ministerio de Trabajo y Seguridad
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Social, 1991).

8. Resolucién 1792 del 3 de mayo de 1990, por la cual se adoptan valores limites
permisibles para la exposicion ocupacional al ruido. (Republica de Colombia Ministerio de
Trabajo y Seguridad Social - Ministerio de Salud, 1990)

9. Resolucion 13824 del 2 de octubre de 1989, por la se dicta una medida para la
proteccion de la salud (Republica de Colombia Ministerio de Salud, 1989).

10. Resolucion 1016 del 31 de marzo de 1989, por la cual se reglamenta la organizacion,
funcionamiento y forma de los Programas de Salud Ocupacional que deben desarrollar los
patronos o empleadores en el pais. (Republica de Colombia Ministerio de Trabajo, Seguridad
Social y de Salud, 1989)

11. Resolucion 02013 del 6 de junio de 1986, por la cual se reglamenta la organizacion y
funcionamiento de los Comités de Medicina, Higiene y Seguridad Industrial en los lugares de
trabajo (Republica de Colombia, Ministerio de Trabajo, Seguridad Social y de Salud, 1986).

12. Resolucion 132 del 18 de enero de 1984, por medio de la cual se dictan normas sobre
presentacion de informe de accidente de trabajo (Republica de Colombia Ministerio de Trabajo y
Seguridad Social, 1984).

13. Resolucion 8321 de agosto de 1983, por la cual se dictan normas sobre Proteccion y
conservacion de la Audicion de la Salud y el bienestar de las personas, por causa de la
produccién y emision de ruidos. (Republica de Colombia Ministerio de Salud , 1983)

14. Resolucion 02413 del 22 de mayo de 1979, por la cual se dicta el Reglamento de
Higiene y Seguridad para la Industria de la Construccion (Republica de Colombia Ministerio de

Trabajo y Seguridad Social, 1979)
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15. Resolucion 2400 del 22 de mayo de 1979, por la cual se establecen algunas
disposiciones sobre vivienda, higiene y seguridad en los establecimientos de trabajo. (Republica
de Colombia Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, 1979)

La empresa certificadora es el Instituto Colombiano de Normas Técnicas (ICONTEC),
que ha emitido la siguiente normatividad:

1. Norma Técnica Colombia NTC-ISO 14001, sobre Sistemas de Gestion Ambiental.
Requisitos con Orientacion para su Uso (Instituto Colombiano de Normas Técnicas y
Certificacion, 2015).

2. Norma Teécnica Colombia NTC-ISO 9001, sobre Sistemas de Gestion de la Calidad,
Requisitos (Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion, 2015).

3. Norma Técnica Colombiana NTC-OHSAS 18001, sobre Sistemas de Gestidn en
Seguridad y Salud Ocupacional (Instituto Colombiano de Normas Técnicas, Secretaria Central

de 1SO, 2007).
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7. Disefio Metodologico

7.1 Tipo de Investigacion

La investigacion de este trabajo, siguiendo su objetivo general se enfoc en la mejora de
los procesos en empresas del sector de la construccion y la continuidad en la mejora de calidad
de cada uno de los productos ofrecidos, la seguridad de los procesos y la mitigacion de los
impactos al medio ambiente, por lo anterior, se hizo necesario precisar qué tipo de investigacion
se realizo.

Para la ejecucion de este trabajo se efectuduna investigacién de enfoque cualitativo con
tipo de disefio fenomenoldgico, siendo la situacion a estudiar la problematica que se presentan en
las estructuras organizacionales de las sociedades que actualmente incursionan en una industria
tan compleja, con elementos cimentados en conocimientos tedricos y empiricos, se procedio a
realizar una recoleccion de datos seguidos de una interpretacion y analisis de los mismos, para
Ilegar a la elaboracidn del reporte de resultados que orienten a modelos de mejoramiento de las

organizaciones.

Seguin Alvarez — Gayou (2003)

La investigacion cualitativa se basa en dos conceptos fundamentales: la validez, la
confiabilidad. La validez, en este paradigma, implica que la observacion, la medicion o la
apreciacion se enfoquen en la realidad que se busca conocer, y no en otra. La
confiabilidad se refiere a resultados estables, seguros, congruentes, iguales a si mismos

en diferentes tiempos y previsibles. La confiabilidad se considera externa cuando otros
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investigadores llegan a los mismos resultados en condiciones iguales, e interna cuando

varios observadores concuerdan en los hallazgos al estudiar la misma realidad. (p.31)

Pero para Alvarez-Gayou (2003), es mas importante que la investigacion cualitativa se
hable de la necesidad de lograr y asegurar la obtencién de la situacion real y verdadera de las
personas a las que se investiga y, en este sentido, sera preferible y mas descriptivo hablar de la
necesidad de autenticidad, mas que de validez. Esto significa que las personas logren expresar
realmente su sentir, que es lo que se busca en esta investigacion de las estructuras

organizacionales.

7.2 Método

El establecimiento de un sistema de gestién integrado lo compone la estructura
organizacional, los procesos, la documentacion y los recursos necesarios para asegurar que los
productos y actividades a desarrollar estan de acuerdo a los requisitos especificados y en un
sentido méas amplio para alcanzar beneficios para todas las partes interesadas que incluyen a los
clientes, accionistas, empleados, proveedores y partes interesadas.

De manera general, la implementacion del sistema integrado exige, como primer paso,
definir mediante un analisis los sistemas actuales de la prestacion del servicio y gestion de la
empresa, la manera en que se realizan todas las actividades de la empresa, esto no incluye
unicamente el objeto de la empresa, sino también las gestiones internas comerciales, de compras,
almacenamiento, recepcion de materiales, formacion y capacitacion, mitigacion de impactos
ambientales, programa de mantenimientos, etc.

Este anélisis debe estar basado en el estudio de los documentos, pruebas objetivas y

entrevistas al personal apropiado. Por lo general, es Util preparar y utilizar una tabla de doble
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entrada que incluya cada uno de los requisitos del sistema, donde se pueda registrar el ingreso al
sistema de los documentos generados, su aplicacion e implementacion, version y control del
documento dando asi el grado de cumplimiento de los requisitos de las normas de gestion a
implementar.

El anterior es el primer paso, permite realizar un diagnostico de la situacion actual de la
empresa respecto al modelo y ayuda a identificar las areas de mejora y puntos estructurados en la
organizacion desde el punto de vista del sistema integrado de gestion.

Una vez realizado el diagndstico, y propuestos los planes de mejora extraidos de las
oportunidades de mejora identificadas en la empresa, se elabord la documentacién aplicable y
simultanea para las tres normas en caso de integrar el sistema (para el caso de ARCO Consultoria
y Construccién S.A.S la guia se realizard proyectando la integracion del sistemay la
compatibilidad entre las normas de gestion). Es importante documentar todas las actividades que
se llevan a cabo en la organizacion, esta documentacion seguira la pauta establecida para tal fin y
aprobada por la Gerencia de la empresa y su representante.

En multiples ocasiones, la documentacién elaborada, por exigencias de la norma de
referencia, debe contener una serie de actividades que hasta el momento no se realizan en la
empresa, pero son exigencias directas de la norma (por ejemplo: evaluacién de la satisfaccion del
cliente, evaluacion de actividades formativas, registros de inspeccion y verificacion a los
proveedores de bienes y servicios, entre otros), en dicho caso no se debe elaborar Unicamente la
documentacion describiendo como se llevaran a cabo estas actividades, sino que ademas, se
deben documentar estas actividades. Asimismo, dado que se han definido planes de mejora, éstos

también deben ser implementados.
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Finalmente, la implementacién del sistema integrado de gestion generara una serie de
registros y documentos que permitirdn demostrar a cualquier persona auditora que el sistema se
esta implementado y mantiene una mejora continua enfocada a la prevencion.

Para la realizacion de la guia, se hizo necesaria la planificacion y puesta en marcha de
una secuencia de etapas, que permitieron tener una vision clara con respecto al rumbo que debe
tomar dicha guia de acuerdo a los objetivos planteados y asi lograr el éxito de la misma.

A continuacion se presenta de manera resumida las etapas a seguir:

Etapa I: Analisis de la organizacién

Tabla 3. Método Etapa I: Analisis de la organizacion. Fuente: los autores

Actividades Descripcion

Evaluacion segun Lista de chequeo del estado de la
organizacion con relacion a los requerimientos de las
normas NTC ISO 9001:2015, ISO 14001:2015, OHSAS
18001:2007

1. Diagnostico del estado de la empresa con
relaciéon al cumplimiento de los requerimientos
de las Normas.

1. Elaboracién y presentacion del Cronograma  Presentacion del informe de diagnostico y cronograma de

de trabajo especifico a seguir para el desarrollo  trabajo a seguir, con base en los resultados del

del objetivo del proyecto de grado y del diagnostico, haciendo especial énfasis en la necesidad de

informe del diagnéstico. gestionar recursos (en caso necesario de mejora de las
instalaciones, entre otros).

Etapa Il: Planificacion del sistema integrado de gestion (Seguridad/salud — ambiente —

Calidad)
Tabla 4. Método 2.Etapa I1: Planificacion del sistema integrado de gestion. Fuente:
los autores
Actividades Descripcion
111. Elaboracion del mapa de procesos y Definicidn clara y concreta del alcance del sistema
documentacién del alcance del sistema integrado de gestion por parte de la direccion y Gerencia
integrado de gestion. de la empresa.

1V. Sensibilizacién y formacion en normas de

gestion y su integracion Formacién como auditores internos.
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Aprobacion del mapa de procesos con las entradas y

V. Aprobacion del mapa de procesos por la salidas respectivas.
Gerencia y caracterizacion de los procesos. Documentacién y analisis de las caracterizaciones de

V1. Definicidn de la politica de gestion integral,
objetivos del sistema, meta, medicion e

indicadores de gestion.

proceso e interacciones entre procesos.

Definir la Politica integral, establecer los objetivos e
indicadores de gestion con los que se medira el
cumplimiento de las actividades propuestas y la
satisfaccion de los clientes.

VI11. Aprobacion de la Politica del sistema de Aprobacion, divulgacion y publicacion de la Politica de
gestion, objetivos y su forma de medicion a Gestion integral

través de indicadores.

Aprobacion de la Misidn, Vision y valores corporativos.

Etapa I11: Documentacién de los procesos

Tabla 5. Método - 3.Etapa Ill: Documentacion de los procesos. Fuente: los autores

Actividades

VIII. Documentacion de los
procesos aplicables al sistema:
Documentos transversales y de

soporte para los procesos.

IX. Redaccion de los indicadores
de gestion (medicion de los
procesos).

X. Elaboracion del Manual del
Sistema Integrado de Gestion.

Descripcion
Actividades previas necesarias para el desarrollo de los procesos del
sistema de gestion integrado:
- Formacion en los requisitos especificos del sistema integrado que
afecta a cada proceso.
- Interpretacién y aplicacion de los requisitos normativos.
- Orientacion, retroalimentacién y revisiébn de la documentacion
generada por los diferentes procesos del sistema.

Ajustar el mapa de procesos con las caracterizaciones de proceso,
apoyado por los grupos de trabajo definidos para cada proceso, quienes a
su vez revisaran y efectuaran las mejoras que estimen convenientes para
el desempefio eficaz del proceso.

Formacion en el manejo y andlisis de los indicadores de gestion y su
mecanismo de seguimiento para la medicion de los procesos.

Redaccién del manual del sistema donde se relacionen cada uno de los
procesos y la metodologia que la compafiia adopt6 para el cumplimiento
de las normas 1SO 14001 — ISO 9001 y OHSAS 18001.

Etapa IV: Implementacion del Sistema

Tabla 6. Método -Etapa I1V: Implementacion del Sistema. Fuente: los autores

Actividades
XI. Aplicacion de los
documentos elaborados para el
sistema de gestion.
XI1. Medicién de los objetivos
del sistema y cuantificacion de
los indicadores de gestién.
XI11. Implementar las acciones
correctivas, acciones preventivas
y de mejora al sistema integrado

Descripcion
Retroalimentacion a cada proceso de la implementacion de lo planificado
en cada proceso.
Aplicacion de las actividades planificadas para cada proceso, efectuar el
seguimiento y generar las acciones de mejora potenciales. Para esto, es
importante determinar un periodo de prueba o realizar pruebas piloto
antes de formalizar su aprobacion.
Generar y documentar las acciones correctivas, acciones preventivas y
acciones de mejora al sistema integrado de gestién y sus respectivos
procesos.



Y sus procesos

56

Etapa V: Verificacion y seguimiento del Sistema

Tabla 7. Método-Etapa V: Verificacion del Sistema. Fuente: los autores

Actividades

XIV. Ejecucién de la primera auditoria interna
al sistema.

XV. Programar la primera revisién por la
direccion.
XVI. Auditoria de certificacién con el ente
avalado por el ONAC (Organismo Nacional de
Certificacién) — ICONTEC - SGS - .

Descripcion
Luego de la auditoria interna, gestionar y documentar los
planes de accién para las No conformidades que se
levantaron luego de la auditoria.
Programar en conjunto al comité del sistema de gestion, la
primera revision Gerencial del sistema.
Realizar el acompafiamiento a la compafiia durante el
desarrollo de la auditoria y orientar los planes de accion
que se generan como resultado de la revision del sistema.
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8. Anélisis y Discusion de Resultados

De acuerdo al ESTUDIO PARA LA IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA
INTEGRADO DE GESTION EN LA EMPRESA ARCO CONSULTORIA Y ONSTRUCCION
S.A.S. Se creo un formulario para conocer las posiciones de los colaboradores, en la
organizacion respecto a la necesidad de implementar un sistema integrado de gestion. Se
establecio un diagndstico de la compafiia basado en la encuesta a (20) veinte clientes internos de

la organizacion.

. ¢ Cudl cree que es la razon principal que motiva la certificacion en la empresa?

Clientes 3 15%
Competitividad en el mercado 16 80%
Voluntad Propiaa 1 5%

Figura 6: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.1 Cuestionario

Fuente: los autores.

Se encontr6 un 80 (%) por competitividad en el mercado.
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. ¢ Cuél cree que es la dificultad que mas se presenta al implementar un sistema de

gestion?

Figura 7: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.2 Cuestionario
Fuente: los autores.

Se encontr6 un 50 (%) por Resistencia al Cambio.

. ¢Qué niveles de la organizacion interviene en la implementacion del sistema

&

Alta direccion 6 30%
Mandos medios 0 0%
Nivel Operativo 0 0%

Todos los anteriores 14 70%

integrado de gestion?

Figura 8:Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.3 Cuestionario
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Fuente: los autores.
Se encontr6 un 70 (%) por Alta direccion, Mandos medios, Nivel Operativo.

. El principal beneficiario en la implementacion del sistema integrado.

Empleadoc 15 75%
Clientes o usuarios directos 0 0%

Propietarios y/o accionistas 5 25%

Figura 9: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.4 Cuestionario
Fuente: los autores.
Se encontr6 un 75 (%) por el empleado.
. La confianza en los clientes hacia la organizacion al implementar los sistemas

integrados de gestion.

Mejorara 14 70%
Igual 6 30%

Disminuira 0 0%

Figura 10: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.5 Cuestionario
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Fuente: los autores.

Se encontrd que un 70 (%) Mejorara.

. Mejorard la imagen organizacional al implementar los sistemas integrados de
gestion.
Si 14 70%
No 6 30%

Figura 11: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.6 Cuestionario
Fuente: los autores.
Se encontrd un 70 (%) Si.

. Los indices de accidentalidad al implementar los sistemas integrados de gestion.

|

Figura 12: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.7 Cuestionario
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Fuente: los autores.
Se encontro que un 70 (%) Disminuira.
. El Cumplimiento de requisitos legales, ambientales y Seguridad y Salud

Ocupacional al implementar los sistemas integrados de gestion.

_—

Figura 13: Diagrama tipo torta — Respuestas pregunta No.8 Cuestionario
Fuente: los autores.

Se encontr6 un 55 (%) Aumentaran.

Evidenciamos una percepcion favorable hacia la implementacion del sistema integrado de
gestion donde se busca mejorar los procesos cuyos beneficiarios sean el cliente, el empleado y la
compafiia.

Los resultados anteriores nos indican que los colaboradores de la compafiia afirman que
la certificacion es respuesta positiva a la competitividad en el mercado logrando un
mejoramiento de posicionamiento local.

La resistencia al cambio es la principal dificultad, debido a la tradicion en la ejecucion de
tareas y la incertidumbre a experimentar procesos novedosos, como al temor de obtener mas

carga laboral.
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Es claro que la implementacién del Sistema de Gestion es un todo conformado por la
participacion de los colaboradores de la organizacion en todas sus areas funcionales, con
responsabilidad compartida en la etapa de establecimiento e implementacion de la integracion.

Es incuestionable que la integracion de los empleados es el principal beneficio en
comparacion con la organizacion, esto se debe que el SIG contribuye a mejorar y hacer més
eficiente el desarrollo de las actividades y a reglamentar en obligatorios procesos comunes.

También se realizo el diagndstico de la compafiia, en la cual se establecié el estado actual
de la organizacidn respecto al cumplimiento de los (SIG) mediante una lista de chequeo,
verificando si la empresa cumple o no con los requisitos generales, de documentacién y demas
de acuerdos a las normas. De esta lista de chequeo obtuvimos los siguientes resultados:

Tabla 8 Resultados del Diagnostico-Lista de Chequeo

RESULTADOS DEL DIAGNOSTICO

NUMERAL REQUISITOS DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION et

4.1 REQUISITOS GENERALES 34%
5 RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION (LIDERAZGO) 8%
6.3 INFRAESTRUCTURA 10%
6.4 AMBIENTE DE TRABAJO 0%
7.1 PROVISION DE RECURSOS 0%
7.15 CONTROL DE LOS DISPOSITIVOS DE SEGUIMIENTO Y MEDICION 8%
7.2 RECURSOS HUMANOS 24%
7.5 REQUISITOS DE LA DOCUMENTACION - INFORMACION DOCUMENTADA 3%
8.1 PLANIFICACION DE LA REALIZACION DEL PRODUCTO Y / O SERVICIO 5%
8.2 PROCESOS RELACIONADOS CON EL CLIENTE 21%
8.2 SEGUIMIENTO Y MEDICION 13%
8.4 COMPRAS 19%
8.5 DISENO Y DESARROLLO 0%
8.5 PRODUCCION Y / O PRESTACION DEL SERVICIO 5%
8.7 CONTROL DEL PRODUCTO Y / O SERVICIO NO CONFORME 13%
9.1 ANALISIS DE DATOS 25%
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Figura 14: Perfil de resultado del Diagnostico realizado-Lista de chequeo

Fuente: los autores.

Como podemos observar en el registro de resultados la empresa actualmente cumple con

el 10% de los parametros exigidos en la ISO 9001:2015, es claro que la compafiia necesita

mejorar.

~7

Es preciso decir que la razén por la que la compafiia no ha aumentado su competitividad ,
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no ha cumplido a satisfaccion los proyectos y no ha realizado procesos internos mas eficaces y
eficientes en la Gestion de Calidad, Ambiental, Seguridad Industrial y Salud Ocupacional, es por
el evidente el déficit en el que se encuentra.

Con lo dicho anteriormente y habiendo diagnosticado la empresa, se decide formular una

guia de implementacion del Sistema Integrado de Gestion y suplir todos los vacios corporativos.
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9. Conclusiones y Recomendaciones

El Sistema Integrado de Gestion (SIG), desarrollado para ARCO Consultoria 'y
Construccion S.A.S es imprescindible para proporcionar instrumentos y procedimientos de
gestion, a su vez perfecciona las operaciones desempefio y compromiso de los clientes externo
como el cliente interno (Personal Administrativo y Operativo) de la organizacion.

De acuerdo a los recursos econémicos que se requieren para la implementacion del (SIG)
representan una inversion inicial, cuya retribucion se orienta en la eficacia, rendimiento, y
cumplimiento hacia los clientes obteniendo un posicionamiento distintivo respecto a la
competencia, como la reduccion de riesgos

La guia para el Sistema Integrado de Gestion (SI1G), se desarrollé vinculando las normas
ISO 9001:2015, 1SO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007, dentro del contexto de la Normativa
colombiana vigente aplicable. Para ello se utiliz6 la metodologia de mejora continua basada en el
ciclo DEMING (P: Planificar, H: Hacer, V: Verificar, y A: Actuar) que aplica para las tres
normas descritas, se establecieron lineamientos basicos y estandares de los procesos de gestion
de la Calidad, la preservacion del entorno ambiental y la gestion de la seguridad y salud
ocupacional identificados dentro de la compafiia.

Asi mismo, los logros que se pueden obtener a través de la adecuacion del sistema
integrado de gestion se pueden resaltar algunos aspectos relevantes:

Gestion de la Calidad: se estandarizan y optimizan procesos de cada uno de los

proyectos, como resultado se evidencia orden y mejoramiento en los procedimientos de
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almacenamiento y manipulacion de materiales e insumos, control de pérdidas por materiales
defectuosos o deterioro por exposicion, neutralizacion de riesgos y peligros asociados a
materiales y sustancias peligrosas, homologacién de proveedores de bienes y contratistas de
servicios, adecuacion progresiva de la Politica Integrada de Gestion a todos los visitantes,
proveedores y grupos de interés, menos reparaciones y postventas de los proyectos.

Asimismo, la planificacion y ejecucion del servicio a los clientes se ve fortalecida con la
certificacion, pues se asume un valor agregado en lo que respecta a la calidad del servicio, asi
como el cumplimiento y transparencia de frente a las actividades contractuales.

La gestion de los equipos y elementos de medicidn y control, se refuerza con la
determinacion de controles y el establecimiento de lineamientos en el servicio, donde se
evidencia una optimizacion de los recursos mejorando continuamente la operatividad y
disponibilidad inmediata del inventario de equipos que se posee, la eficacia y suficiencia en
cuanto a asistencia técnica.

Gestion Ambiental: es posible adecuar controles operacionales basados en la
identificacion de aspectos ambientales significativos en el entorno de los proyectos, acompafiado
de una campafia de responsabilidad social, talleres participativos y sensibilizacion con las
comunidades aledafias a los proyectos, reflejandose en la culminacion de obras en el tiempo
previsto, donde previamente se minimizaron y se solucionaron los conflictos sociales que se
generaban por pasivos ambientales.

Se propicia entre los colaboradores el habito y la cultura ambiental, propugnada dentro
del esquema de gestion ambiental, que con base en una sensibilizacion pedagdgica se mejore

ostensiblemente la segregacion de los residuos solidos que se generan en los proyectos y cuya
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disposicion final se gestiona con los lineamientos de gestion de residuos establecidos en los
procesos de caracter ambiental y de cumplimiento a la normativa ambiental vigente.

Otro logro que se espera dentro de la adecuacion en la Gestion Ambiental, es el
establecimiento de alianzas estratégicas con las constructoras afiliadas a la Camara Colombiana
de Infraestructura en lo que respecta a la disposicion de Residuos solidos y electronicos, para los
temas de sensibilizacion y capacitacion al personal de proyectos, tendiente a seguir mejorando la
gestion ambiental en la compafiia.

Gestion de Seguridad y Salud Ocupacional: la certificacion en la Norma OHSAS 18001:
2007, implica el cambio de los esquemas de control establecidos desde el inicio de la
implementacién del SIG, ello obedece a un giro sistemético en la coordinacion con las areas de
construccion, de Seguridad, Salud y Medio Ambiente, generando un clima de interaccion fluida
con los diferentes profesionales en obra en lo concerniente a los procesos constructivos de cada
proyecto, asi como la aplicacion de controles operacionales en la fuente y en la actitud del
trabajador, lo que da lugar a reducir los indices de accidentabilidad, asi como al mejoramiento de
los indicadores de desempefio del personal, reflejados en indices de Horas Hombre trabajados,
indicadores de capacitacion de los colaboradores y contratistas, a través de los programas de
formacion exigidos en el Sistema Integrado de Gestion.

La motivacion y el reconocimiento a la actitud del trabajador, en un conocimiento
sublime de como realizar las actividades basado en el comportamiento seguro en la labor, se ven
fortalecidas con la implementacion y puesta marcha de programas de prevencion y promocion
que resalten las practicas seguras el control de pérdidas potenciales, el mejoramiento de los

estandares de trabajo seguro, y el ambiente laboral mismo. Se debe buscar la participacion de
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todos los empleados de las areas funcionales de la organizacion.
Los lineamientos determinados en este trabajo se adaptan a una organizacion que
pertenecen al sector de la construccion, por lo tanto puede servir de base para ser aplicado en una
organizacion de similar actividad econémica, como son esenciales para la certificacion motivo

por lo cual es importante que se mantengan actualizados para que no pierdan validez..
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10. Anexos

10.1 Cuestionario

Se aplico un cuestionario a algunos empleados de ARCO Consultoria y Construccién

ESTUDIO PARA LA
IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA
INTEGRADO DE GESTION EN LA
EMPRESA ARCO CONSULTORIA Y
CONSTRUCCION S.A.S.

Es un formulario para conocer la posiciones de los colaboradores.en b organizacionrespecto ala
necesidad de implkementar un sistema integrado de gestion.

=Obligatorio

- - - *
Direccion e-mail



;Cudl cree que es |a razdn principal gue motiva |a certificacion
en |a empresa?

O Cliertes
() Competitividad en o mercado

() Voluntad Propiaa

Cual cree que es la dificultad que mas se presenta al
implementar un sistema de gestion.

(O Resistencia al Cambio

(O Complejidad en o métada
(O Costas del Progesa

(O Dasintarés da ks empleadas

Que niveles de |a organizacidn interviene en |a implementacién
del sistema integrado de gestidn

(O Alta direccidn

(O Mandos medios
O Nivel Operativo

() Todos bos anteriores
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El principal beneficiario en |a implementacion del sistema
integrado de gestion sera:

(O Empleado
() Chertes o usuarios directas

() Propietarios y/o accionistas

La confianza en los clientes hacia la organizacién al
implementar los sistemas integrados de gestién

() Mejorara
O Igual

() Disminuira

Mejorara la imagen organizacional al implementar |os sistemas
integrados de gestion

Begr

El desempefio y |los indices de accidentalidad al implementar los
sisternas integrados de gestidn

(O Aumentaran
() Iguales

() Disminuiran

Cumplimiento de requisitos legales, ambientales y Seguridad y
Salud Ocupacional al implementar los sistemas integrados de
gestion

(O Aumentaran

O Iqual

() Disminuiran

Figura 15: Cuestionario Muestra Fuente: los autores
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10.2 Correlacion 1SO 9001:2008 — 1SO 9001:2015

ISO 9001: 2008

ISO 9001: 2015

Introduccién (Titulo solamente)

01 Generalidades
0.2 | Enfoque basado en procesos
0.3 | Relacion con la norma ISO 9004
0.4 | Compatibilidad con otros sistemas de Gestién
1 | Objeto y campo de aplicacion (Titulo solamente) | 1 Objeto y campo de aplicacion (Titulo
solamente)
1.1 | Generalidades 1.1 | Generalidades
1.2 | Aplicacion 1.2 | Aplicacién
2 | Referencias normativas 2 | Referencias normativas
3 | Términos y definiciones 3 | Términos y definiciones
4 Sistema de Gestion de la Calidad (Titulo 4 Sistema de Gestion de la Calidad (Titulo
solamente) solamente)
4.1 | Requisitos generales 4.4 | Gestidn de la calidad y sus procesos
4.2 | Requisitos de la Documentacién 7.5 | Informacion documentada
491 Dopumentamon del sistema de Gestidn de la 751 | Generalidades
calidad
Determinar el alcance del sistema de Gestion
4.3 .
de la calidad
4.2.2 | Manual de Cahdad 751 Genera”dades
4.4 | Gestién de la calidad y sus procesos
7.5.2 | Creacion y actualizacion
4.2.3 | Control de los documentos
7.5.3 | Control de la informacién documentada
7.5.2 | Creacion y actualizacién
4.2.4 | Control de los registros
7.5.3 | Control de la informacién documentada
5. | Responsabilidad de la Direccion 5 |Liderazgo
5.1 | Liderazgo y compromiso
5.1 | Compromiso de la direccion 5 1 1 | Liderazgo y compromiso para el sistema de
" | calidad
5.2 | Enfoque al cliente 5.1.2 | Enfoque al cliente
5.3 | Politica de calidad 5.2 | Politica de calidad
54 | Planificacion 6 Planificacion para el sistema de gestion de la

calidad
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Objetivos de la calidad y planificacién para

5.4.1 | Objetivos de la calidad 6.2 |
ograrlos
6 Planificacion para el sistema de gestion de la
calidad
54.2 | Planificacion del SGC 6.1 | Acciones para tratar riesgos y oportunidades
6.3 | Planificacion de los cambios
55 Responsabilidad, autoridad y comunicacién (tit
™ | solamente)
5.5.1 | Responsabilidad y autoridad 5 | Liderazgo
Titulo removido
5.5.2 | Representante de la Direccion 53 Roles, responsabilidades y autoridades de la
" | organizacién
5.5.3 | Comunicacion interna 7.4 | Comunicacion
5.6 | Revisién por la direccion 9.3 | Revisidn por la direccion
5.6.1 | Revision por la direccién - Generalidades 9.3 | Revision por la direccion
5.6.2 | Informacién de entrada para la revisién 9.3 | Revisidn por la direccion
5.6.3 | Resultados de la revision 9.3 | Revisidn por la direccion
6 | Gestion de los recursos 7.1 | Recursos
7.1.1| Generalidades
6.1 | Provision de recursos
7.1.2 | Personas
6.2 |Recursos humanos 7.2 Titulo remoy|do
Competencia
6.2.1 | Recursos humanos - Generalidades 7.2 | Competencia
_ o . 7.2 | Competencia
6.2.2 | Competencia, toma de conciencia y formacién
7.3 | Toma de conciencia
6.3 |Infraestructura 7.1.3 | Infraestructura
6.4 | Ambiente de trabajo 7.1.4 | Ambiente para la operacion de los procesos
7 | Realizacién del producto 8 | Operacion
7.1 | Planificacion de la realizacién del producto 8.1 | Planificacion y control operacional
7.2 | Procesos relacionados con el cliente 8.2 Determinacion d.e .IOS requisitos para
productos y servicios
791 Determinacion de los requisitos relacionados 822 Determinacion de los requisitos relativos a los
" | con el producto =" | productos y servicios
799 Revisidn de los requisitos relacionados con el 823 Verificacion de los requisitos relativos a los

producto

productos y servicios
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7.2.3 | Comunicacion con el cliente 8.2.1 | Comunicacion con el cliente
7.3 | Disefio y desarrollo 8.5 | Produccion y prestacion del servicio
8.3 | Disefio y desarrollo de productos y servicios
7.3.1 | Planificacion del disefio y desarrollo 8.3.1 | Generalidades
8.3.2 | Planificacion del disefio y desarrollo
739 Elementos de entrada para el disefio y 833 Elementos de entrada para el disefio y
desarrollo desarrollo
7.3.3 | Resultados del disefio y desarrollo 8.3.5 Etlg:ﬁg}g s de salida para el disefio y
7.3.4 | Revision del disefio y desarrollo 8.3.4 | Controles de disefio y desarrollo
7.3.5 | Verificacion del disefio y desarrollo 8.3.4 | Controles de disefio y desarrollo
7.3.6 | Validacion del disefio y desarrollo 8.3.4 | Controles de disefio y desarrollo
7.3.7 | Control de los cambios del disefio y desarrollo | 8.3.6 | Cambios del disefio y desarrollo
8.4.1| Generalidades
7.4.1 | Proceso de compras 842 Tipo y alcance del control de la provision
externa
7.4.2 | Informacion de las compras 8.4.3 | Informacion para proveedores externos
74.3 \c/c?r:ig;((:jigrs] de los productos/servicios 8.6 | Liberacién de productos y servicios
7.5 | Produccion y prestacion del servicio 8.5 | Produccion y prestacion del servicio
Control de la produccién y de la prestacion
751 Con’grc_JI de la produccion y de la prestacion del 8.5.1 del servicio
servicio 8.5.5 | Actividades posteriores a la entrega
759 Validacién dg’Ios procesos de la produccion y 8.5 1 Control ,d? la produccion y de la prestacion
de la prestacion del servicio del servicio
7.5.3 | Identificacion y trazabilidad 8.5.2 | Identificacion y trazabilidad
7.5.4 | Propiedad del cliente 8.5.3 | Propiedad de clientes o proveedores externos
7.5.5 | Preservacion del producto 8.5.4 | Preservacion
7.6 Cont_rc_JI, de los dispositivos de seguimiento y 7.1.5| Recursos de seguimiento y medicion
medicién
8 | Medicion, analisis y mejora 9.1 | Seguimiento, medicion, analisis y evaluacion
8.1 | Medicion, andlisis y mejora - Generalidades 9.1.1| Generalidades
8.2 | Seguimiento y medicién 9.1 | Seguimiento, medicién, analisis y evaluacién
8.2.1 | Satisfaccion del cliente 9.1.2 | Satisfaccion del cliente
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8.2.2 | Auditoria interna 9.2 | Auditoria interna
8.2.3 | Seguimiento y medicion de los procesos 9.1.1| Generalidades
8.2.4 | Seguimiento y medicion del producto 8.6 | Liberacién de productos y servicios
8.3 | Control del producto no conforme 8.7 Control de eIemeTn.tos de salida del proceso,
productos y servicios no conformes
8.4 | Analisis de datos 9.1.3 | Analisis y evaluacién
8.5 |Mejora 10 |Mejora
10.1 | Generalidades
8.5.1 | Mejora continua
10.3 | Mejora continua
8.5.2 | Accidn correctiva 10.2 | No conformidad y accion correctiva
8.5.3 | Accidn preventiva 6.1 Clausula removida

Acciones para tratar riesgos y oportunidades

10.3 Correlacion 1SO 14001:2004 — 1SO 14001:2015

ISO 14001: 2004

ISO 14001: 2015

Introduccion

Introduccion

Objeto y campo de aplicacion

Objeto y campo de aplicacion

2 | Referencias normativas 2 | Referencias normativas
3 | Términos y definiciones 3 | Términos y definiciones
4 Qqntexto de la organizacién (Titulo
Unicamente)
4 Requisitos del Sistema de Gestién ambiental

(Titulo Unicamente)
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Comprensién de la organizacién y de su

41 contexto
Comprension de las necesidades y
4.2 . )
expectativas de las partes interesadas
- Determinacién del alcance del sistema de
4.1 | Requisitos Generales 4.3 gestion ambiental
4.1 | Requisitos Generales 4.4 | Sistema de gestion ambiental
5 | Liderazgo (Titulo unicamente)
5.1 | Liderazgo y compromiso
4.2 | Politica ambiental 5.2 | Politica ambiental
441 Recursos, funciones, responsabilidad y 53 Roles, responsabilidades y autorizades en la
" |autoridad ™ | organizacién
4.3 | Planificacion (Titulo solamente) 6 | Planificacion (Titulo solamente)
6.1 Acciones para abordar riesgos y
" | oportunidades (Titulo Unicamente)
6.1.1 | Generalidades
4.3.1 | Aspectos ambientales 6.1.2 | Aspectos ambientales
4.3.2 | Requisitos legales y otros requisitos 6.1.3 | Requisitos legales y otros requisitos
6.1.4 | Planificacion de acciones
6.2 Objetivos ambientales y planificacion para
| lograrlos (titulo unicamente)
4.3.3 | Objetivos, metas y programas 6.2.1 | Objetivos ambientales
Planificacién de acciones para lograr los
6.22 | . . .
objetivos ambientales
4.4 | Implementacién y operacion (Titulo solamente) 7 | Apoyo (Titulo Unicamente)
441 Recursos, funciones, responsabilidad y 71 | Recursos
autoridad
7.2 | Competencia
4.4.2 | Competencia, formacion y toma de conciencia
7.3 | Toma de conciencia
7.4 | Comunicacién (Titulo Unicamente)
4.4.3 | Comunicacion
7.4.1 | Generalidades
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7.4.2 | Comunicacion Interna
7.4.3 | Comunicacion Externa
75 Informacién documentada (Titulo
4.4.4 | Documentacion Unicamente)
7.5.1 | Generalidades
4.4.5 | Control de documentos
7.5.2 | Creacion y actualizacion
4.5.4 | Control de registros
4.4.5 | Control de documentos
7.5.3 | Control de la informacién documentada
4.5.4 | Control de registros
4.4 | Implementacion y operacion (Titulo solamente) 8 | Operacién (Titulo Unicamente)
4.4.6 | Control Operacional 8.1 | Planificacion y control operacional
4.4.7 | Preparacion y respuesta ante emergencias 8.2 | Preparacién y respuesta ante emergencias
4.5 | Verificacién (Titulo solamente) 9 I’Ev.a luacion del desempefio (Titulo
Unicamente)
9.1 Seguimiento, medicion, analisis y evaluacion
45.1 | Seguimiento y medicion (Titulo dnicamente)
9.1.1 | Generalidades
4.5.2 | Evaluacion de cumplimiento legal 9.1.2 | Evaluacién de cumplimiento
9.2 | Auditoria interna (Titulo Unicamente)
4.5.5 | Auditoria interna 9.2.1 | Generalidades
9.2.2 | Programa de auditoria interna
4.6 | Revision por la direccion 9.3 | Revisién por la direccidn
10 | Mejora (Titulo Unicamente)
10.1 | Generalidades
453 No conf_ormldad, accion correctiva y accion 10.2 | No conformidad y accién correctiva
preventiva
10.3 | Mejora continua
Anexo | Orientacién para el uso de esta Norma Anexo | Orientacion para el uso de esta Norma
A | Internacional A | Internacional
Anexo | Correspondencia entre la norma ISO
B |14001:2015 e ISO 14001:2004
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Anexo
B

Correspondencia entre la norma ISO
14001:2004 y la norma ISO 9001:2008
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10.4 Lista de Chequeo

ISO

item
Nam..

REQUISITO

ENTREGA
BLE

NA

NO

IDEA

DOCU
MENTA
DO

IMPLEM
ENTADO

REGIST
ROS DE
IMPLE

TOTAL

OBSERV
ACIONES

i

REQUISITOS
GENERALES

34%

Tiene claro el alcance de
su Sistema integrado de
Gestion en términos del
producto o servicio que se
ofrece.

Definicién
del Alcance

Teniendo en cuenta el
alcance definido, se tiene
claramente identificados
los clientes o usuarios y
productos o servicios que
ofrece la empresa.

Caracteriza
cion de
Usuarios

Se encuentran
identificados los procesos
para el Sistema de
Gestion: Procesos de
direccién, procesos
operativos, procesos de
apoyo, procesos de
control (opcional). Este
mapa de procesos debe
considerar los procesos
definidos por la Gerencia.
Pueden incluirse dentro
del mapa del SGC
procesos de la empresa.

Mapa de
Procesos

Se ha definido el objetivo,
alcance, responsable,
actividades (PHVA),
entradas, salidas,
mecanismos de control,
indicadores de cada uno
de los procesos.

Caracteriza
ciones de
Procesos

REQUISITOS DE LA
DOCUMENTACION -
INFORMACION
DOCUMENTADA

3%

Tienen un Manual del
sistema que describa el
alcance del SGC, las
exclusiones justificadas, la
descripcion de los
procesos (mapa y
caracterizaciones),
referencia los documentos
del SGC.

Manual del
Sistema
Integrado
de Gestion

Aplica las directrices
establecidas por la
organizacion para elaborar

Documento
s
elaborados
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los documentos del SGC. | en los
formatos
institucional
es
Aplica el proced_lmlento Procedimie
que ha establecido la nto de
empresa para el control de
control de
documentos. Entregan
7.5. . documento
3 | copias controladas de los s
instructivos de D
P institucional
procedimientos que se ]
entendido y
han elaborado en su )
) aplicado
sistema.
Tienen un inventario de la
documentacion que se ha | Listado
7.5. | levantado para el SIG Maestro de
3 | (Instructivos de Documento
Procedimientos y s del SIG
Documentos Externos).
Procedimie
Aplica el procedimiento 2;?133 de
7.5. | que ha establecido la .
registros
3 | empresa para el control de |. 2"~
. : institucional
los registros del sistema. *
entendido y
aplicado
Tiene establecidas las
disposiciones para )
: Listado
75, |Contolrios st | wassto e
3 d 9 Control de
en sus SIG. Debe Registros
contener los registros 9
internos y externos.
RESPONSABILIDAD DE
LA DIRECCION 8%
(LIDERAZGO)
Se tiene una politica de
gestion. La politica de
calidad debe estar
53 alineada con la politica de | Politica de
' medio ambiente y Calidad
seguridad y salud en el
trabajo y el plan de
desarrollo.
Ha difundido la politica del | F920%%
5.3 | sistema integrado de de la
gestion. o
politica
Registros
de
Ha evaluado el evaluacion
5.3 | entendimiento de la del
politica. entendimie
nto de la
politica.
Se tienen objetivos que
se relacionan con la
politica. Se hg d_eﬂrudo Matriz de
para cada objetivo: o
6.2 . Objetivos
Responsable de medir, del sistema
Formula, Frecuencia,
Meta, Plazo para alcanzar
la meta.
Se planifican los cambios | Registros
6.3 | que pueden afectar la de
integridad del SIG de planificacié
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acuerdo con las directrices | n de
de Gerencia su cambios
proyeccién.
Se tienen definidos los
niveles de autoridad y las
responsabilidades de las Responsabi
personas que puedan lidad y
5 afectar la conformidad del | Autoridad
producto o servicio. Revise | para todos
si las descripciones de los cargos
cargo definidas definidas
institucionalmente son
suficientes.
Se ha seleccionado y Nombramie
nto del
nombrado formalmente el
5.3 Representa
representante de la
; - nte de la
direccién para el SIG. - .
Direccion
Canales de
comunicaci
on
definidos.
(Pueden
Se han establecido los estar
.~ ., | dentro de
7.4 | procesos de comunicacion 10s
entre los procesos.
documento
S que se
han
elaborado
para los
procesos)
Se ha realizado la
Revisién del SGC por
parte de la direccion
. Actas de
considerando las entradas Revision
9.3 |y salidas establecidas en or la
el requisito respectivo de gireccic’)n
la NTC-ISO 9001; NTC
ISO 14001 y OHSAS
18001.
PROVISION DE
0%
RECURSOS
Existe una metodologia
para definir el presupuesto
que requiere la
7.1. | implementaciony el Presupuest
- o para el
1 | mantenimiento del
h SGC
sistema, y estos recursos
son asignados
oportunamente.

:ﬂ RECURSOS HUMANOS 24%
Se ha determinado la Manuales
competencia del personal | de
que realiza trabajos que competenci
afectan a la calidad del as de
producto/servicio, generan | cargos

79 [un impacto sobre el administrati
' ambiente y ayudan a VoS
prevenir accidentes de revisados
trabajo. Revise si el Perfiles
manual de competencias | especificos
de la empresa es de
suficiente. Para el caso de | profesional
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las licitaciones, consulte el | es
documento borrador (licitaciones
presentado en la oferta )
comercial y verifique que | conservado
cumple con lo establecido. sy
organizado
s
Registros
de
¢ Se cumple con las seleccion
normas establecidas en de personal
los documentos (consultar
79 institucionales para la cuales
' seleccién del personal? registros
Consulte los manuales guedan en
Ingreso de Personal el nivel
Administrativo. central y
cuales en
el proyecto)
Registros
de
Se cumple con la h i
h . induccion
induccion del personal (consultar
nuevo y ésta se realiza de cuales
79 aculerdo con IIO establecido registros
en los manuales
institucionales Induccién y quJeQaT en
Reinduccion a personal geﬂlt\r/gl y
NUEvo. cuales en
el proyecto)
Existe una metodologia
que permita identificar las
necesidades de formacion Plan de
70 |V suministrar la misma al capacitacié
' personal del SIG. Revisar n
si se cumple con los
documentos de la
empresa.
Registros
soportes de
competenci
a (consultar
) . cuales
Se mantienen registros registros
7o |aue eV|q’enC|en la N quedan en
educacion, formacion, el nivel
habilidades y experiencia. central y
cuales en
la facultad,
sede o
instituto)
:ﬂ INFRAESTRUCTURA 10%
Se cuenta con un listado
71 de los equipos con los que Inventario
é " | cuenta la empresa y que de equipos
inciden en la conformidad
del producto o servicio.
Los equipos cuentan con Fichas
la informacién Técnicas
7.1. | documentada que de equipos
3 | describa las 0 Manuales
especificaciones técnicas | del
del equipo. fabricante
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Programa
Se han definido las de
2 | 7.1. | frecuencias para realizar el | mantenimie
8 3 | mantenimiento preventivo | nto
de los equipos. preventivo
de equipos
Se han definido las Séograma
actividades y frecuencias -
21 7.1 . mantenimie
para realizar el
9 3 - . nto
mantenimiento preventivo .
. preventivo
a la planta fisica. e
de edificios
Programas
de
Se informa sobre los mantenimie
> nto
3| 7.1. | planes de mantenimiento .
- preventivo
0 3 | definidos al proceso de la .
alineados
empresa. al
Programa
institucional
Se cumple con los planes | Registros
de mantenimiento de
3| 7.1. | definidos y se conservan ejecucion
1 3 | registros de los del
mantenimientos mantenimie
realizados. nto
:n AMBIENTE DE TRABAJO 0%
Se han identificado las
condiciones del ambiente
de trabajo que afectan la -
- . Condicione
conformidad del servicio. s de
Ej. Temperatura, o ambiente
Humedad, Aseo, Higiene, -

. t de trabajo
3| 7.1. | Ruido, Ergonomia ue deben
2 4 | Condiciones ambientales ger

necesarias para el
controladas
desarrollo de los identificada
proyectos: infraestructura, s
espacios de trabajo,
elementos de proteccion
personal.
Se han definido los Controles
3| 7.1. | controles para el ambiente | para el
3 4 | de trabajo que afecta la ambiente
conformidad del servicio. | de trabajo
PLANIFICAC}ION DE LA
REALIZACION DEL 50¢
PRODUCTO Y /O ’
SERVICIO
Caracteriza
Se han determinado los cién de
3 requisitos del Usuarios -
2 8.1 | producto/servicio. Ver los | Caracteristi
Planes SIG de los cas del
proyectos. producto o
servicio
Se tiene documentado el
plan de calidad:
Descripcion de los
3 8.1 controles que deben Plan de
5 ' realizarse en cada una de | calidad
las etapas del proceso.
Variable a controlar,
especificacién, método de




control, registro.
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PROCESOS
RELACIONADOS CON
EL CLIENTE

21%

Se tienen unas
metodologias para
gestionar los pedidos,
convenios o intercambios,
presentacion de ofertas o

ventas. Procedimie
8.2. . ) .
2/ No_ta_. Defina _cual esla nto dg
8.2 actividad realizada con el | relacion
3‘ " | cliente para acordar las con el
condiciones del producto o | cliente
servicio.
Ejemplo: Cumplimiento
con el procedimiento de
equipos y herramientas en
uso y desuso.
Documento
s que
Se han establecido los contengan
procesos de comunicacion | informacion
con el cliente relacionados | especifica
con la informacion sobre el | sobre el
8.2. | servicio. ldentificar la producto o
1 | formacomo se comunican | servicio
con el usuario. (Ver Matriz | ofrecido
de Comunicacién y de (Pagina
Informacion de la web,
empresa). brochure,
catélogos,
etc).
Se han establecido los
procesos de comunicacion -
. Procedimie
con el usuario durante la nto de
8.2. | prestacion del servicio. La e
1 | forma como se comunican relacion
. : con el
con los clientes/gerencia cliente
del proyecto. Identificacion
de otros usuarios.
Conocimien
to del
procedimie
nto de
PQRS
institucional
y . .
comunicaci
6n a sus
S_e cumple con las USUArios
8.2 dlsposmlone§ Qe la sobre la
empresa definidas para el .
1 - . metodologi
manejo y tratamiento de a que
quejas y reclamos. deben
seguir.
Informacion
a la oficina
de atencion
de PQRS
sobre las
PQRS que

se reciben,
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nto

incluyendo
tutelas y
derechos
de peticion
Existencia
de buzoén
de
sugerencia
S
:E DISENO Y 0%
DESARROLLO
Registros
disponibles
gue deben
guedar en
Se cumple con el la sede
4 8.5 procedimiento indicado principal,
0 ' para la Gestion de los de acuerdo
proyectos. con lo
establecido
enel
procedimie
nto
] COMPRAS 19%
Conocen cudles son los Listado de
proveedores que mas Proveedore
afectan la calidad
4| 8.4. sy
(proveedores de productos
1 1 o - productos
0 servicios misionales
como material para los que
suministran
proyectos).
Se tienen criterios para
evaluar los proveedores.
Se cumple con el Conocimien
procedimiento indicado to del
para la Seleccién de procedimie
4 | 8.4. | Proveedores. Encasode |ntode la
2 1 | que no hayan directrices evaluacion
institucionales para los de
proveedores que usted proveedore
contrata debe dejar S
documentado estos
criterios.
Conocimien
to del
procedimie
nto de
contratacié
ny
Compras.
Conoce y aplica el Manual | Registros
4 | 8.4. | de Contrataciony los disponibles
3 2 | procedimientos de que deben
compras. quedar en
la obra, de
acuerdo
con lo
establecido
enel
procedimie
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Registros
de
. . evaluacion
Si realiza compras de
descentralizadas, estas se
4184 | . s proveedore
ajustan a los requisitos
4 2 o . s, de
definidos en el nivel
ordenes de
central.
compra,
contratos,
etc
Registros
de
verificacién
4 Se verifican los productos del -
7.6 - cumplimien
5 y servicios comprados.
to de
especificaci
ones de las
compras
PRODUCCIQN Y/O
PRESTACION DEL 5%
SERVICIO
Se cumple con lo
. Documento
2|85 establecido en I_os '
4 | procesos organizacionales L
6 1 de acuerdo con el Mapa m|§|onales
revisados
de Procesos.
4|85 ¢ Se tienen identificados Caracteriza
7 1 " | los servicios que ofrece la | ci6n de sus
empresa a sus clientes?. clientes
Se cuenta con
procedimientos que .
4|85 describan las actividades E{ggi‘im'e
. | especificas que se
8 1 . control
realizan durante la h
- - interno
prestacion del servicio y
ejecucion de las obras.
Los procesos de
prestacion de servicio Verificacion
4 | 8.5. | cuentan con los equipos de la
9 1 | apropiados y los equipos | adecuacién
de seguimiento y medicién | de equipos
necesarios.
Se tienen establecidos e ggf?rt‘gglois
implementados controles Y
i documenta
5 | 8.5. | durante la prestacion de d |
0 1 |los servicios para asegurar 0s €n 10s
" documento
que se cumplirén los
> s de los
requisitos del producto.
procesos
Revise si es necesario Definicién
validar el proceso. Analice | de la
si su producto no puede aplicaciéon
verificarse mediante del
actividades de requisito
seguimiento o medicion, lo | 8.5.1. En
cual conlleva a que caso de
5| 8.5. | cuando se entregue el gue no
1 1 | servicio no haya seguridad | aplique
de que se cumple con esto debe
todos los requisitos. Esto | quedar
incluye a cualquier documenta
proceso en el que las doy
deficiencias se hagan justificado
aparentes Unicamente en el
después de que el Manual del
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producto esté siendo Sistema 'y
utilizado o se haya Plan de
prestado el servicio. calidad del
proyecto
Si la respuesta anterior es
positiva, revise si se tienen
establecidas las
disposiciones para estos
procesos, incluyendo
cuando sea aplicable:
a) los criterios definidos Documento
para la revision y s donde se
85 aprobacién de los establecen
i' procesos, las
b) la aprobacion de actividades
equipos y calificacion del | de
personal, validacion
c) el uso de métodos y
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e) la revalidacion
Método de
8.5. | ¢ Se identifican los L?zg}lflcacm
2 | productos o servicios?.
producto o
servicio
Se tiene una metodologia
8.5. %grr:?:cr;g::qdu: (lilace ylo Método de
2 la ruta para la trazabilidad
trazabilidad?.
Documento
Tienen identificados que s donde se
. encuentren
elementos suministra el establecida
cliente o usuario para la s las
8.5. | prestacion del servicio y =
- . actividades
3 | existe una metodologia |
para el tratamiento del para €
L manejo de
producto suministrado por a
el cliente. .
propiedad
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Documento
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productos que puedan establecida
deteriorarse y afectar la s las
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Si su respuesta es para la
positiva, existe una preservaci6
8.5. | metodologia para la n de los
4 | preservacion de estos productos.
productos que incluyan la | En caso de
identificacion, qgue no
manipulacién, embalaje, aplique
almacenamiento y esto debe
proteccion. quedar
Ejm: materiales de documenta
construccion. doy

justificado
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enel
Manual del
Sistema 'y
Plan de
calidad del
proyecto
CONTROL DE LOS
DISPOSITIVOS DE 8%
SEGUIMIENTO Y
MEDICION
Conocen cuéles son los
equipos de medicién que
pueden afectar la calidad
del producto o servicio. Listado de
Analice si existen equipos | equipos de
con los cuales se realicen | seguimient
mediciones y que se oy
requiera que los datos medicioén.
obtenidos sean confiables | En caso de
y precisos. En caso de que no
5] 7.1. | que los equipos utilizados | aplique
7 5 | durante la prestacién del esto debe
servicio sean quedar
suministrados por el documenta
contratista, este aspecto doy
debe verificarse en la justificado
evaluacion de enel
proveedores (requisito Manual de
8.4.1). Ejemplo: Aplica Calidad
para los equipos de
Topografia - Ensayos de
laboratorio.
¢ Cumple con los
requerimientos de Documento
calibracion de los equipos | sy
de acuerdo con lo registros
5| 7.1. | contemplado en las exigidos
8 5 | normas nacionales? En el | por la
caso de los proyectos, se | Norma
debe revisar que los nacional
equipos que requieran aplicable
estar calibrados lo estén.
Fichas
5|71 Los equi(p%s dg mgdicién Li]?:slcgg y
9 5 [Pposeen ficha técnicay vida de
hoja de vida )
equipos de
medicion
Registros
” - de control
La gestion metrolégica de metrolégico
6 | 7.1. | estos equipos se ajusta a
0 5 | la Guia Metodolégica de la propuestos
empresa. en I_a G_Lua
Institucional
Persona
Existe un responsable de | asignada
6 | 7.1. | validar la informacion para
1 5 | suministrada en los realizar las
certificados de calibracion. | actividades
de control.
Se conservan los registros | Registros
6 | 7.1. | de mantenimiento, de
2 5 | verificacion y calibracion calibracion,
de los equipos de verificacién
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medicion. ylo
mantenimie
nto de los
equipos de
medicion
SEGUIMIENTO Y 2
:ﬂ MEDICION £
Encuesta
. . de
Se realiza seguimiento a medicion
la satisfaccion del cliente o de la
usuario. La herramienta . L
. satisfaccion
para hacer seguimiento se de clientes
establece en la
8.2. NN u otras
caracterizacion de .
1 . . herramient
usuarios y la metodologia as
utilizada se ajusta a la aplicadas
Guia para la mediciéon de Ine‘orme de
la satisfaccién de clientes Satisfaccio
de la empresa. nde
clientes
;, Se realiza seguimiento a Informe de
é
8.2. | la satisfaccién del usuario Sgcuestas
1 |através de las encuestas . L
satisfaccion
semestrales o anuales?. de usuarios
Conoce y aplica el
procedimiento para Conocimien
auditorias internas al o del
sistema. En el caso de Manual de
8.2. | aplicar auditorias internas Procedimie
2 | integrales se debe seguir
ntos de
lo contemplado en la Gestién
norma sugerida en la Intearal
revisién de cumplimiento 9
legal.
Se realizan auditorias
8.2 internas al proceso Registros
'2 " | programadas por la de auditoria
empresa programadas por | internas
la Gerencia.
Se realizan auditorias
internas a los procesos .
g |auese han definido dentro 5;%'35?;@
~ | del mapa definido para el
2 : del SIG de
Sistema Integrado de la empresa
Gestién de Calidad con p ’
enfoque ISO 9001.
8.2 Los auditores que realizan | Auditores
'2 " | las auditorias son competente
competentes. S
Se ha elaborado un Programa
g0 | Programa de auditorias de
'2 " | internas de calidad para el | Auditorias
SIG de la empresa y sus internas del
respectivos proyectos SIG
Registros
de
actividades
Se tienen definidos de
8.2. | métodos para hacer seguimient
3 | seguimiento los procesos | o del
del SIG de la empresa proceso
(Actas de
reuniones,
comités,
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etc)
Se realiza seguimiento y
analisis a los indicadores
contemplados en el Plan
8.2. | de Acciény a los Informe de
3 |indicadores de Gestion indicadores
planteados por cada
proceso para medir la
eficacia del sistema.
) . Informe de
Tienen metodologias para |. .
- indicadores
8.2. | la evaluaciony .
- relacionado
4 | seguimiento de la
. . s con el
prestacion del servicio. .
servicio
CONTROL DEL
PRODUCTO Y/ O
0,
SERVICIO NO B
CONFORME
Procedimie
nto de
Control
. Producto y
Conoce y aplica el s
S Servicio No
procedimiento para el f
control del servicio no Con orme
8.7 entendido y
conforme. Se cumple con A
- aplicado
las actividades planteadas Reqistros
en la norma 1SO 9001 e
Producto y
Servicio No
Conforme
Se tienen identificadas las
posibles no conformidades
relacionadas con los
servicios misionales del
SIG del proyecto. Cada
proyecto debe revisar
cuales son los
productos/servicios no Tabla de
8.7 | conformes (aquellos posibles no
errores que se pueden conformes
cometer antes de prestar
un servicio, identificar cudl
es el tratamiento que se
da y establecer las
acciones correctivas para
evitar que se vuelvan a
presentar).
] ANALISIS DE DATOS 25%
El andlisis de datos se Inf(')r_m'es de
9.1 aplica a la satisfaccion del analisis de
3 cliente. datos del
proceso
El analisis de datos se Infc'>r_m_es de
9.1. : . andlisis de
aplica a la conformidad del
3 - datos del
producto o servicio.
proceso
El andlisis de datos se Informes de
10 aplica a las caracteristicas | andlisis de
y tendencias de los datos del
procesos y los productos o | proceso
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servicios.
Informes de
7 El andlisis de datos se analisis de
10 - 1
8 aplica a los proveedores. | datos del
proceso
:NI MEJORA 6 0 0 0 0 0 0%
Se cuenta con un Plan de
. ) o Plan de
Mejoramiento para el afio ] .
7 Mejoramien
10.1 | formulado por los 1
9 to del
responsables de cada
proyecto
proceso.
Procedimie
Conoce y aplica el nto
8 procedimiento corporativo, gnltiec g‘é'go y
10.2 | para implementar y piicado. 1
0 L . Registros
verificar la eficacia de las de
acciones correctivas. aCCIONes
correctivas
Existen planes de
mejoramiento  individual,
resultantes de la
evaluacion del personal de
forma anual (resultado de | Planes de
8133 |la evaluacion de | Mejoramien 1
1| 3.* |desempefio, cada director | to
de proceso debe elaborar | Individual
un Plan de Mejoramiento
Individual para los
colaboradores que han
resultado mal evaluados).
Se han identificado los
riesgos asociados a la Mapa de
8 | 1.3. | gestion de la empresa. El Rie‘; o del 1
2| 2* |proyecto ha identificado g
- . proyecto
los riesgos asociados a la
prestacion del servicio.
Procedimie
Conoce y aplica el gtnc;endido
8 procedimiento corporativo, aplicado y
- | para implementar y plcado. 1
3 o - Registros
verificar la eficacia de las de
acciones preventivas. acciones
preventivas
Se han formulado
acciones correctivas,
preventivas o de mejora
como resultado de: Registro de
8 Auditorias Internas, acciones
4 10.2 | Cambios en el SIG, correctivas 1
Registros de no y
Conformes, Andlisis de preventivas
Datos, Indicadores y
Evaluacion de la
Satisfaccion de Clientes.
PROMEDIO 306% | 5% | 4196 | 35% | 18% 6% 10%

* Requisitos del MECI (Modelo
Estandar de Control Interno)




* Los procedimientos que se referencian en esta
herramienta debe ser consultados en la norma ISO

9001/2008

Instrucciones para Diligenciar la Herramienta

96

Con esta herramienta usted podra identificar de una manera general, el estado de avance del sistema integrado de gestion.

Ubiquese en cada una de las preguntas y cologue un 1 en la casilla que corresponda segun las siguientes opciones:

NA:

NO:

IDEA:

DOCUMENTADO:

IMPLEMENTADO:

REGISTROS DE

IMPLEMENTACION:

Recomendaciones:

Requisito no aplicable bajo los parametros de exclusion de ISO 9001:2000.

Requisito aplicable, pero no disefiado, ni desarrollado, ni implementado.

Requisito en proceso de disefio o desarrollo como especificacion del Sistema de integrado de
Gestion.

Requisito Implementado, con resultados, registros y evidencias.

Requisito Implementado y auditado con resultados conformes.

Requisito implementado, auditado y en proceso de mejoramiento continuo.

El formato debe ser diligenciado por la persona que tenga conocimientos de la gestién de la
empresa, sus procesos internos y demas requisito técnicos en infraestructura.

Solo se puede colocar un 1 en cada numeral, de lo contrario el formato genera error.

Se deben contestar todos los numerales.
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Presentacion

La guia que a continuacion se muestra esta basada en la planificacion y relacion de las
normas de gestion en sistemas de calidad, medio ambiente y seguridad y salud en el trabajo
tomando como referencia lo descrito en las normas técnicas NTC ISO 9001:2015 (Cuarta
actualizacién), NTC 1SO 14001: 2015 (Segunda actualizacién) y la norma NTC OHSAS
18001:2007 (Primera actualizacion) de la Organizacion Internacional de Normalizacion SO,
con lo que se busca la gestion y la disminucion de quejas al servicio, impactos al medio ambiente
y minimizacion de riesgos que se generan por las actividades propias de la construccion y
ejecucion de proyectos de infraestructura de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S, para de
esta manera aplicar las medidas correctivas correspondientes dando un manejo sistematico y
constante de mejora continua al Sistema Integrado de Gestidn. A pesar de que las normas de
gestion I1SO 9001, 1SO 14001 y OHSAS 18001 son un referencial de aplicacion voluntaria, es un
referente “obligatorio” para las organizaciones que deseen progresar y avanzar hacia la
excelencia en el servicio.

Estas normas ofrecen los lineamientos de un sistema de gestion en las organizaciones, su
aplicacion es transversal y se pueden implementar en cualquier tipo de organizacion sin importar
su tamafio, objetivo o area de trabajo.

Se toma como referente estructural de la guia la norma 1ISO 9001:2015, la cual ha
probado ser una excelente herramienta gerencial para que las empresas alineen sus procesos y
procedimientos hacia la satisfaccion completa de sus clientes, con lo que se garantiza una
estructura mas organizada para que el usuario direccione sus actividades e implemente de
manera eficaz cada uno de los requerimientos de las normas de gestion.

Actualmente, las normas ISO y OHSAS son las normas técnicas de mayor difusion y
aplicacion en el mundo, con algo mas de un millon cien mil empresas certificadas. Esta amplia
aplicacién de la norma se debe a los excelentes resultados que obtienen las empresas al aplicarla
de manera permanente, como una estrategia gerencial del negocio.

Las normas 1SO en sus primeras versiones se aplicaron principalmente en empresas de
manufactura, hacia donde originalmente estuvo dirigida. Hoy se reconoce el gran valor que tiene
este referencial en las empresas de servicio, ya que le permite a las organizaciones “repetir lo
bueno repetible” que tienen para ofrecer a sus clientes, procesos y productos. Lo importante es
que las normas deben ser aplicadas de una manera flexible que se ajuste a las caracteristicas del
sector al cual se aplica y no buscar que sean las empresas las que se acomoden a la norma.

En este sentido, es muy importante revisar el caracter y las condiciones especiales de los
sectores de la economia en los cuales se aplican las normas de gestion a fin de tratar las
particularidades de cada uno. Por ello es indispensable contar con herramientas que permitan
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interpretar correctamente el espiritu de la norma para correcta aplicacion.

Introduccidn

Las empresas para existir necesitan de una estructura estratégica y organizacional de
forma sistematica, para poder hacer sus actividades buscando siempre la optimizacion de sus
productos, la rentabilidad, la sostenibilidad y la mejora.

En el mundo entero las organizaciones optaron por la aplicacion de estrategias y
metodologias, tanto administrativas como productivas, que llevara al logro de sus objetivos, unas
con mas fuerza que otras, dada la adopcidn y aplicacion en otras empresas acorde al éxito
obtenido en las primeras. Todas estas se desarrollaron de forma particular y no fueron marcadas
como estandar o modelos internacionales para el mejoramiento. Con lo anterior, se puede decir,
que se vio la necesidad para que la 1ISO* (Organizacion Internacional de Normalizacion) creara
un comité técnico para estructurar la familia de las normas 1SO 9000 (Calidad) en los afios 1980,
aungue no se le desconoce la contribucion que dieron las normas britanicas enfocadas en control
de calidad que tenian sus origenes en procesos bélicos desde los afios 1937.

El término I1SO, casi siempre utilizado al hacer referencia a la organizacion y sus normas,
no es un a sigla, como se supone. ISO es una palabra griega que significa “igual”. El vocablo es
muy adecuado para la organizacion, ya que su énfasis principal esta en buscar la estandarizacion
a nivel internacional. Por tradicion, 1ISO hacia énfasis casi exclusivo en normas de productos y de
seguridad. Estas normas técnicas han sido de gran valor a traves de los afios y han fomentado el
comercio internacional, la uniformidad de productos y la interconexion.

La I1SO publico su primera serie en el afio 1987, la cual se enfoco en la calidad del
producto, posteriormente la actualizé a la version 1994, con el nombre de aseguramiento de la
calidad, incluyendo requisitos administrativos muy aplicables al sector de la manufactura,
después, se realizd la tercera actualizacion con la version del afio 2000, Gestion de la calidad,
donde se incorporo exitosamente el enfoque en los procesos. Por Gltimo, se realizé la cuarta
actualizacién a la versién 2008, siendo esta actualizacién enfocada a la aclaracion de requisitos
dado que no se incorporaron nuevas exigencias.

Las organizaciones de diferentes sectores econdémicos, iniciando por el de manufactura,
farmacéutico, automotriz entre otros, optaron por la aplicacion y certificacion con el modelo
internacional basado en la familia de las normas ISO, y como el sector de la ingenieria no se
podia quedar atras a finales de los afios 90 se vieron las primeras certificaciones.

En Colombia, desde el afio 2000, hasta el afio 2007, la certificacion en las empresas de
ingenieria crecio, dados los requisitos licitatorios y se crearon sistemas integrado de gestion,

1150 International Standard Organization
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unos por conviccién y otros por la necesidad u obligacion. Los primeros podriamos decir que son
auto sostenibles en el tiempo y los segundos aprendieron a vivir con la aplicacion de la norma.

Desde el afio 2007 en adelante, cuando se retird legalmente de tener un esquema
certificado para las licitaciones, se pens6 que muchas empresas desertarian del esquema y
afortunadamente no fueron tantas las que dejaron la continuidad de los sistemas de gestion
basados en la ISO lo cual concluye que la norma es una buena metodologia para administrar una
empresa.

0.1 Generalidades

La adopcion de un sistema integrado de gestidn es una decision estratégica para una
organizacion que le puede ayudar su desempefio global y proporcionar una base solida para las
iniciativas de desarrollo sostenible.

Los beneficios potenciales para una organizacion de implementar un sistema de gestion
de la calidad basado en esta norma internacional:

- La capacidad para proporcionar regularmente productos y servicios que satisfagan los
requisitos del cliente y los legales y reglamentarios aplicables;

- Facilitar oportunidades de aumentar la satisfaccion del cliente,

- Abordar los riesgos y oportunidades asociadas con su contexto y objetivos,

- La capacidad de demostrar la conformidad con requisitos del sistema de gestién de la
calidad especificados.

Esta norma internacional puede ser utilizada por partes internas y externas.
No es la intencion de esta Norma Internacional presuponer la necesidad de:

- Uniformidad en la estructura de los distintos sistemas de gestion de la calidad.

- Alineacion de la documentacién a la estructura de los capitulos de esta Norma
internacional;

- Utilizacién de la terminologia especifica de esta Norma Internacional dentro de la
organizacion.

Los requisitos del sistema de gestion de la calidad especificados en esta norma
internacional son complementarios a los requisitos para los productos y servicios.

Esta Norma Internacional emplea el enfoque a procesos, que incorpora el ciclo Planificar-
Hacer-Verificar-Actuar (PHVA) y el pensamiento basado en riesgos.

El enfoque en procesos permite a una organizacion planificar sus procesos y sus
interacciones.

El ciclo PHVA permite a una organizacién asegurarse de que sus procesos cuenten con
recursos y se gestionen adecuadamente, y que las oportunidades de mejora se determinen y se
actlia en consecuencia.

El pensamiento basado en riesgos permite a una organizacion determinar los factores que
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podrian causar que sus procesos Yy su sistema de gestion de la calidad se desvien de los resultados
planificados, para poner en marcha controles preventivos para minimizar los efectos negativos y
maximizar el uso de las oportunidades a medida que surjan (véase el capitulo A.4).

El cumplimiento permanente de los requisitos y la consideracion constante de las
necesidades y expectativas futuras, representa un desafio para las organizaciones en un entorno
cada vez més dinamico y complejo. Para lograr estos objetivos, la organizacion podria considerar
necesario adoptar diversas formas de mejora ademas de la correccién y la mejora continua, tales
como el cambio abrupto, la innovacion y la reorganizacion.

En esta Norma Internacional, se utilizan las siguientes formas verbales:

“Debe” indica un requisito.
“Deberia” indica una recomendacion.
“Puede” indica un permiso, una posibilidad o una capacidad.

La informacién identificada como “NOTA” se presenta a modo de orientacion para la
comprension o clarificacién del requisito correspondiente.

PAUTA

En esta clausula de la norma no tiene requisitos, por lo tanto pretende inducir a la alta
direccion la necesidad de implementar un sistema de gestion con el fin de estar a la vanguardia
en términos de actualizacion, innovacion y demas beneficios que se obtienen al implementar un
sistema por conviccién que ayude al cumplimiento de los requisitos de la direccion a corto y
largo plazo.

0.2 Principios del Sistema Integrado de gestion

La decision de la implementacion del sistema integrado de gestion en la organizacion es
responsabilidad de la alta direccion y el éxito del mismo depende del nivel de compromiso,
apoyo Y dedicacién al mismo, por lo tanto es necesario que estén familiarizados con algunos
términos y definiciones dadas en la ISO 90007, al igual que con los ocho (8) principios de la
calidad los cuales son el pilar fundamental de la estructura del modelo normativo y se mantiene a
continuacion:

Enfoque al cliente: Las organizaciones dependen de sus clientes y por lo tanto deberian
comprender las necesidades actuales y futuras de los clientes, satisfacer los requisitos de los

?1S0 9000:05 Sistema de Gestién de la Calidad. Fundamentos y Vocabulario
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clientes y esforzarse en exceder las expectativas de los clientes.

Liderazgo: Los lideres establecen la unidad de propdsito y la orientacién de la
organizacién. 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 organizacidn.

Participacidn del personal: El personal, a todos los niveles, es la esencia de una
organizacién, y su total compromiso posibilita que sus habilidades sean usadas para el beneficio
de la organizacion.

Enfoque basado en procesos: Un resultado deseado se alcanza mas eficientemente
cuando las actividades y los recursos relacionados se gestionan como un proceso.

Enfoque de sistema para la gestion: identificar, entender y gestionar los procesos
interrelacionados como un sistema, contribuye a la eficacia y eficiencia de una organizacion en
el logro de sus objetivos.

Mejora continua: La mejora continua del desempefio global de la organizacién deberia
ser un objetivo permanente de ésta.

Enfoque basado en hechos para la toma de decisiones: Las decisiones eficaces se basan
en el analisis de los datos y la informacion.

Relaciones mutuamente beneficiosas con el proveedor: Una organizacién y sus
proveedores son interdependientes, y una relacién mutuamente beneficiosa aumenta la
capacidad de ambos para crear valor.

Si bien los principios no son requisitos de la norma, estos se pueden asociar a numerales
donde si se tiene de forma explicita requerimientos como se relacionan en la siguiente tabla:

N | Principio Numerales

1 | Enfoque al cliente 5.1 Liderazgo y compromiso

5.1.2 Enfoque al cliente

8.2.1. Comunicacién con el cliente
8.5.3 Propiedad del cliente

9.1.2 Satisfaccion del cliente

2 | Liderazgo 5.1 Liderazgo y compromiso
5.2 Politica de calidad

6.2 Objetivos de la calidad
9.3 Revision por la direccion

3 | Compromiso de las personas | 5. Liderazgo
7.2 Competencia

4 | Enfoque basado en procesos | 4.4 Gestidn de la calidad y sus procesos

8.1 Planificacién y control operacional.

8.5.1 Control de la produccion y de la prestacion
del servicio.

9.1.3 Analisis y evaluacion

10.3 Mejora continua

5 | Enfoque de sistema para la 4.4 Gestion de la calidad y sus procesos
gestién 5.1 Liderazgo y compromiso
6. Planificacion para el sistema de gestion de
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calidad
9.1.1 Generalidades
9.1.3 Anélisis y evaluacion

Mejora continua 4.4 Gestion de la calidad y sus procesos

6.1 Acciones para tratar riesgos y oportunidades
9.3 Revision por la direccion

10.3 Mejora continua

10.2 No conformidad y accién correctiva

Toma de decisiones basada 6.1 Acciones para tratar riesgos y oportunidades
en la evidencia 9.2 Auditorias Internas

9.1.1 Generalidades

8.6 Liberacion de productos y servicios

8.7 Control de elementos de salida del proceso,
productos y servicios no conformes

9.1.3 Analisis y evaluacion

10.3 Mejora continua

10.2 No conformidad y accién correctiva

Gestion de las relaciones 7.4.1 Compras

9.1.3 Analisis y evaluacion
8.4.3 Tipo y alcance del control de la provision
externa

¢Por queé un sistema integrado de gestién?

En los propdsitos de la implementacion del sistema integrado de gestion, por parte de la

direccion es importante tener en cuenta los objetivos de la organizacién, con el fin de poderlos
incorporar dentro del sistema, donde se pueden tener entre otros:

Rentabilidad: Si bien el modelo normativo no tiene cldusulas o requisitos asociados a la
rentabilidad de la organizacidn, es conveniente que queden dentro de los esquemas de
medicion indices o mecanismos que permitan monitorear el cumplimiento de estos resultados.
Lo anterior, es lo que puede ser “atractivo” para la direccion del sistema de gestion.

Crecimiento: Resultados de ampliacién o crecimientos de la organizacidn, ya sea en
términos de portafolio de negocios, productos, unidades estratégicas, sedes y sucursales y por
gué no, escenarios de sedes internacionales.

Optimizacion de los procesos: Con el fin de poder dar cumplimiento a resultados de
optimizacidn de recursos, es indispensable la industrializacion o aplicacién de mejores practicas
de ingenieria ya sea con el apoyo de nuevas tecnologias y/o resultados exitosos.

Proveedores: Es necesario tener en cuenta las alianzas, convenios y relaciones con los
proveedores siendo estos indispensables en el desempeiio de los resultados esperados por la
organizacion.

Recurso humano: Como las organizaciones dependen de forma directa o indirecta del
desempeiio del personal, deberia ser una prioridad de la direccién el enfoque en la mejora,
retencién y mantenimiento del recurso humano.
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Tecnologia: Dados los factores cambiantes de los equipos y recursos tecnoldgicos, estos
deberian estar en el ojo de la direccién con el fin de mantenerse actualizado y a la vanguardia de
los cambios de los mismos.

Por otro lado, los responsables de la implementacion y mantenimiento del sistema deben
tener en cuenta el escenario del tamafio de la organizacion, complejidad de los procesos y de los
productos.

Por lo anterior, y no es propdsito de esta norma internacional el unificar los sistemas de
gestion en términos de documentacion, caracterizacion de procesos, indicadores y demas
elementos del sistema de gestion, por lo tanto, no es nada conveniente el copiar o implementar
sistemas de gestion que han sido implementados en otras organizaciones.

Beneficios del Sistema de Gestion
La aplicacion del sistema de gestion, debe traer beneficios a la organizacién y una
contribucion hacia resultados financieros exitosos y un inicio del manejo de temas de moda

como lo es la gestion del riesgo.

Los beneficios del sistema para una organizacion se pueden resumir de la siguiente
forma:

Externo Interno

Calidad percibida por el cliente Cultura de calidad y mejoramiento

Alta satisfaccion del cliente Documentacion completa, por actividades
normalizadas

Empresa lider y competitiva Procesos “fluidos”

Confianza Comunicaciones agiles

Posicionamiento

Mejora en la competitividad

Facilidades en el mercado

Menos re-procesos

Mejora de la competitividad

Cambio cultural positivo

Factor diferenciador

Control de desperdicios materiales

Mejor relacion con los
proveedores

Prevencion de impactos al medio
ambiente

Cuidado de los colaboradores y partes
interesadas

Tabla 9 Beneficios de un sistema de gestion

Otros aspectos de forma general, donde se puede en el futuro ver los beneficios del
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sistema de gestion, estan referenciados en la 1SO 9004:2000° asf:

- Lafidelidad del cliente,

- Lareiteracién de negocios y referencia o recomendacién de la empresa,

- Los resultados operativos, tales como los ingresos y participacién del mercado.

- Las respuestas rapidas y flexibles a las oportunidades del mercado,

- Los costos y tiempos de ciclos mediante el uso eficaz y eficiente de los recursos,

- Laalineacion de los procesos que mejor alcanzan los resultados deseados,

- Laventaja competitiva mediante capacidades mejoradas de la organizacidn,

- La comprensidn y motivacion de las personas hacia las metas y objetivos de la
organizacién, asi como participacion en la mejora continua,

- La confianza de las partes interesadas en la eficacia y eficiencia de la organizacidn, segun
demuestren los beneficios financieros y sociales del desempefio, ciclo de la vida del
producto y reputaciéon de la organizacién,

- La habilidad de crear valor tanto para la organizacién como para sus proveedores
mediante la optimizacion de costos y recursos, asi como flexibilidad y velocidad de
respuesta conjuntamente a mercados cambiantes.

Particularidades del sector ingenieria

El sector de la ingenieria se diferencia de otros sectores industriales, dadas las
particularidades que se tienen en el mismo, donde se pueden citar las siguientes:

Competencia extranjera: los grandes proyectos y las condiciones de experiencias
exigidas, solidez econdmica, y demas, han abierto las puertas a firmas extrajeras que de una u
otra forma afectan y hace que las organizaciones nacionales sean competitivas.

Contratos con el estado: los grandes proyectos viales, de acueductos, alcantarillados,
concesiones y demas proyectos de magnitudes considerables son manejados por organismos
estatales los cuales adjudican los proyectos acorde a cumplimientos dados en los términos de
referencia de las licitaciones.

Consorcios: Dada la caracteristica anterior, para poder acceder a la consecucion de los
proyectos se hace necesario o puede ser un requisito del esquema de contratacion, el hacer
consorcios o uniones temporales, las cuales ponen en aprietos la implementacién del sistema
integrado de gestion en un proyecto. Los requisitos normativos se cumplen dados los niveles de
participacion, la iniciativa o el sistema de gestion que se imponga por los participantes del
consorcio.

* 1SO 9004:2000 Sistemas de Gestidn de Calidad, directrices para la mejora del desempefio
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Es conveniente que desde el comienzo de dichas uniones, se deje claro y establecidas las
participaciones, responsabilidades y aplicaciones para la implementacion del sistema de gestion
en el proyecto, cumpliendo los requisitos del modelo de gestion y las expectativas de la alta
direccion de las organizaciones participantes.

Retroalimentacion limitada: Este aspecto se convierte en una barrera para el sistema,
debido a que una de las metodologias mas apropiadas para poder dar cumplimiento al requisito
de satisfaccion del cliente (numeral 9.1.2) es con encuestas y estas o0 no son diligenciadas, 0 no
reflejan el estado del sistema de gestion en el proyecto, debido a que el cliente podria pensar que
dicha informacién puede ser usada en otros escenarios.

Conciencia administrativa: Para las organizaciones con afios de experiencia y formas
definidas de hacer los proyectos, la implementacion del sistema se convierte en una de las
barreras mas fuertes debido a que se mantiene el lema “Toda la vida se ha hecho asi y no se
puede cambiar por un nuevo sistema de gestion”.

Bonanza/Escasez: Los sistemas de gestion dependen de forma directa de los recursos y
proyectos, y esto esta supeditado a los periodos establecidos en la economia, donde se ven
influenciados por épocas de bonanza donde se tienen proyectos, inversion de recursos
economicos de personal, de infraestructura entre otras; estos periodos son beneficiosos para el
sistema de gestion contrario a los escenarios de escasez donde los factores claves del sistema se
vuelven vulnerables y el sistema puede entrar en escenarios criticos o de optimizacion y madurez
para garantizar la estabilidad del mismo.

Proyecto Unico: Es de tener en cuenta las caracteristicas de los proyectos que estan
dentro del sistema de gestidn, los cuales por las caracteristicas del sector, son Unicos, es decir, no
es lo mismo la ejecucion de un puente en un medio urbano y un puente en vias a cielo abierto.

Tiempo: El tiempo visto como un recurso, es un factor preponderante en los sistemas de
gestion, dado que existen proyectos muy cortos, que para poder implementar, mantener y
demostrar un sistema integrado de gestion se deberia tener con la dindmica de la duracion del
proyecto.

Los escenarios de evaluacion de conformidad por tercera parte (organismo de
certificacion), deben evaluar la implementacion del sistema considerando la evidencia necesaria
para poder determinar la certificacion, por lo tanto el cronograma de implementacion, evaluacién
y mantenimiento del sistema deben estar definidas desde un comienzo.

Poca estabilidad: Dados los periodos mencionados de bonanza y escasez, es notorio los
escenarios de poca estabilidad y continuidad con el personal clave de la organizacion.

Calificacion de personal: Dadas las condiciones anteriores y teniendo en cuenta que
para la calificacion y mejora de la competencia del personal es indispensable la asignacion de
recursos tanto econémicos como de tiempo, las organizaciones no suelen arriesgar de forma
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continua en cursos, capacitaciones especializadas dado que no se puede garantizar una
continuidad o estabilidad del personal.

Industria ndmada: En el sector de la industria generalmente la planta de produccion es
estatica, contrario al sector de la ingenieria donde los proyectos son en diferentes sitios y
condiciones ambientales, sociales, culturales, sumado al escenario espejo en temas
administrativos que se deben instaurar en el proyecto de forma que en estos se instaure un
sistema unico.

Tecnologia: Las soluciones tecnoldgicas en maquinaria y software son escenarios
cambiantes y generalmente con marcados puntos de obsolescencia programada, es decir, los
sistemas de gestion se deben adaptar a la tecnologia existente no sin desmeritar que siempre
existira una nueva version o nuevos equipos que inminentemente traen beneficios en el
desarrollo de los proyectos y por ende en el sistema de gestion.

Trabajo a la intemperie: Sélo en casos diferentes de la ingenieria de consulta (disefios),
en las demas disciplinas de la ingenieria de construccion, los proyectos cuentan con condiciones
de ejecucidn supeditadas a las condiciones ambientales. Lo anterior marca condiciones de
ambiente de trabajo — Numeral 7.1.4 — que deben ser planificadas, con el fin de no tener
sorpresas en atrasos e inconvenientes para cumplir las metas planeadas en los cronogramas
establecidos.

Laboratorios: Este punto, el cual esta muy ligado con un requisito muy especifico de la
norma en el numeral 7.1.5 Recursos de seguimiento y medicion, no es falso afirmar que los
conocimientos metroldgicos no son la fortaleza de los sistemas de gestion, dado que se asume
que esta se limita a la consecucion de certificados de calibracion sin el pleno conocimiento y
aplicacion de las acciones consecuentes de los mismo.

Barreras para la implementacion

Los sistemas de gestion estan sometidos a diferentes barreras que si no se manejan con la
astucia, planificacién y ejecucion apropiada pueden traer como resultados situaciones que son
muy dificiles de romper o quitar en el tiempo.

En un listado corto de barreras a las que se enfrentan los sistemas integrados de gestion
son:

- Empresas estaticas y burocratizadas.

- Poca cultura organizacional.

- Resistencia a mediciones de satisfaccion del cliente.
- Organizaciones centradas en si mismas.

- Creacion de los procedimientos.

- Desarrollo de la documentacidn.

- Poco compromiso de la alta direccidn.

- Resistencia de los empleados.
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- Conflicto de interpretacion.

A lo anterior, se suma uno de los conflictos mas fuertes el cual es la implementacion del
sistema por “obligacion”, es decir por intereses marcados por los clientes para la consecucion de
procesos licitatorios, presiones comerciales y demas factores que hacen que la direccion vea el
sistema como una obligacion y no como una necesidad.

Por donde empezar

0.3 Enfoque basado en procesos

Desde el modelo normativo de la norma ISO desde su version 2000, se involucrd el
concepto de enfoque de procesos, el cual fue apropiado para poder entender la aplicacion de los
sistemas de gestion en todos los sectores incluyendo el de la ingenieria.

Norma:
ISO 9001: 2015, Sistemas de Gestion de la calidad — Requisitos
0.3 ENFOQUE A PROCESOS

Esta norma internacional promueve la adopcién de un enfoque basado a procesos al
desarrollar, implementar y mejorar la eficiencia de un sistema de gestion de la calidad, para
aumentar la satisfaccion del cliente mediante el cumplimiento de los requisitos del cliente. En el
apartado 4.4 se incluyen requisitos especificos considerados esenciales para la adopcién de un
enfoque a procesos.

La comprensidn y gestion de los procesos interrelacionados como un sistema contribuye
a la eficacia y eficiencia de la organizacién en el logro de sus resultados previsto. Este enfoque
permite a la organizacion controlar interrelaciones e interdependencias entre los procesos del
sistema, de modo que se pueda mejorar el desempefio global de la organizacion.

El enfoque a procesos implica la definicion y gestion sistematica de los procesos y sus
interacciones, con el fin de alcanzar los resultados previstos de acuerdo con la politica de la
calidad y la direccion estratégica de la organizacién. La gestion de procesos y el sistema en su
conjunto puede alcanzarse utilizando el ciclo PHVA con un enfoque global de pensamiento
basado en riesgos dirigido a aprovechar las oportunidades de prevenir resultados no deseados.

La aplicacion del enfoque a procesos en un sistema integrado de gestion permite:
La comprensidn y la coherencia en el cumplimiento de los requisitos.

La consideracién de los procesos en términos que valor agregado.
El logro del desempeiio eficaz del proceso, y
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La mejora de los procesos con base en la evaluacién de los datos y la informacion.

Nota: 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 del sistema y sus procesos, y los recursos necesarios
para generar y proporcionar resultados de acuerdo con los requisitos del cliente y las politicas de
la organizacion, e identificar y abordar los riesgos y las oportunidades. Hacer: implementar lo
planificado. Verificar: realizar el seguimiento y (cuando sea aplicable) la medicién de los
procesos Yy los productos y servicios resultantes respecto a las politicas, los objetivos, los
requisitos y las actividades planificadas, e informar sobre los resultados. Actuar: tomar acciones
para mejorar el desempefio, cuando sea necesario.

PAUTA

Para la interpretacion de qué es un proceso se cita lo referido en el Conjunto de
documentos para la introduccion y el soporte de la serie de normas 1ISO 9000; Orientacion sobre
el concepto y uso del Enfoque basado en procesos para los sistemas de gestion®.

Un proceso puede definirse como un “conjunto de actividades interrelacionadas o que
interactuan, las cuales transforman elementos de entrada en resultados”. Estas actividades
requieren las asignaciones de recursos tales como personales y materiales.

Una de las principales ventajas del enfoque basado en procesos, cuando se compara con
otros enfoques, radica en la gestion y el control de las interacciones entre estos procesos y las
interfaces entre las jerarquias funcionales de la organizacion.

A partir de la definicion de los procesos y procedimientos de la organizacion y de la
caracterizacion de los servicios producto de los mismos, es necesario establecer desde un
enfoque basado en el riesgos, las amenazas y oportunidades los aspectos e impactos, las
obligaciones de cumplimiento y demas factores que puedan desviar el logro previsto dentro del

SGA de la empresa.
Eficacia del proceso:
Capacidad para alcanzar
los resultados deseados.

Actividades
Elementos de entrada ; ; Resultado
interrelacionadas o que U
Requisitos especificados ——> interactdan v méto do(l de _—> Requisitos satisfechos
(Incluye recursos) yt | (Resultado de un proceso)
contro

\ }
|

4 . Seguimiento y medicidn
Documento: ISO/TC 176/SC 2/N544R3 9 y Eficiencia del proceso:

Resultados logrados frente
a los recursos utilizados.




Los elementos de entrada y los resultados previstos pueden ser tangibles (tal como
equipos, materiales o componentes) o intangibles (tal como energia o informacion). Los
resultados también pueden ser no intencionados, tales como el desperdicio o la contaminacion

ambiental.

Cada proceso tiene clientes y otras partes interesadas (quienes pueden ser internos o
externos a la organizacion), con necesidades y expectativas sobre proceso, quienes definen los

resultados requeridos del proceso.
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Deberia utilizarse un sistema para recopilar datos para proporcionar informacién sobre el
desempefio del proceso, los cuales deberian entonces ser analizados a fin de determinar si hay

alguna necesidad de acciones correctivas o de mejora.

Todos los procesos deberian estar alineados con los objetivos, el alcance y la complejidad
de la organizacion, y deberian estar disefiados para aportar valor a la organizacion.

La eficacia y eficiencia del proceso pueden evaluarse a través de procesos de revision

internos o externos.

Es importante que la organizacién para un desempefio eficaz y eficiente, entienda el
enfoque en procesos desde la alta direccion hasta la parte operativa, de forma que las actividades

y proyectos se desarrollen como un proceso.

A menudo los resultados de un proceso pueden ser los elementos de entrada a otros
procesos Y estan interrelacionados dentro de la red global o sistema global (para ejemplo

geneérico vease la figura citada en el documento: ISO/TC 176/SC 2N544R3).

————>| PROCESO A PROCESO B

PROCESOD

Entradas a

k4

PROCESOC

llustracién 17 Ejemplo de una secuencia de un proceso Genérico
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El modelo normativo desde su version 1SO 9001:2015, presenta la siguiente figura como
PAUTA para poder dar entendimiento a la ubicacion, finalidad y entendimiento de los procesos®.

¢ — e+ - e S S B . S o —

¥ 5u contexto

Organizacion l
(# |

i Satisfaccion
del cliente

I
y
:iéllesultadns
del SGC
.

|
N

Evaluacidn
del
desempeiio

9

Productos

Requisitos
del cliente
i y servicios

o |

Pl 3

<
Necesidades y §
expectativas l
de las partes ;
interesadas \ /
pertinentes \ A

(4) ~ -

e e - o 1 o § S— S T— i S— . F— . T £ et

Verificar

llustracion 18 Modelo de un sistema de Gestidn

Procesos de responsabilidad de la Direccion. En esta familia de procesos se encuentran
todos los necesarios por la organizacion para los escenarios de planificacion y seguimiento del
sistema de gestion, donde pueden también Ilamarse como procesos de conduccién o procesos
directivos.

Aqui se incluyen los procesos relativos a la planificacion estratégica, establecimiento de
politicas, fijacion de objetivos, provision de comunicacién, aseguramiento de la disponibilidad
de recursos para los otros objetivos del sistema y resultados deseados de la organizacion y para
las revisiones por la direccion.

Procesos de realizacion. Incluyen todos los procesos que proporcionan los resultados
deseados por la organizacion, y que tiene relacion directa con el cliente o los resultados
esperados. Estos procesos pueden llamarse también como procesos de la cadena de valor,
procesos misionales (para el sector pablico), o procesos de realizacion.

Procesos de gestion de recursos. Incluyen todos los procesos que hacen falta para
proporcionar los recursos necesarios con el fin de que los procesos de realizacion cumplan sus

>1SO 9001:2015 Sistemas de gestion de la calidad Requisitos — Pagina iv



115

objetivos, y los procesos necesarios para la administracion de la organizacion y del sistema de
gestion para el cumplimiento de los objetivos del sistema y resultados deseados de la alta
direccion.

Procesos de medicidn, andlisis y mejora. Incluyen aquellos procesos necesarios para
medir y recopilar datos para realizar el analisis del desempefio y la mejora de la eficacia y la
eficiencia. Incluyen procesos de medicion, seguimiento, auditoria, analisis del desempefio y
procesos de mejora (por ejemplo, para las acciones correctivas y preventivas).

Estos procesos en algunas organizaciones suelen unirse a la familia de los procesos de
direccion, dado que la informacion es la necesaria por ésta para la toma de las decisiones y al
realizar dicha fusion no se esta incurriendo en incumplimientos del esquema normativo.

Los procesos de medicion a menudo estdn documentados como una parte integral de los
procesos de gestion, de recursos y de realizacion; mientras que los procesos de analisis y mejora
con frecuencia se tratan como procesos autdbnomos que interactian con otros procesos, reciben
elementos de entrada de los resultados de las mediciones, y envian resultados para la mejora de
estos procesos.

Sin haber dado una explicacion de los numerales de la norma ISO 9001:2008, existe un
nivel de afinidad entre los procesos y los capitulos de la norma como se representa a
continuacion:

!
G 4.
Documentacion
w
o 2
c 2] (@)
2| SRS
> 2 esponsabilida edicion, analisis \ || =
£ 4 de la Direccion mejora =
=™ 6 7 21le
o B o || 3
Gestion de los Realizacion del 2 e
recursos producto T
_—s _—
e Entrada Salida - N

llustracién 19 Relacion de capitulos y grafico de procesos

En los capitulos siguientes cuando se dé explicacion de la aplicacion del apartado 4.1 de
la Generalidades, se dara ampliacion de como identificar y estructurar el famoso “Mapa de
procesos”, que si bien no es un requisito de la norma es una forma practica de poder darle
entendimiento a los requisitos del modelo en el enfoque en procesos.

Es importante mencionar la metodologia del PHVA, de la cual existen numerosas
explicaciones y literatura, pero no es objetivo de esta PAUTA el buscar o definir quién fue el que
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la implementd primero, o quién es el autor de la misma, pero esta si, es aplicada en el enfoque en
gestion de este modelo normativo la cual se representa a continuacion:

Actuar Planificar
¢ Cdmo mejorarlo ¢ Quéhacer?
la préxima vez? ¢ Cémo hacerlo?

Verificar Hacer
Cotejarlo ejecutado |  Ejecutarloque se
segn lo planificado planifico

llustracion 5 PHVA

Planificar: Actividad donde se establecen los objetivos, se definen los recursos,
identifican los requisitos de los clientes, requisitos legales y reglamentarios, asi como las
politicas y estrategias de la organizacion.

Hacer: Una vez definida la planificacion, el paso siguiente es la aplicacién de lo definido
en las actividades de ejecucion para dar cumplimiento a las estrategias y objetivos planteados.

Verificar: Una vez implementadas las acciones, es necesario hacerle seguimiento,
monitoreo y medicion con el fin de comparar los resultados con las actividades planificadas y asi
cerrar el ciclo con la siguiente actividad.

Actuar: Una vez cumplidas las actividades de verificar y después de compararlas con las
estructuras de la planificacion, se deberian encontrar las diferencias las cuales si estas estan por
debajo es tiempo de aplicar las acciones necesarias ya sean correctivas o preventivas y volver a
iniciar el ciclo con las actividades del planear, hacer y verificar hasta que se den por cumplidas
las estrategias y objetivos definidos.

Norma:
ISO 9001: 2008, Sistemas de Gestion de la calidad — Requisitos
0.4 RELACION OTRAS NORMAS DE SISTEMAS DE GESTION

Esta norma internacional aplica al marco de referencia desarrollado por ISO para mejorar
el alineamiento entre sus normas internacionales para sistemas de gestion. (VVéase el Capitulo
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Al).

Esta norma internacional permite a una organizacion utilizar el enfoque basado en
procesos, en conjunto con el ciclo PHVA y el pensamiento basado en riesgos, para alinear o
integrar su sistema de gestion de la calidad con los requisitos de otras normas de sistemas de
gestion.

Esta norma internacional se relaciona con la Norma ISO 9000 y la Norma 1SO 9004
como sigue:

ISO 9000 Sistemas de gestion de la calidad — Fundamentos y Vocabulario, proporciona
una referencia esencial para la comprensidon e implementacién adecuadas de esta norma
internacional.

ISO 9004 Gestion para el éxito sostenido de una organizacion — Enfoque de gestion de la
calidad, proporciona orientacidn para las organizaciones que elijan ir mas alla de los requisitos
de la norma internacional.

Continua...

PAUTA

La norma ISO, representa los requisitos de un sistema de gestion, entendiendo estos
como “los debes”, los cuales son de cumplimiento mandatorio y no optativo para poder declarar
la conformidad, para ser evaluados por una tercera parte y asi tener la certificacion del sistema
integrado de gestion.

La norma ISO 9004:2000 proporciona las directrices para la mejora del desempefio de un
sistema integrado de gestion y asi poder tener escenarios de eficiencia y efectividad los cuales
son la primera fuente para buscar la mejora, sin embargo, al momento de la edicion de la tercera
actualizacion de la 1ISO 9001:2008, la norma ISO 9004 se encontraba en proceso de revision.

La version de la ISO 9004:2010, no anula ni reemplaza la versién de la ISO 9004:2000,
debido a que su enfoque es diferente, dado a que proporciona orientacién a las organizaciones
para ayudar a lograr el éxito sostenido en una organizacion.

Los esquemas normativos tanto de la ISO 9004:2000 y la ISO 9004:2010, no fueron
establecidas con fines de certificacion, dado a que presentan referencias para la mejora de la
eficiencia y efectividad de los sistemas de gestion, debido a que su base se encuentra en
recomendaciones o “deberes”, los cuales son de caracter facultativo y por tanto no son
obligatorios de aplicacién.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de Gestion de la calidad — Requisitos

0.4 RELACION OTRAS NORMAS DE SISTEMAS DE GESTION
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El anexo B proporciona detalles de otras Normas Internacionales sobre gestion de la
calidad y sistemas de gestion de la calidad que han sido desarrolladas por el Comité técnico
ISO/TC 176.

Esta norma internacional no incluye requisitos especificos de otros sistemas de gestion,
tales como aquellos para la gestion ambiental, la gestion de la salud y seguridad ocupacional, o la
gestion financiera.

Para varios sectores se han desarrollado normas del sistema de gestion de la calidad
especifica en el sector, basada en los requisitos de esta norma internacional. Algunas de estas
normas especifican requisitos adicionales del sistema de gestion de la calidad, mientras que otras
se limitan a proporcionar orientacion para la aplicacion de esta Norma Internacional dentro del
sector particular.

PAUTA

El esquema normativo de la ISO 9001:2015 esta desarrollado de forma que logre
compatibilidad con el esquema normativo ISO 14001:2015, sistemas de gestion ambiental, y esta
Gltima esta alineada con el esquema de la norma OHSAS 18001:2007, sistemas de gestion de
seguridad y salud ocupacional.

Lo anterior permite que las organizaciones puedan implementar sistemas de gestion, que
le dan respuesta a estos tres modelos normativos, con un sistema de forma integrado o
combinado, como muestra en la siguiente figura:

Medio
ambiente

Desarrollo/
0 o/ Ent9mo
s I G Ambiental

Instalaciones/
Trabajadores

Calidad

Servicios y

productos

llustracién 20 Sistema de Gestion Integrado
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Las definiciones encontradas de los esquemas anteriores en las diferentes normas
emitidas por la 1ISO son:

Sistema Integrado®: Cuando un cliente haya integrado la aplicacion de los requisitos de
dos 0 mas normas de sistemas de gestion en un Unico sistema de gestion y es auditado con
respecto a mas de una norma, la auditoria se denomina “auditoria integrada”.

Sistema Combinado’: Cuando se auditan juntos un sistema de gestién e la calidad y un

sistema de gestion ambiental, se denomina auditoria combinada.

1.0 Objeto y Campo de aplicacion

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestidn de la calidad — Requisitos
OBJETO Y CAMPO DE APLICACION

Generalidades

Esta norma internacional especifica los requisitos para un sistema de gestion de la
calidad, cuando una organizacion:

a) Necesita demostrar su capacidad para proporcionar regularmente productos que
satisfagan los requisitos del cliente y los legales y reglamentarios aplicables, y

b) Aspira a aumentar la satisfaccion del cliente a través de la aplicacion eficaz del sistema,
incluidos los procesos para la mejora continua del sistema y el aseguramiento de Ia
conformidad con los requisitos del cliente y los legales y reglamentarios aplicables.

PAUTA

En esta clausula en términos generales se dan las razones que la 1ISO 9001 determina para
elegir o tomar decision de implementar un sistema integrado de gestion con los requisitos

®1S0 17021:2011. Evaluacién de la conformidad. Requisitos para los organismos que realizan la auditoria y

la certificacidon

7150 19011:2002. Directrices para auditorias a sistemas de gestion de calidad y ambiental. Nota 3

Definicion de Auditoria.
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establecidos por esta norma.
Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos

APLICACION

Todos los requisitos de esta Norma Internacional son genéricos y se pretende que sean
aplicables a todas las organizaciones sin importar su tipo, tamafio y producto suministrado.

[ Producto ]

3.4.1 - 150 9000

[ Resultado de un proceso ]

Proveedor | Proceso | — Producto

Servicios —> Asesoria
Software ——— Disefio

Hardware ——> Montaje de equipos

Material — Partes de obra
Procesado

llustracidon 21 Producto/Servicio

Cuando uno o varios requisitos de la norma no se puedan aplicar debido a la naturaleza
de la organizacién y de su producto, pueden considerarse para su exclusion.

Cuando se realicen las evaluaciones de aplicabilidad, no se podra alegar conformidad con
la norma a menos que dichas omisiones queden restringidas a los requisitos expresados en el
anexo A.5 aplicabilidad y que tales actividades no afecten a la capacidad o responsabilidad de la
organizacion para proporcionar productos que cumplan con los requisitos del cliente y los legales
y reglamentarios aplicables.

PAUTA
En esta clausula se menciona que el modelo normativo es aplicable a cualquier tipo de
organizacion sin importar su tipo, su tamafio o producto y aqui es donde en la ingenieria 'y

arquitectura se distinguen dos sectores bien diferenciados asi:

Ingenieria y arquitectura de Consulta: En este sector estan las empresas que se
encargan de las actividades de estudios, disefios, interventoria y consultoria.
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Aqui se pueden encontrar organizaciones que se han dedicado en su trayectoria y
experiencia a estas actividades y por lo tanto se especializan en las mimas.

Ingenieria de Construccion: Es claro el concepto de las empresas que se ubican en las
actividades de construccidon en cualquiera de los alcances definidos.

En muchas organizaciones por cuestiones de negocios, requisitos de los clientes o
directrices organizaciones pueden desarrollar las dos disciplinas antes mencionadas.

Salvedades de la norma

Si bien en esta clausula de la norma no se incluyen requisitos dado que estos estan en la
justificacion de las exclusiones declaradas en el manual del sistema de gestion (Numeral 7.5.1.),
si se mencionan a continuacion las condiciones por las cuales se pueden dar exclusiones a
requisitos de la Normas asi:

Por capitulos de la norma

Las exclusiones son limitadas al capitulo 8 de la norma, es decir, a los siguientes
numerales:

Numeral 8.1 Planificacion y control operacional. Este numeral es dificil de excluir,
porque todos los proyectos como son Unicos e independientes requieren de una planificacion
especifica.

Numeral 8.2.2 Determinacion de los requisitos relativos a los productos y servicios.
Este numeral en el sector de la ingenieria es muy dificil de excluirlo debido a que cada proyecto
cuenta con los requisitos diferentes ya sean por el cliente, especificaciones, requisitos legales
entre otros.

Numeral 8.2.3 Verificacion de los requisitos relativos a los productos y servicios.
Dado que este numeral viene relacionado con el anterior, si los requerimientos de los proyectos
son diferentes los requisitos también y estos deben ser revisados bajo los lineamientos de este
numeral.

Numeral 8.2.1 Comunicacién con el cliente. Este numeral se recomienda no excluirlo.

Numeral 8.5 Produccion y prestacion del servicio. Este numeral es el mal susceptible a
exclusion del sistema integrado de gestion, donde se tienen las siguientes opciones:

- Es aceptable: es aceptable a la exclusién en las empresas que se dedican Unicamente a las
actividades de construccién y no se tiene ningun compromiso con el cliente o en los
contratos de responsabilidad de disefio.
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- No se es aceptable: si en algun proyecto por Unico que sea se tienen requisitos de disefio,
no es aceptable la exclusion, asi la responsabilidad o ejecucién sea desarrollada por un
tercero o empresa que cuente con la experiencia y trayectoria en la ejecucion de disefio.
Es valido mencionar, que en las actividades de disefio la aplicacidn del numeral incluye
todos los subnumerales y no es aceptable por un organismo de Certificacidn la exclusion
de numerales parciales como el de validacidn de disefio y desarrollo. (Numeral 8.3.4)

Este es el escenario para mencionar un ejemplo que la ISO en el documento de
orientacion sable el apartado 1.2 Aplicacién de la norma®, asi:

Ejemplo:

La compafiia Véneto CSF S.A.S es una compafiia especializada en servicios de
ingenieria y construccion para varios sectores, pero no cuenta con capacidad de disefio
propia. La compafiia emplea un director de proyectos que el responsable de la direccion de
las actividades de disefio. Estas actividades se contratan externamente con Alphax
Construcciones Ltda., una forma consultora de ingenieria.

Las actividades de Alphax Construcciones Ltda se gestionan mediante la aplicacion
de los requisitos del apartado 8.4 Control de productos y servicios suministrados
externamente. El director de proyectos de Véneto CSF S.A.S supervisa las actividades de
disefio y participa en las reuniones de revision del disefio y en las actividades de
verificacién y validacion del disefio. Adicionalmente, el director de proyectos es
responsable de asegurarse de que las actividades de disefio se realicen de acuerdo con los
requisitos del apartado 8.5 Produccion y prestacién del servicio de la Norma ISO
9001:2015. Sin embargo, Véneto CSF S.A.S ha excluido el apartado 8.5 Produccion y
prestacion del servicio de su sistema de gestidn, ya que las actividades de disefio han sido
contratadas externamente.

Analisis y Conclusion:
Veéneto CSF S.A.S no puede excluir el apartado 8.5 Produccion y prestacion del
servicio de su SG, ya que es responsable de disefio y desarrollo.

Numeral 8.4 Control de productos y servicios suministrados externamente. Este
numeral siempre se ha discutido por qué se podria excluir, dado que, para la ejecucion de
proyectos siempre se necesitan de materiales, productos tangibles e intangibles, es decir,
compras y por esto no es factible pensar en su exclusion.

En otros sectores economicos y cuando las circunstancias lo ameritan, podria ser

® Documento: ISO/TC 176/SC 2/N 524R6
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aceptada la exclusion si y solo si, el cliente entrega todos los materiales e insumos para la
realizacion del producto, como son el caso de las franquicias o similares donde podria pensarse
que este numeral sea aceptado para exclusion. Es de anotar que el escenario anterior esta lejos de
que suceda en el sector de la ingenieria.

Numeral 8.5.1 Produccidn y prestacion del servicio. En este capitulo es donde se
realiza el proyecto sea de construccion o consulta, por lo tanto el decir que sea un numeral
excluible en el sector de la ingenieria no es posible.

De igual forma, este numeral es excluyente en el sector de la industria, cuando las
actividades de realizacion del producto se pueden monitorear durante su ejecucion por lo tanto el
producto resultante cumple los requisitos. En analogia, al sector de la ingenieria podria aceptarse
la exclusion a las empresas que solo se dedican a las actividades de construccion y no es
aceptada en el sector de la ingenieria de consulta, dadas las actividades de “estudios” donde lo
que prima es la experiencia del consultor, el método utilizado y los registros que generen, es
decir la aplicacion de este numeral.

En el documento de buenas précticas de Auditorfa de la 1ISO®, auditoria a las
organizaciones de servicios, se menciona el siguiente texto:

Aquellos procesos que implican entrega en tiempo real y que se llevan a cabo
directamente en la interface entre la organizacion y el cliente rara vez pueden (si acaso
una vez) hacer que su resultado (el servicio”) se verifique mediante monitoreo o
medicion posterior antes de que se “entregue” al cliente. Por lo tanto, tales procesos
estan, de hecho, sujetos a la validacién segun los requisitos de 1SO 9001:2015, clausula
8.5.1. Esto también es esencial para prevenir la ocurrencia de No Conformidades.

Por lo anterior, a las organizaciones que en su alcance cuentan con las actividades de
comercializacion, venta o similares, este numeral es aplicable.

Numeral 8.5.2 Identificacion y trazabilidad La exclusién de este requisito es aceptable
siempre y cuando la trazabilidad (capacidad de seguir la historia) no sea un requisito. Para lo
anterior, en el sector de la construccion y dadas las condiciones de los requisitos legales en los
cddigos de construccion (diferentes acorde a la legislacion de cada pais), es un requisito el saber
la trazabilidad de algunos materiales, por lo tanto este numeral no es normalmente excluido de
los sistemas de gestion.

Otra de las razones por las cuales se pueden demostrar este requisito en términos de
trazabilidad, son las bitacoras, reportes de obra, avances, controles a cronogramas y demas

° Documentos de la 1SO de Grupo de practicas de auditoria ISO 9001. Auditoria a empresas de servicios
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actividades que suelen demostrar la historia del proyecto.

En este numeral se tiene otro aspecto que la “identificacion” y este hace referencia en qué
estado se encuentra el desarrollo del producto, por lo tanto en el sector industria se hace
necesario dado que pueden confundirse una etapa de la otra, contrario al sector de la ingenieria
donde es facilmente identificable como son excavacion, cimentacion, acabados y no es necesario
tener avisos o letreros que indiquen dichas actividades.

Numeral 8.5.3 Propiedad del cliente o proveedores externos. Los proyectos de
ingenieria siempre cuentan con requisitos del cliente ya sean planos, especificaciones, o porque
no, materiales, los cual hace que este numeral sea aplicable en el sector de la construccién e
ingenieria.

Numeral 8.5.4 Preservacion. Este requisito en el sector de construccion es claramente
aplicable, y en el sector de consultoria si bien las condiciones ambientales, y de bodega no son
notorias, el escenario del archivo y almacenamiento hace que sea aplicable.

Numeral 7.5.1 Recursos de seguimiento y medicion. AL igual que en el escenario
anterior, en las actividades de construccion es indispensable el uso de equipos de medicidn, pero
en las actividades de consulta podria llegar a pensarse que no es aplicable, sélo que en la
realizacion de estudios y preliminares se necesite trabajos de campo y estos generalmente
necesitan de equipos de seguimiento de medicion. Por lo anterior, este numeral es aplicable y
dificilmente excluible del sector.

Por capacidad o responsabilidad

Cuando una organizacion tiene la responsabilidad de alguna actividad que sea aplicable a
cualquiera de los numerales antes mencionados debe aplicar el requisito y no lo exime por
ningun motivo la justificacion de subcontratar o ceder estas actividades a otra organizacion y asi
declarar la conformidad con el modelo normativo.

Por lo anterior, es conveniente el estudiar la posibilidad de “procesos contratados
externamente”. (Los cuales se explicaran en el apartado 4.1 Requisitos generales), antes de
declarar una exclusion a algun requisito.

2.0 Referencias Normativas

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestién de la calidad — Requisitos

REFENCIAS NORMATIVAS
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Los documentos indicados a continuacion en su totalidad o en parte, son normas para
consulta indispensables para la aplicacion de éste documento. Para las referencias con fecha sélo
se aplica la edicion citada. Para las referencias sin fecha se aplica la Gltima edicion del
documento de referencia (incluyendo cualquier modificacion). 1ISO 9000:2015, Sistemas de
gestion de la calidad. Fundamentos y vocabulario.

PAUTA

En esta clausula se hacen las referencias normativas que el comité de la ISO utiliza o son
necesarias para que los lectores puedan ampliar la informacion para poder solucionar dudas o
entendimiento.

No se hace referencia al modelo normativo ISO 9004:2000 Directrices para la mejora, y
la ISO 9004:2010 Gestidn para el éxito sostenido de una organizacion, se invita a los lectores a
tenerlos en cuenta por su alto contenido técnico, que sirve de PAUTA para la mejora de la
eficacia, eficiencia y efectividad de las organizaciones.

3.0 Términos y definiciones

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos

TERMINOS Y DEFINICIONES

Para el proposito de este documento, son aplicables los términos y definiciones dados en
las Norma 1SO 9000.
A lo largo del texto de esta Norma Internacional, cuando se utilice el término “producto”,

éste puede significar también ““servicio’.

PAUTA

La norma se apalanca en términos y definiciones, las cuales son las que se encuentran en
la norma NTC-I1SO 9000:2015, y que son extractadas en la presente guia acorde con la

explicacion que se a cada uno de los requisitos de la norma.

Por otro lado, se hace la explicacion de que el término “producto”, también puede
significar servicio, es decir para las actividades de comercializacion y la ingenieria de consulta.

4.0 Contexto de la Organizacién

Aqui es donde empieza la norma, donde se inicia a leer y analizar, lo cual no quiere decir
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que lo antes mencionado no sea importante solo, que la declaracion de requisitos y los famosos
“Debes” empiezan a marcar la diferencia, por lo tanto es lo que la alta direccién, las partes
funcionales y los controladores o implementadores de los sistemas de gestién buscan para poder
interpretar, desarrollar, evidenciar y asi demostrar la conformidad con la norma.

Algo importante durante el desarrollo de la norma, es que esta va de lo general a lo
particular, es decir los numerales 5.1 - 7.1.1 - 9.1.1, son generalidades y en los siguientes sub-
numerales dan ampliacion o requisitos especificos segun lo crea necesario el modelo normativo.

Norma:
ISO 9001: 2015 Sistema de gestidn de la calidad- Requisitos.
Contexto de la organizacién

Comprensién de la organizacion y de su contexto

La organizacién debe determinar las cuestiones externas e internas que son pertinentes
para su propdsito y su direccidn estratégica, y que afectan a su capacidad para lograr los
resultados previstos de su sistema de gestion de la calidad.

La organizacion debe realizar el seguimiento y la revision de la informacion sobre estas
cuestiones externas e internas.

Nota I. Las cuestiones pueden incluir factores positivos y negativos o condiciones para su consideracion.

Nota Il. La comprensidn del contexto externo puede verse facilitada al considerar cuestiones que surgen de los
entornos, legal, tecnoldgico, competitivo, de mercado, cultural, social y econémico, ya sea internacional,
nacional, regional o local.

Nota Il1. La comprension del contexto externo puede verse facilitada al considerar cuestiones relativas a los
valores, la cultura, los conocimientos y el desempefio de la organizacion.

PAUTA

Como son requisitos generales para la organizacion, estos son aplicables a toda la
compaiiia y para poder demostrar la conformidad es claro que se debe documentar, (cualquier
medio tipo de formato) implementar (ponerlo en marcha) mantener (el dejarlo sostenible en el
tiempo) mejorar (con el tiempo evidenciar la mejora del sistema). Lo anterior bajo la sombra de
los requisitos que pide la norma ISO 9001:2015. Para este Gltimo escenario el incluir en el
sistema apartes de las normas 1SO 9004:2010, la ISO 9004:2015, o cualquier modelo de
excelencia o practica exitosa en cualquier sector ayuda de forma significativa para la mejora.

4.1 — 4.2 Comprension de la Organizacion y de su Contexto, de las necesidades y

expectativas de las partes interesadas
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¢Como identificar los procesos determinando el contexto de la organizacion?

Como se menciono en el numeral 3.1, el modelo normativo cuenta con el enfoque basado
en procesos Yy el primer lateral de requisitos generales menciona el determinar los procesos
necesarios dentro del sistema de gestion, y si bien el mapa de procesos, no es un requisitos de la
norma es la mejor forma de darle respuesta a los dos primeros literales y facilitar el
entendimiento del modelo a las personas de la organizacion que no son los directos responsables
de la implementacion.

En el modelo de un sistema integrado de gestion, basado en procesos referenciado en la
ISO 9001, se mencionan cuatro grandes cajones donde se pueden incluir todas las actividades
que realiza una empresa de ingenieria de consulta o de construccion, asi:

Procesos de responsabilidad de la direccion: Aqui se suelen posicionar todos los
procesos que planifican, dirigen a los demés procesos y lo més importante es que cuentan en las
salidas con las directrices y expectativas de la alta direccion. Se pueden mencionar los
siguientes:

- Direccionamiento estratégico. (Incluye planificacion y revision por la direccion).

Procesos de realizacion: a estos procesos suelen decirle como la “cadena de valor” es
decir todos aquellos que tienen contacto con el cliente y que constituyen la parte operativa y la
razén de ser de las organizaciones, lo que siempre ha realizado desde antes de implementar el
sistema de gestion basado en la ISO 9001, y que corresponden a la existencia o sostenibilidad de
las organizaciones, porque sin estos procesos la organizacion no existiria.

Aqui se puede incluir los procesos relacionados con:

a) Actividades comerciales. (Mercadeo, comercializacion, o licitaciones)
b) Planeacidn de proyectos

c) Empresas de construccién (Ejecucion de proyectos)

d) Empresas de consulta:

- Estudios y disefios

- Interventoria® de disefios y/o construccion
- Asesorias

- Gerencia de proyectos

10 s . s, , . . s . . .z
El término Interventoria en otros paises, puede considerarse como supervision, o fiscalizacidn. Las

definiciones en Colombia se mencionaran cuando se dé explicacién del numeral 4.2.2 Manual de Calidad
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- Control de proyectos

Procesos de gestion de los recursos: En este grupo de procesos quedan todos los
procesos que se pueden considerar como administrativos y de soporte a los demas procesos del
sistema que con la realizacion de sus actividades apoyan a que los demas cumplan con sus
objetivos.

Aqui suelen gestionarse los procesos relacionados con:

- Recursos humanos

- Compras

- Mantenimiento. (Equipos, maquinaria e infraestructura).
- Control de calidad (Enfocado a calidad producto)

- Tecnologia de la informacién y las comunicaciones

- Financiera

- Contabilidad

- Juridica

Notese en el listado anterior, que los tres primeros hacen referencia a requisitos
establecidos por la norma, pero los Ultimos no tienen relacion directa con algin capitulo pero son
parte integral de las actividades de una organizacion y si bien la idea de implementar un sistema
integrado de gestion hay que involucrarlos y hacerlos participantes de la gestion por procesos.

En muchas empresas, se nota cierto miedo o temor a incluir estas actividades en el
sistema dado a que en el proceso de evaluacidn por una tercera parte quedarian sujetos a
evaluacion y como son actividades relacionadas con resultados financieros que la alta direccién
podria considerar como confidenciales.

Cuando se implementa un sistema de gestion por conviccién y como herramienta para la
mejora es conveniente que todas las aéreas y actividades sean gestionadas como procesos de
forma que no queden sueltas o que no se vean involucradas. Dichas actividades al elevarlas al
estatus de proceso como bien ya lo dijimos no cuentan con requisitos directos de la norma lo
Unico que deben demostrar es que cuentan con una gestion estructurada y que mejor que el
PHVA vy los beneficios del sistema para demostrarlo.

Procesos de medicion analisis y mejora: En esta parte se pueden ubicar todos los
procesos que ayudan a darle respuesta al capitulo 9 de la norma, es decir monitoreo, analisis y
mejora y administracién del sistema integrado de gestion, por lo tanto pueden quedar los
procesos relacionados con:

- Control de la gestién
- Auditorias internas

- Medicion

En muchas organizaciones suelen unir el paquete de procesos relacionados con la
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direccion con los andlisis y mejora y como ya mencionamos que el “mapa de procesos” no es un
requisito de la norma no esta prohibido el hacer esta union.
4.3 Determinar el alcance del sistema de gestion Integrada

4.3.1 Manual del sistema

¢ Qué es un manual del sistema integrado de gestion?

Un manual de gestion es la carta de presentacion de una organizacion, una forma y medio
para describir las actividades que se realizan y por qué no, ser usado con fines comerciales para
clientes especificos.

El manual del sistema es un documento que tiene que ser controlado de acuerdo con los
requisitos del apartado 7.5.2.

Queda a disposicion de la empresa el formato y contenido (minimo pedido por la normay
explicado mas adelante), y segun la piramide de la documentacion, este documento se encuentra
en la cuspide o parte mas alta dado que contiene la jerarquia y disposiciones de la alta direccion.

En muchos manuales se suelen “nutrir” con elementos adicionales y no pedidos como
requisitos de la clausula 4.4 de la norma, pero se informa que no es un error o esta mal el incluir
aspectos como:

- Historia de la organizacion.

- Descripcidn de los proyectos que se desarrollan y lineas de negocio.
- Directrices organizacionales como vision y vision.

- Politica del sistema y objetivos.

Como el manual del sistema incluye o realiza citacién a procedimientos y
caracterizaciones de los procesos, la actualizacion debe rodar al mismo nivel de los otros
documentos.

En algunos escenarios se han visto manuales de gestion creados con la estructura
capitular de la norma con las evidencias que darian respuesta a cada uno de los “debes”, y es la
oportunidad para mencionar que estos tipos de manuales estan “pasados de moda” y no son
operativos o descriptivos para la estructura de una organizacion.

En este requisito, si se lee textualmente y se le da respuesta a la manual del sistema como
lo pide el modelo normativo, estos serian extremadamente cortos en contenido dado que lo Unico
que pide son el alcance del sistema, justificacion de las exclusiones y los procedimientos del
sistema (los seis mandatorios y los necesarios y los necesarios para el POC — planificacion,
operacion y control), o referenciados en anexos o similares.

4.3.2 Alcance del sistema de gestion
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La definicion del alcance del sistema integrado de gestion es la parte crucial del mismo,
porque determina los limites y extension del mismo, por lo tanto el alcance contiene dos
componentes:

- Actividades: hace referencia de forma genérica a los proyectos desarrolla la organizacidn.

- Sitios geograficos: La ubicacion donde se realizan las actividades o sedes de la
organizacién, porque si bien es entendible que se deben incluir los sitios temporales o la
ubicacidn de los proyectos.

Se debe considerar que el alcance del sistema integrado de gestion no es una declaracién
de la experiencia de la organizacién, ni tampoco es la certificacion de un proyecto con los
requisitos especificados en los contratos y/o proyectos, al igual que no es evidencia del
cumplimiento de los requisitos legales o reglamentarios.

Como anexo a esta PAUTA™, se puede tomar el documento como una PAUTA de
representacion para la definicion del alcance del sistema integrado de gestidn, con la observacion
gue nos es normativa o mandataria.

Para la consulta de la tabla, se disponen de los siguientes términos**:

Construccion: Actividad mediante la cual se desarrollan los trabajos necesarios para
cumplir con las condiciones especificas establecidas en planos, especificaciones técnicas
de construccion, normas y demas elementos estipulados en el proceso de disefio para
cumplir con los objetivos especificos del cliente.

Consultoria’®: Actividad intelectual auténoma orientada al logro de las mejores
soluciones posibles a problemas especificos, relacionando sus posibilidades y modo de
utilizacion con la realidad socio-econémica y el medio ambiente fisico y humano en que
debe actuar. La aplicacién rigurosa de esta definicion debe llevar a que las soluciones
encontradas sean las mas adecuadas desde los puntos de vista técnico, econémico y social.

Otra definicion es la siguiente:

Se entiende por consulta, el informe verbal o escrito del ingeniero o compafiia consultora

! Criterios especificos para la definicién y descripcion de alcances de certificacion de sistema de gestién
en los sectores de construccidn y servicios de ingenieria. Documentos ONAC CEA-05 Version 1.
2 PAUTA de criterios de Ingenieria. Documento ICONTEC G-SG-01 Versién 2

B Fuente. Sociedad Colombiana de Ingenieros. Manual para Contratacién de Consultoria, 1996
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indicando una recomendacion u opinion acerca del procedimiento del calculo, proyecto, o
ejecucion de obras, métodos constructivos, equipos, etc., en el cual el ingeniero expresa su
concepto u orientacion de acuerdo con sus conocimientos, especialidad, investigaciones o
elementos aportantes por el consultante. En este caso se entiende que se trata de asuntos
y/o casos especificos, que solo requieren de una dedicacién de poco tiempo de parte del
ingeniero. El mismo esta sujeto al cddigo de ética profesional y a aceptar las
responsabilidades y actos profesionales, y no pueden tener intereses financieros que
puedan presentar situaciones de conflicto con su condicion de contratista.

Las areas principales dentro de las cuales se ejerce la actividad de consultoria son:

Estudios: conjunto de datos e informacidn que permite identificar, caracterizar y evaluar
técnicamente un proyecto, lo que permite fundamentar su realizacion. Es también el
resultado de una investigacién donde se han aplicado métodos y conocimiento:

Dentro de algunos tipos de estudios se destacan:

a) Estudios de pre-inversion: su objeto es determinar la viabilidad técnica y la oportunidad y
factibilidad econémica y/o social de un proyecto. En esta drea se incluyen:

- Estudios generales de identificacion y/o formulacién de programas o proyectos.

- Estudios agregados sectoriales, dirigidos al diagndstico de la situacion y la
formulacion de estrategias de accion.

- Estudios de pre-factibilidad técnico-econdmica de programas o proyectos.

- Estudios complementarios de pre-inversion, necesarios para toma de una decision
definitiva por parte del duefio del proyecto y/o entidades financieras.

b) Estudios de factibilidad: comprende el estudio técnico, econdmico de un posible proyecto,
analizando varias alternativas que contemplen variaciones de orden técnico y econémico.

c) Estudios ambientales: documentos interinos de decision preparados para una accion
donde la importancia de impactos sociales, econdmicos y ambientales no estdn
claramente establecidos.

Disefio: actividad mediante la cual se determinan las caracteristicas especificas que debe
tener un proyecto para cumplir sus objetivos. En general se contemplan dos tipos de
disefio, sin limitarse a ellos:

- El disefio general, dirigido a la precision de las dimensiones del proyecto, las
especificaciones de sus diversos componentes, la definicion de las normas y
pardametros de calidad aplicables y la estimacion del costo.

- El disefio detallado, dirigido a la elaboracion de especificaciones detalladas y
planos, el cdlculo de las cantidades de obra, el estudio y estimacion de precios
unitarios, la definicion de presupuestos y cronogramas, la preparacion de los



132

documentos licitatorios y contractuales y, en general, la ejecucion de todas
aquellas actividades requeridas para el desarrollo o construccion del proyecto.

- Sectores como el del petrdleo se puede hablar de disefios bdsico, conceptual y
detallado.

Interventoria de construccion: actividad mediante la cual se verifica que el desarrollo o
ejecucion de un proyecto se lleve a cabo de acuerdo con las especificaciones, planos,
normas y demas elementos estipulados en el proceso de disefio. Comprende dos tipos
principales de actividades, sin limitarse a:

- Actividades de cardcter técnico, referidas al cumplimiento de normas especificaciones,
incluyendo aqui, cuando aplica, la realizacion de inspecciones en fdbrica y la verificacion
de las obras en terreno.

- Actividades de cardcter administrativo, relacionadas con el control de uso de recursos
humanos y técnicos, control de presupuestos y costos imprevistos, tiempos de ejecucion,
programas y prdcticas constructivas, etc.

Interventoria de estudios y/o disefios: actividad mediante la cual una entidad consultora
verifica que el desarrollo de un estudio y/o disefio se lleve a cabo de acuerdo con las
normas técnicas nacionales o internacionales aplicables.

Gerencia de proyectos: actividad cuyo objeto es ejercer la coordinacion y el control
centralizado de todas las actividades requeridas para la ejecucion de un proyecto, con el
fin de garantizar el cumplimiento de las metas establecidas en cuanto a calidad, costo y
tiempo. Se requiere conocimiento y experiencia en las practicas gerenciales modernas, los
procesos de planeacion y presupuestacion, el manejo financiero, el uso de las
herramientas computacionales de soporte, las técnicas de supervision y control de
proyectos. Requiere ademas, mecanismos e instrumentos adecuados de control de gestion,
con el fin de garantizar al cliente el correcto cumplimiento de los compromisos adquiridos
por el gerente del proyecto.

Asesoria: actividad cuyo objeto es la busqueda global de soluciones o la emision de
conceptos que permitan tomar las mejores determinaciones sin que ello implique
desarrollos operaciones detallados de las actividades, esta termina cuando el cliente
considera que tiene informacion y criterios suficientes para tomar una buena decision.

Otra definicion de esta actividad™* es: se entiende por asesoria, el servicio que presta el
ingeniero o compafia especializada al contratante, sobre el tema que quiera que se le
asesore, para dar soluciones, conceptos, recomendaciones en inversiones, ejecucion de

" Fuente ACIEM Cundinamarca. Manual de Referencia de tarifas y contratacion de ingenieria, 1998.
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proyectos, contratacion, ejecucion de obras y que requiera de una dedicacion de tiempo
parcial o total de uno o varios profesionales.

En este tipo de servicios se deben elaborar:

- Investigaciones.
- Estudios.
- Cdlculos e informes de acuerdo a la naturaleza y complejidad del tema.

Para concluir este apartado, el modelo normativo pide una descripcion de la interaccion
de los procesos y que mejor respuesta que incluir o citar el ejercicio dado con la caracterizacion
o ficha técnica de los procesos mencionados en la TABLA 2 (Caracterizacion del u proceso
tipico) de la PAUTA.

¢ Qué debe contener el manual? En cuanto a requisitos normativos del manual del
sistema es muy sencillo pero las organizaciones como se menciono previamente suele nutrirse
siempre y cuando no se den incumplimientos de la norma al no incluir lo que el numeral 7.5
marca como requisito.

En el siguiente esquema se hace una ilustracion de lo que puede contener un manual del
Sistema integrado de gestion.

MODELO DE CONTENIDO DE UN MANUAL DE LA CALIDAD

(Incluye procedimigntos del
sistema o referencia)

Mapa de procesos.
(Opcional)

Requisitos de
norma

(Documentos de referencia)

Titulo. obietivo Presentacion de Exclusi
; ODJELVO Y Introduccion | | la organizacion. Xeusiones y
alcance Historia Justificacion
Lineas de
Control del Descripcion del | | negocio Anexos
manual sistema por PFOYBCTOS (Documentos de referencia)
(Si asi lo define la empresa) procesos

llustracién 22 Contenido de un manual del Sistema Integrado de Gestion

¢ Como mejorar?

El tema de como mejorar el manual del sistema es conceptualmente dificil de orientar
dado que este es un documento y se pude aplicar las herramientas de mejora mencionadas de
forma general a los documentos.

4.4 Sistema de Gestidn y sus procesos
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Si se hace el esquema del mapa de procesos acorde a lo referido en la norma, se pueden
tener organizaciones con mapas de procesos similares a los que se tienen en la ilustracion 8 que
el trasmitirlos a las actividades de una empresa de ingenieria pueden llegar a los resultados dados

en la ilustracién 9.
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DE CONTROL
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ESTRATEGICA (P.E.)
¥ DIRECCICN
GEREMCIAL{D.G)
| | | :
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]
= PROCESOS OPERACIONALES %]
L e
= (=]
=] =
b4 MERCADED Y CONSULTORIA ¥ DISEFIO CONSTRUCCION 0
= LICITACIONES (ML) (C.D.) {C.T.) 8
g <
ke
o 7]
j [ ] [ [ 3
o
PROCESOS DE APOYO
cEmes o RECUTmas
cAuDAD AN (R
llustracion 23 Mapa de procesos generico
I Gieacid [Planificacion Gestion Gestion de | | Gestion de || Gestion de || Control de || Gestion de Gestion Prevencion
HIEHEREE Estratégica || Construcci || Procesos Proyectos Calidad Gestion Contratos | |de Personas || de riesgos
i r Ejecutar Finalizar
Gestion Licitacion Adjudicar Entregar
Comercial Solicitar Almacenar Subcontratar Contrato
) ) Materiales materiales ubconE
Buscar Estudiar Estudiar Informar Recepceion
Licitact Licitacién antecedentes ultad definitr
icitaciones — Planificar Readi resultados efinitiva
antecedentes obra la obra __
Visitar Generar Contrat dSOhflt{n: Servicio
. ontrato evolucion
Clientes propuesta (Sl Ttk de garantia postventa
Cerrar
personas faena
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L Servicios - Remuneraciones
Adquisiciones Finanzas Legal v bienestar

. Mantenimiento
Basicos

Procesos Estratégicos
Procesos de Negocio
Procesos de Apoyo

[lustracion 24 Mapa de procesos genérico particular

Durante la experiencia en la evaluacion de sistemas de gestion se han encontrado mapas
de procesos donde Gnicamente con el gréfico y posicionamientos de los procesos ayudan a saber
de forma directa las actividades que hace la empresa, por lo tanto no puedo dejar de ilustrar estos

mapas los cuales se han modificado en forma y textos de los procesos asi™>:

R e S

E A
Cl@Q T|(C
.L U ANALISIS ¥
I MR S|
E f F |E
N S G;:Imnn A N
E|T C|E
S| O I0|S

® e |

— INTERVENTORIA DE
CIRRAS VIALFS

PROCESOS DE APOYO
GESTHON DE LA COMPRAS
DOCLBENT ACICON

15 ) o . .
Gréfico similar a un encontrado en una empresa auditada
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[lustracidn 25 Mapa de procesos empresa constructora de vias

En la figura anterior, representando los mismos procesos en un esquema montado en
equipo de construccion, rdpidamente este hace mencion a una empresa donde el producto o
proyectos desarrollados tienen relacion con obras de infraestructura vial.

Como conclusién de las actividades de determinacion de los procesos del sistema de
gestion, lo mas conveniente es que las personas responsables de la implementacion del sistema
inviten a los responsables de los futuros procesos para que ayuden con la definicion de los
mismos, la ubicacién, el nombre, y con esto que ayuden con la definicion de los mismos, la
ubicacion, el nombre, y con esto iniciar un trabajo en equipo para las demas actividades que
vienen en camino.

El mensaje que se deja, es que la creatividad y definicion del mapa es caracteristico de
cada organizacion para que se sienta personalizado y no la definicién por analogias de otras
empresas 0 esquemas rigidos de asesores 0 modelos disponibles en el amplio mundo de internet.

¢ Qué es la secuencia e interaccién de los procesos?

Una vez cumplida la tarea de la definicién del “Mapa de procesos”, se inician las
actividades de documentacion de la secuencia e interaccion de los procesos, donde la primera
palabra secuencia, hace referencia a que proceso inicia, y sus salidas a que proceso pasan y con
esto como se le da continuidad a la ejecucion del proyecto, por lo tanto la secuencia solo se
podria manifestar en los procesos pertenecientes a la linea o cadena de valor, como son:
comercial, ejecucion y entrega.

Es muy complicado definir una secuencia en los procesos de gestion de los recursos, y los
de medicidn, andlisis y mejora, debido a que no se puede definir que es primero y que segundo.

Para dar respuesta a las actividades de interaccién, es donde mas entra la definicion de la
ISO 9000 de la palabra proceso, es decir la trasformacion de requisitos de entrada en resultado y
mas aun considerando una de las notas, donde en su definicion menciona que las salidas de un
proceso son generalmente las entradas de otro proceso.

En este punto es donde empieza el trabajo de coordinacion entre todos los procesos
porque, para darle respuesta a lo que pide la norma ya sea en este requisito 0 mas adelante en el
manual del sistema en el numeral 7.5.1, se hace mediante un documento que se le ha dominado
entre otros nombres como; caracterizacion de procesos, fichas técnica de procesos o descripcion
de procesos.

A continuacion se hace un formulario que puede orientar a los responsables de procesos
con el tema de interaccion y descripcion de las actividades del proceso el cual no es la Unica
representacion sino es un modelo que puede ser usado de PAUTA.
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NOTA: de aqui en adelante en los formularios, formatos o tablas no se dejan espacios o
referencias, de la version del documento, fecha de elaboracidn, revision y aprobacién, dado a que
cada organizacion definira los mismos una vez cumplido el control de documentos y registros.

Explicacion del formulario en la tabla 2.

1Y 2. Como las actividades de un proceso son la trasformacion de requisitos de entrada,
en estas casillas se incluyen las entradas donde se tiene proceso proveedor (En caso de ser el
primero seria el cliente o los requisitos),

3. En esta parte se describen las trasformaciones de las entradas y dado el enfoque en
gestion, es conveniente tener la estructura de la metodologia del PHVA. (Planear, hacer, verificar
y actuar).

4y 5. Una vez realizada una accion o actividad, se tiene como resultado y este podria ser
la entrada a otro proceso o la entrega del producto resultante. Dentro de las salidas de los
procesos se generan registros y documentos de soporte, los cuales se pueden mencionar en el
espacio 4 o generar una columna adicional para este fin.

6. Todo proceso en sus entradas, actividades, y salidas puede necesitar la generacién de
procedimientos para demostrar la planificacion, operacion y control del proceso, por lo tanto es
conveniente mencionar o listar los documentos tanto internos como externos que se necesita.

7. Sibien hemos dado una explicacion de los “Recursos”, se debe incluir los necesarios
para que el proceso cumpla satisfactoriamente con el objetivo determinado. Estos elementos le
dan respuesta al literal d) de los requisitos generales citados en el numeral 4.4.

8. Los mecanismos de control, no necesariamente son indicadores, porque pueden
tenerse entre otros, reuniones comerciales, comités de obra, control de costos, seguimiento a
programacion, seguimiento a tareas, planes de accion, entre otros, por lo tanto es conveniente
para darle respuesta al literal C) del 4.4.1 el mencionar como el proceso cuenta con métodos de
monitoreo y seguimiento.

Nombre del proceso:
Obijetiv
0
Respon
sable
Proceso Entrada Activid Salidas Proceso
Proveedor S ades Cliente
Planear
/ ~ ~ AN |
Z Hagei) 2 )
Verific
ar
Actuar
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| | | |

Docume i0 Mecanis .
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n s de control
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Interna

Externa

Registros Indicadore Objetivos del sistema
/ S 1 7

19
L L

N
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Tabla 10 Caracterizacion tipica de un proceso

10. Si bien es la explicacion acerca de indicadores de gestion se hara en capitulo 9 y no
es el momento para dar detalle de cuales serian los mas convenientes, que atributos tiene, como
se estructuran, y determinan. Por lo anterior, lo que se debe tener en cuenta es que estos son los
que miden el desempefio y cumplimiento de las metas y objetivos trazados en el proceso.

11. Como las actividades trasforman requisitos de entrada en salidas y estas son
evidencias y estas deben ser demostrables lo mas seguro es que se generan registros en el sistema
por lo tanto se podrian listar estos en forma general.

12. Como los mecanismos de medicion en forma general deben hacer un aporte a la
eficacia del sistema y al cumplimiento de los objetivos del sistema conteniendo estos dos
caracteristicas especiales, una que sean medibles y otra que sean alineados con la politica del
sistema, la cual es definida por la alta direccion, es decir es una cadena para poder demostrar de
abajo hacia arriba el cumplimiento de la estrategia de la organizacion

Para finalizar la explicacion de los literales citados en el 4.1.1, quedarian el F) suelto en
la caracterizacion, pero lo que el modelo normativos es que el sistema sea gestionado con la
metodologia del PHVA, y aqui es donde entra la ultima letra en el actuar, es decir las acciones
que deben tener los procesos para alcanzar los resultados que se planifican, es decir la busqueda
de la mejora continua.

¢ Qué son procesos contratados externamente?

Como las organizaciones para ser competitivas no se dedican a la totalidad de las
actividades para ser desarrolladas de forma directa por lo tanto pueden optar por contratar a
terceros y esto no es desconocido por el sistema de gestion, dado que permite que estas
actividades se desarrollen.

En este punto se debe diferenciar entre un proceso y una actividad contratada
externamente ya sea de forma temporal para un proyecto o de forma permanente en el sistema.
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Lo anterior en ningln caso exime a la organizacion de la responsabilidad de controlar el
cumplimiento de los requisitos de la norma y mucho menos hacer la exclusién con la
justificacion de que la actividad este siendo contratada.

Debido a que el esquema normativo en su version 2000 se contaba con muchas opciones
o interpretaciones en la actualizacién, la norma no incluye nuevos requisitos pero si dio notas
aclaratorias que logran despejar que son procesos contratados externamente.

En la nota 2, del referencial normativo se da explicacion detallada de que es un proceso
contratado externamente, el cual es aquel que la organizacion necesita para poder demostrar la
conformidad con los requisitos pero que ha tomado la decision de que sea realizado por un
tercero.

A modo de ejemplo podriamos mencionar los siguientes:

Ejemplo 01. Una organizacion que se ha dedicado a la construccion de edificaciones
dada la trayectoria de la misma no cuenta con un departamento de disefio y en un contrato
especifico, le es adjudicado un proyecto que en al objeto cuente con la responsabilidad de “
Disefio y construccion de una Biblioteca publica”.

Como no es la actividad misional del negocio las actividades de disefio, esta organizacion
opta por contratar a una firma especializada en consultaria en disefio y poder cumplir los
requisitos.

En el ejemplo anterior y dado que la organizacion debe aplicar los requisitos establecidos
en el numeral 8.5 Produccion y prestacion del servicio, debe considerar en su sistema de gestién
las actividades de procesos contratados externamente y disponer de las herramientas de
monitoreo y control debido a que esta subcontratacion afecta la responsabilidad de la
organizacion en el disefio.

Ejemplo 02. Una organizacion opta por subcontratar con una empresa especializada en
recursos humanos todas las actividades de seleccion, contratacion, capacitacion del personal
técnico y operativo de un proyecto.

En el escenario anterior, la organizacion no puede hacer exclusion debido a que estas se
limitan al numeral 8 y recurso humano es del numeral 7.1.2.

Ejemplo 03. En un proyecto de construccion de vias, en las actividades se tiene la
ejecucidén de anclajes tensionados y con perforacion profunda, y dado que no es de las
especialidades de la organizacion, opta por contratar externamente con una firma especializada
en dichas obras.

En el ejemplo anterior, no estariamos en el escenario de un proceso contratado
externamente sino una actividad subcontratada.

Una vez, definido y aclarado que es un proceso contratado externamente, ahora es cuando
se debe definir el mecanismo de control y monitoreo de este proceso, y para ello la norma en su
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version 2008 en la nota 3, factores que se deben tener en cuente para el control de estos procesos
como son.

= El impacto del proceso contratado externamente y la capacidad que tiene la
organizacidn de entregar los proyectos cumpliendo los requisitos.

= El nivel en el que se comparte los controles en el proceso y para ser explicité podemos
hablar de personal, ejecucion de ensayos adicionales, comités de obra, control de
recursos entre otros.

= Las clausulas definidas mediante el apartado 8.4 Control de productos y servicios
suministrados externamente, queda explicité que el contratar un proceso externamente
implica el cumplimiento del sistema en los requisitos que se tienen para la seleccion,
evaluaciones de proveedores asi como las condiciones expresadas en la informacion de
compra definidas en el contrato del proveedores asi como las condiciones expresadas en
la informacion de compra definidas en el contrato del proveedor externo.

Es conveniente ampliar la informacion con la lectura del conjunto de documentos para la
introduccion y el soporte de la serie de normas ISO 9000: orientacion sobre los “procesos
contratados externamente”.

5.0 Liderazgo

Continuando con las actividades a cargo de la alta direccion, una vez tratados en
numerales anteriores temas de planificacion como la politica, los objetivos y la planificacion
general del sistema de gestidn, es responsabilidad de la direccion definir quién hace, quién
decide, quién monitorea y qué se debe comunicar. Por lo tanto el modelo normativo da los
requisitos genéricos a estos interrogantes.

¢ Qué es la alta direccion? Para poder definir qué es la alta direccidn se recurrird a la
NTC-ISO 9000:2015 donde se relata lo siguiente:

Alta direccion (3.2.7). Persona o grupo de personas que dirigen y controlan al mas alto
nivel a una organizacion.

De la definicién anterior, se obtienen conclusiones muy importantes como que la alta
direccion esté en la cima de jerarquia para la toma de decisiones en una organizacion.

El interrogante de quiénes son y porqué se menciona en la definicion que es una persona
0 grupo de personas, se hace referencia a la siguiente figura asi:
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ASAMBLEA DE SOCIOS

| GERENTE GENERAL
L 2 =

Dpto. Administrativo Dpto. Comercial Dpto. de Operaciones

Nacionales

RecursosHumanos

I. Organizacion mediana a grande 1. Organizacion pequefia

llustracion 26 Estructuras organizacionales

Sin particularizar en una estructura organizacional especifica, se ilustran dos tipos de
organizaciones:

Tipo 1. Corresponde a grandes organizaciones que cuentan con estructuras robustas y con
funciones definidas que permiten la ejecucion de varios proyectos o unidades de negocios
especificos.

En este tipo de organizaciones la toma de decisiones no se puede concertar, mas cuando
las partes interesadas suelen ser un factor importante. En este tipo de organizaciones la alta
direccion esta conformada por un grupo de personas.

Tipo I1. Se puede decir que las grandes organizaciones iniciaron con una estructura
sencilla, manejable donde la alta direccion esta enterada de todo movimiento técnico o financiero
y la ejecucion de proyectos depende de las decisiones dadas unica y exclusivamente por una sola
persona, de ahi que en la definicidon de la norma de que la “Alta direccién” es persona o grupo de
personas.

La organizacion “debe” definir quién o quiénes son los integrantes de los que la norma
llama “alta direccioén”, tarea que es responsabilidad de la organizacion definirla.

¢ Qué son las partes interesadas? Dado el término partes interesadas influencian en gran
medida un sistema integrado de gestion y estan en la mentalidad de la alta direccién, se van a
mencionar lo que esta en los modelos normativos como son la NTC—-ISO 9000:2005"° y en la

1% NTC-ISO 9000:2005 Sistemas de gestion de la calidad. Fundamentos y vocabulario.
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NTC-ISO 9004:2010%, asf:
NTC-1SO 9000:2005.

Parte interesada (3.3.7) persona o grupo que tiene el interés en el desempefio o éxito de
una organizacion.

Ejemplo: clientes propietarios, personal de una organizacion, proveedores, banqueros,
sindicatos, socios o la sociedad en general.

Nota: un grupo puede ser una organizacion, parte de ella 0 mas de una organizacion.
NTC-1SO 9004:2010.

Parte interesada (4.4) las partes interesadas son individuos y otras entidades que aportan
valor a la organizacion, o que de otro modo estan interesados en las actividades de la
organizacion. La satisfaccion de necesidades y expectativas de las partes interesadas contribuye
al logro del éxito sostenido de la organizacion.

Ademas, las necesidades y expectativas de las partes interesadas individuales son
diferentes, pueden estar en conflicto con las otras partes interesadas, o pueden cambiar
rapidamente. Los medios por los que se expresan y se satisfacen las necesidades y expectativas
de las partes interesadas pueden adoptar una amplia variedad de formas, incluyendo la
colaboracion, la cooperacién, la negociacion, la contratacion externa, o el cese total de una
actividad.

A continuacion se citan unos ejemplos de partes interesadas segun la norma 1SO
9004:2010:

Parte interesada Necesidades y expectativas
Clientes Calidad, precio y desempefio en la entrega de los productos
Propietarios/accionistas Rentabilidad sostenida — transparencia
Personas en la Buen ambiente de trabajo, estabilidad laboral, reconocimiento
organizacion y recompensa
Proveedores y aliados Beneficios mutuos y continuidad

Proteccion ambiental, comportamiento ético, cumplimiento
de los requisitos legales y reglamentarios.

Nota: aunque la mayor parte de las organizaciones utilizan descripciones similares para
sus partes interesadas (por ejemplo, clientes propietarios/accionistas, proveedores y

Sociedad

Y NTC-ISO 9004:2010 Gestidn para el éxito sostenible de una organizacion. Enfoque de gestion de la

calidad.
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aliados, personas en la organizacion), composicion de esas categorias pueden diferir de
manera significativa con el tiempo y entre organizaciones, industrias, naciones y culturas.
llustracion 27 Ejemplo de partes interesadas

5.1 Liderazgo y Compromiso

5.1.1 Generalidades

Ya se definid qué es la alta direccién y con el fin de que una organizacion sea exitosa se
necesita del famoso “compromiso”, el cual debe ser visible y evidenciable, en muchas
organizaciones este compromiso es “celestial”, se percibe, se siente, pero no se ve.

Existe en los proyectos de ingenieria desarrollados para el gobierno como cliente, en lo
que se hacen requerimientos especificos en cuanto a la calificacion del personal (educacion y
experiencia) para cargos de alto nivel como, coordinador, director y residentes de obra, donde se
deben evidenciar en la aplicacion del sistema en el proyecto, el espejo o0 analogia a las
responsabilidades y compromisos de la alta direccion sin ser necesariamente parte de este grupo
de trabajo.

En las organizaciones grandes, antes de implementar un sistema integrado de gestion de
forma oficial, cuenta con escenarios de planificacion estratégica al instaurar lo que se llama
como plataforma o direccionamiento estratégico la cual se resume en la definicién de:

- Misién
- Vision
- Valores organizacionales, entre otros.

¢ Qué es la mision? Se puede decir que la mision de una empresa es la razén de ser, el
motivo por el cual existe, la descripcion global de las funciones y producto de la empresa.

La definicidn de la mision es una forma de abrir el camino para cumplimiento del
elemento estratégico de la vision.

Es primordial que la misién y més adelante la definicion de la politica de gestion (se
explicara en el numeral 5.2) sean coherentes con la actividad econémica de la compafiia,
relacionandolas con las siguientes menciones:

- Definicidn de identidad corporativa.

- Distinguen la personalidad y el caracter de la organizacion.

- Esuna tarjeta de presentacion de la empresa.

- Ayuda a la empresa a conocer sus clientes potenciales.

- Presentan una coherencia de las actividades y los proyectos que desarrolla la
organizacion.

- Ayudan aidentificar y evaluar a los competidores en su mercado.

- Traducen las necesidades y expectativas identificadas en los requisitos.
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- Comunican los requisitos y expectativas de sus clientes, incluso aquellas de los clientes
potenciales.
- Determinan las caracteristicas clave del producto para los clientes y usuarios finales.

Recuerde que al elaborar su mision, la imagen de credibilidad y carta de presentacion ha
de estar presente en todo momento.

¢ Qué es la vision? La vision es el complemento de la misién, basado en la actualidad,
describe el para donde quiere ir la organizacion, cuales son sus expectativas para el futuro.

La vision si bien pueden ser futuristas a largos plazos, proporcionan un marco de
referencia para:

- Proyectar lineas de negocio.

- Planificaciéon de las inversiones.

- Actualizaciones electronicas.

- Mejora en el talento humano.

- Proyecciones comerciales.

- Enfocarse en la mejora de los procesos para asegurar la creacion de valor para las partes
interesadas identificadas.

- ldentificar oportunidades del mercado, debilidades y ventajas competitivas futuras.

- Necesidad de establecer alianzas de negocios con los proveedores de la organizacion.

- Establecer metas que aseguren oportunidades para continuar con las alianzas.

¢ Qué son los valores? Los valores son elementos que se definen por la direccion y son
transmitir todos a la organizacion y a las partes interesadas como una forma o cultura
empresarial.

Las siguientes son algunas diferencias entre principios y valores:

PRINCIPIOS VALORES
Son universales Son sociales
Funcionan como ley  Circunstanciales
Sin naturales Culturales
No son negociables Convivencia
Aplican sin pensar Se planean

Son adquiridos
llustracion 28 Principios y Valores

Por lo anterior, las organizaciones que lo deseen deberian tener valores corporativos y no
principios corporativos.

¢ Cuando revisar la plataforma estratégica?

La definicion de plataforma estratégica no es facil, pero esta tampoco queda estampada



145

en piedra, es decir, se revisa con frecuencias establecidas, generalmente entre dos a cinco afios.

Este proceso de actualizacion o revision también es responsabilidad de la alta direccion y
se hace de forma oportuna que continde la misién siendo pertinente y la vision adecuada,
retadora y alcanzable.

Norma:
ISO 90001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.
5.1. Liderazgo y Compromiso

La alta direccion debe demostrar liderazgo y compromiso con respecto al sistema de
gestion de la calidad:

a) Asumiendo la responsabilidad y obligacién de rendir cuentas con relacién a la eficacia del
sistema de gestion de la calidad;

b) Asegurandose de que se establezcan la politica de la calidad y los objetivos de la calidad
para el sistema de gestién de la calidad, y que éstos sean compatibles con el contexto y la
direccion estratégica de la organizacion.

c) Asegurandose de la interaccion de los requisitos del sistema de gestidn de la calidad en
los procesos de negocio de la organizacion;

d) Promoviendo el uso del enfoque a procesos y el pensamiento basado en riesgos;

e) Asegurandose de que los recursos necesarios para el sistema de gestidon de la calidad
estén disponibles.

f) Comunicando la importancia de una gestion de la calidad eficaz y conforme con los
requisitos del sistema de gestidn de la calidad.

g) Asegurandose de que el sistema de gestidon de la calidad logre los resultados previstos;

h) Comprometiendo, dirigiendo y apoyando a las personas, para contribuir a la eficacia del
sistema de gestion de la calidad.

PAUTA

¢, Como se identifican los requisitos? En la organizacion debe ser responsable de
identificar los requisitos de los clientes, los legales y reglamentarios (la informacion se
profundiza en el numeral 8.2.2).

Lo que si esta claro a la luz de los requisitos normativos, es la responsabilidad de la alta
direccion, en comunicarlos a toda la organizacion y esto se puede hacer mediante diferentes
métodos como:

- Reuniones de alta direccién y mandos medios.
- Boletines de Direccion.

- Periddicos o publicaciones organizacionales.

- Charlas y comités de trabajadores.

¢, Como se establece la politica y los objetivos del sistema de gestion? En la
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explicacion de la politica (apartado 5.2) y de los objetivos (apartado 6.2), se ampliara la
informacidn de como darle cumplimiento a estos requisitos, lo que si es claro es este numeral
que la responsabilidad de establecerlos y definirlos es de la alta direccion.

¢ Como se realiza la revision por la Direccion? Al igual que los requisitos anteriores en
el numeral 9.3 se ampliara la informacion, pero la alta direccion debe ser participe y generador
de la revision de la direccidn tanto en los elementos de entrada como de salida.

A modo de avance de los requisitos por la direccion hace parte de las actividades del
actuar del ciclo PHVA.

¢, Cudles son los recursos que necesita el sistema? En la parte de los recursos se cuenta
con mucha literatura, y en este apartado la responsabilidad de la direccion es asignar los recursos
que necesita la organizacion.

Para lo anterior, se puede citar la Teoria de las “ms” para la definicion de los recursos
donde se puede decir que estos empiezan por “M”, la cual tiene sus origenes en las iniciales de
los recursos en inglés y son:

- Mano de obra, hombre — (Men)
- Moneda (Money)

- Materiales (Materials)

- Maquinaria (Machine)

- Método (Method)

- Mando (Manager)

- Medicién (Measurement)

- Mantenimiento (Maintenance)
- Gestion (Management)

- Medio ambiente

- Medios logisticos (Logistics Means)

En la metodologia anterior no estd un recurso muy valioso el cual es el “tiempo”.

En grandes organizaciones, suelen estructurar afio a afio, los presupuestos para las
unidades de negocio y la organizacién en general, se puede decir que es una forma de darle
respuesta al requisito normativo, mas cuando se incluye las partidas conocidas para la
implementacidn, mantenimiento y mejora del sistema de gestion genéricos en todos los
esquemas, asi:

- Auditorias internas (para la ejecucion y la logistica).
- Calibracion de equipos.
- Capacitacién.

¢, Como mejorar?
No es facil encontrar una metodologia que genere a la alta direccion el término

“Compromiso”, cuando éste no existe desde la conviccion de que un sistema integrado de
gestion es una gran herramienta y cuenta con el componente de planificacién, monitoreo y toma
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de decisiones por parte de la alta direccion.

5.1.2 Enfoque al Cliente

En esta clausula el enfoque al cliente es requisito explicito, y si bien se estd cumpliendo
los requisitos dados en los términos de referencia, en los planes de inspeccion, ensayo, en las
especificaciones, en entrega a tiempo Y otros requisitos, ¢Se estara cumpliendo con el enfoque al
cliente?

Algo interesante de este numeral es la anidacion o referencia a otros requisitos que estan
relacionados directamente con el cliente, estos son los numerales 8.2.2 Determinacion de los
requisitos relativos a los productos y servicios y 9.1.2 Satisfaccion del cliente.

Norma:
ISO 90001: 2008 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.
5.2. Enfoque al cliente

La alta direccion debe asegurarse de que los requisitos del cliente se determinan y se
cumplen con el proposito de aumentar la satisfaccion del cliente (hnumeral 7.2.1y 8.2.1).

PAUTA

¢, Qué tiene que ver la alta direccidn con el enfoque al cliente? Como se explico
anteriormente, la alta direccion debe conocer y comunicar los requisitos y estos incluyen los de
los clientes de la organizacion.

El comentario clave de este requisito es “con el proposito de aumentar la satisfaccion del
cliente”. Sin embargo, para poder explicar el término “aumentar” se puede analizar la siguiente

figura:

q l Requisitos del Requisitos

— cliente entregados por =
la organizacion

)
- [ p— —

[’“9 Requisitos del Requisitos

(- cliente - W | entregadospor | —

- la organizacion

*—

S Requisitos del A Requisitos

S cliente entregadospor | ——
la organizacion
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[lustracion 29 Enfoque al cliente

En el primer escenario, si se tiene la balanza nivelada entre lo que solicita el cliente y lo
que se le esta entregando, se puede decir que se tiene un cliente satisfecho y una organizacion
que podria estar tranquila porque tiene la satisfaccién del mismo.

En el segundo escenario, cuando se inclina la balanza al punto de que el cliente tiene mas
peso que requisitos, y lo que se le estd entregando no alcanza a suplir estas necesidades, el
resultado seguro es un cliente insatisfecho o que esperaba mas de la organizacion.

El tercer escenario, cuando se logra entregar mas de lo que el cliente espera, lo que se
tiene como resultado es un cliente sorprendido que ha recibido por parte de la organizacion algo
que no esperaba y seguro le da agradecimiento.

En este Ultimo escenario, es lo que se entiende por enfoque al cliente visto por la alta
direccion, es decir, se puede concluir que se esta hablando de lo que se denomina valor agregado
entregado por la organizacion hacia sus clientes.

Un ejemplo de enfoque al cliente es:

En el ejercicio de evaluacion de la conformidad, en el segundo afio del ciclo de la
certificacion, es decir en la primera auditoria de seguimiento al sistema de gestion, en la
entrevista de cierre con la alta direccion, se manifesto que no se veia el enfoque al cliente
visto por ellos. No es preciso mencionar si se dejé la no conformidad o no, pero si es
meritoria la respuesta recibida por el departamento comercial. Quien manifestd que se le
diera la oportunidad para la proxima auditoria para dar respuesta de qué era el enfoque
al cliente visto por la organizacion.

Al afio siguiente, la organizacion solicitd que se repitiera el auditor y la respuesta de la
alta direccién dada por el departamento comercial fue:

“Se dieron los lineamientos, al momento de la entrega de las unidades residenciales en un
estrato alto, cuando se entregue la vivienda, se incluyera en lujoso restaurante con fecha
abierta para dos persona.

Para el estrato intermedio, al momento de la entrega, se le acompafiaba las llaves del
inmueble con una botella de vino.

Para el trato de interés social, se brindaba colaboracion en la ayuda con el trasteo de sus
bienes desde el parqueadero hasta la unidad residencial dado que generalmente en este
nivel es el cliente mismo el que hace el acarreo™.

A lo anterior, la respuesta a la alta direccion fue una felicitacion, no por las decisiones
que habian tomado sino, por que entendieron qué es el “enfoque al cliente visto por la alta
direccion”.

¢, Como mejorar?

No es sencillo poder dar lineamientos de mejora para la alta direccién de como mejorar el
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enfoque al cliente, porque esta nace de la astucia, iniciativa y creatividad de la alta direccion para
proporcionar un factor diferenciador, pero si se puede concluir que el enfoque al cliente se
cumple cuando:

“Enfoque al cliente es cuando estregamos a este algo que la competencia no ha visto y
nuestra organizacion lo detecta primero”.

5.2 Politica de gestion integral

Como se describid en generalidades, una de las formas de evidenciar el compromiso de la
direccion es con la definicion de la politica de la calidad, la cual en contexto de las definiciones
se citara la que esta incluida en la norma 1SO 9000:2015, asi:

Politica (3.2.4). Intenciones globales y orientacidn de una organizacion relativas a la
calidad tal como se expresan formalmente por la alta direccion.

La politica es la manifestacion de la organizacion y de la alta direccion en cuanto a donde
debe llegar, esas son las intenciones, y si se hace una analogia con la planificacion estrategia esta
podria serla vision de la organizacion.

Por otro lado, la politica en el literal a) indica que debe ser adecuada al propésito de la
organizacion, es decir describir su razén de ser y esto en la planificacion estratégica es lo que se
puede asociar con la misién de la empresa.

Por lo anterior, se puede decir también que la Politica de la calidad de una organizacion
es un hibrido entre la mision y la vision, tal como se muestra en la siguiente ilustracion:

me -8 &£
Miision
Requisito delanorma5.3.

a) adecuaciéndela
organizacion

__ Poliitica del

H '#g ~ sistema
Vision
Definicion, conjunto de

intencionesglobales

llustracién 30 Politica del sistema de gestion

En el enlace anterior, se menciona debido a que un sistema de gestion pide una politica,
la cual es desarrollada por la alta direccidn, esta contiene caracteristicas de comunicacion,
entendimiento y medicidn con la ayuda de los objetivos, contrario a la mision y vision que hacen
parte explicita del sistema, y por lo tanto deben estar alineadas a la politica, la mision y la vision
y con esto cuando sea revisada sea un conjunto y no la revision de la plataforma estratégica y por
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otro lado la revision de la estructura del sistema con la politica y los objetivos.

Norma:
ISO 90001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.
5.2 Politica de Calidad
5.2.1 Establecimiento de la Politica de Calidad
La alta direccion debe establecer, implementar y mantener una politica de calidad que:
a) Sea apropiada al propdsito y contexto de la organizacion y apoye su direccidn
estratégica,
b) Proporcione un marco de referencia para el establecimiento de los objetivos de la
calidad;

c) Incluye un compromiso de cumplir con los requisitos aplicables.
d) Incluya un compromiso de mejora continua del sistema de gestion de la calidad

PAUTA

¢ Como establecer la politica adecuada a la organizacion? El definir la politica del
sistema es una responsabilidad de la alta direccion, solo que es conveniente generar ayudas para
que la politica exprese las directrices que pretende la direccion.

Para la definicién de las directrices que se deben incluir en la politica se deberian tener en
cuenta las que tienen la alta direccidn y las que necesita la organizacion por otro lado.

Directrices de la alta direccion:

- Crecimiento.

- Rentabilidad.

- Ampliacidén de producto y portafolio.
- Tecnoldgicas.

- Calidad de producto.

- Requisitos legales.

- Satisfaccidn del cliente.

Directrices organizacionales:

- Recurso humano.

- Gestion de compras.
- Control de procesos.
- Mejoramiento.
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- Disminucién de producto no conforme.

Una vez definidas las directrices de la alta direccidn y de la organizacion se preparara una
matriz de doble entrada (horizontal y vertical), de forma que se elabore un cruce de requisitos y
se valore con escenarios de calificacion donde puede utilizar la escala de 1 a 5, siendo el primero
de poca relacion y el Gltimo como altamente relacionados.

MATRIZ PARA LA POLITICA DE GESTION INTEGRAL |

Ponderacion 100
Directriz .
. -z (<5}
direccion o =i
@) 3 E 3 2L c
< o O 2 [<5) [%2) Ne)
() = S 2| @ S |G
E S |S]18 | Blz|& 8
Directriz S £ g_ g1 =243 E 18] s
Organizacién S & |2 |1e|8|&|818]|8°
Recurso humano _ X
Gestion de compras X
Control de procesos X
Mejoramiento X
Seguridad y salud en el trabajo v X
Medio ambiente | > | 125 X
X
Otros X
TOTALES Y |Y |[Y|Y |Y |Y |Y |Y

llustracion 31 Matriz de requisitos

Matriz de requisitos: En el cruce de la “Calidad del producto” Vs. “Recurso humano”,
se puede decir que tiene una alta relacién el uno con el otro, luego su calificacion sera 5.

Para el cruce de “Control de procesos” contra rentabilidad su resultado es intermedio, lo
cual se puede calificar con 3.

Para las actividades de “Control de procesos” Vrs “Crecimiento”, como son
independientes el uno del otro se puede concluir que la relacion es minima y su calificacion sera
de 1.

El diligenciamiento de la matriz no es facil para la direccion, dado que pueden existir
conflictos de intereses en la calificacion y todo puede resultar con calificacion alta 0 5, y en este
escenario el ejercicio no genera resultados diferenciadores.

Una vez consensuada la calificacion, se hace la suma horizontal y vertical, se toman los
mayores resultados los cuales serian:
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- Totales verticales: Las directrices a incluir en la politica que mds impactan en la alta
direccion.

- Totales horizontales: Las directrices a incluir en la politica que mds se necesitan para la
organizacion.

Puede que en el factor de seleccion, la suma genere igualdad de resultados, por lo tanto se
puede pensar en los totales con la operacion matematica de multiplicacion y si persiste el empate,
se hace una ponderacion utilizando valores diferenciadores en las directrices organizaciones y se
totaliza nuevamente pero ponderando los resultados.

Ahora se puede decir que las directrices de la politica se convierten en requisitos y se
incluyen en el texto de la misma, de forma que sea coherente la redaccién de la misma, es decir
la politica quedaria asi:

XXXXX XxxXx Requisito 1,
Xxxx Requisito “
XXXX XXXXXX XXXX Requisito 3,
XXXXXX XXXXX Requisito 4,
XX XXxxx Requisito 5

En el ejemplo, las “Xxx”, corresponden a los conectores del lenguaje para que la politica
quede ldgica.

¢Qué debe incluir la politica?, si se hace una revision exegética de lo que se debe incluir
en un politica, segun la norma es:

- Adecuado propésito. (EL factor diferenciador y Unico de cada empresa).
- Compromiso de cumplir requisitos (El ejercicio antes mencionado)

- Incluir la mejora continua de la eficacia.

- Cumplimiento del marco legal.

- Prevencidn de accidentes y enfermedades de tipo laboral.

- Mitigacién de impactos al medio ambiente

¢ Como se puede medir la politica? La politica no tiene un requisito de medicion, pero
si pide que dicha politica dé las directrices para poder establecer los objetivos y como éstos si
deben ser medibles, el hacer una alineacion de la politica y los objetivos, el cumplimiento de los
primeros nos dan como resultado el cumplimiento de la politica.

¢ Como calcular la eficacia del sistema? En este punto se hace mencidn nuevamente de
las definiciones dadas en la norma NTC-ISO 9000:2005, asi:

- Eficacia (3.2.14). Grado en el que se realizan las actividades planificadas y se alcanzan
los resultados planificados.

- Eficiencia (3.2.15). Relacion entre el resultado alcanzado y los recursos utilizados.

Es de mencionar que se relacionaron dos definiciones dadas por la familia de las normas
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pero la NTC-1SO 9001:2015, en toda la norma habla de eficacia y la eficiencia considerando
esta Ultima como la mejora del sistema.

Ahora que se tiene claro la diferencia entre eficacia y eficiencia, se puede hacer mencion
de dos formas: de medir la eficacia, asi:

Politica y objetivos.
Por resultados de los procesos.

Los ejemplos son ilustrativos porque las organizaciones pueden utilizar ayudas de los
medios electronicos y software disponibles en el mercado con el fin de los hacer
matematicamente medible la eficacia del sistema de gestion.

Politica Objetivos

l_l} ﬂ Meta (%) Estado (%)  Resultado
Directricez Indicadores A B B/A

1 . 1 . F 80% 70% 87,5%
2 .. 2 . r 70% 60% 85,7%
3 . 3. Z 90% 85% 94,4%
4 . 4 . u 100% 100% 100,0%
5 .. 5 . e 70% 80% 114,3%
6 . n 90% 80% 88,9%

7 . T 85% 70% 82,4%

8 . a 70% 60% 85,7%

‘ Eficacia por politica y objetivos ‘ 92,4%

llustracidon 32 Matriz de eficacia por politica y objetivos

¢ Como se comunica y se es entendible la politica? Como la politica es la manifestacion
de la estrategia por parte de la direccion, esta debe ser comunicada a todos los miembros de la
misma, y lo mas importante no es que todos los empleados la reciten de memoria, sino que
entiendas su contenido, e intenciones.

La comunicacion de la politica debe ser con estrategia, de forma que no sea impositora,
algo que la direccion definio, se debe entender y aplicar por parte de los empleados, quienes la
deben asociar con el trabajo del dia a dia.

La comunicacion debe ser significativa, oportuna y continda, dado que méas delante se
cuenta con un requisito para tener los mecanismos eficaces de comunicacion, los cuales deben



ser los apropiados para poder mantenerla comunicada y entendida.
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¢ Por qué se debe revisar la politica? La politica a pesar de que sea un requisito de la norma en
el literal e), es conveniente revisarlas para asegurar que:

- Se mantiene apropiada.

- Se han cumplido los requisitos y se necesitan incorporar nuevas estrategias.

- Estd preparada para la gestién del riesgo.
- Se mantiene comunicada y entendida en la organizacion.
- Se alinea con la misién y visién organizacional.

SISTEMAI/PROCESO INEE:?\SSR DESCRIPCION DEL INDICADOR META RESPONSABLE |SEGUIMIENTO
;iGGZS;:;zEIeSr;aCESI—gH_—GDF;]m] Efectividad 1 Mo de indicadares del SIG cumplides 905 Direccion HSEQ Semestral
. Ma. Acciones de mejora al sistema implementadas | Na. 100 del plan de mejara . i
Eficacia 2 Acoiones de mejora programadas aprobado por Gerencia Direceién HSEQ Semesual
1- Gestidn Gerencial [P-GR-01) - —
2- Gestion H3EM [P-GR-02) Cumplimiento y Promedio del Puntaje Total Evaluaciones de Desempefio . DI.IE.CCIOIT .
3- Gestidn Admin v finan [P-AP- Efectividad 3 splicadas a0 Administrativa ! Trimestral
0z) Direccién Técnica
Cobertura 4 | Promedic de personas capacitadas HSEQ! Poblacidn total 1002 Direccidn HSEQ Semestral
De la poblacidn tatal Di i técnica !
1- Gestidn Admin v finan (P-AP-0Z2) Eficaci 5 Mimero de evaluaciones de conocimiento aprobadas! evaluads no més del 534 |rec§|on tecrica 5 |
2- Gestidn HSEQ [P-GR-0Z) 15asia rimera de evaluaciones presentadas “100 con notas inferiores ad e sslon emestra
PUntos. Administrativa
B | i Cumplimienta matriz legal seguridad v salud en el rabajo 00 Directores del Azl
proyecta
1+ Gestign HSEQ (P-GR-0Z] Cumplimiento T ¥ Cumplimiento matriz legal en medio ambiente 100 D":::::fodEI Anaal
g % Cumplimienta matriz legal del contrata 00 Directares del Menzual
proyecta

¢ Coémo mejorar?

llustracion 33 Matriz de eficacia por procesos

Algo que no es requisito de la norma pero deberia convertirse en uno de la organizacion,
es que los empleados deben ser parte de las actividades de revision y actualizacion de la politica
y sus requisitos de forma que ellos participen en nuevos lineamientos y en la mejora.

La alta direccidn deberia utilizar la politica del sistema como un medio para conducir la
organizacion hacia la mejora de su desempefio.

La politica del sistema de la organizacion deberia tener una consideracion igual, y ser
coherente con las otras politicas y estrategias globales de la misma. Al establecer la politica del
sistema, la alta direccion deberia considerar:

- Elnivel y tipo de mejoras futuras necesarias para el éxito de la organizacion,

- Elgrado esperado o deseado de satisfaccion del cliente,
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El desarrollo de las personas en la organizacidn,

Las necesidades y expectativas de otras partes interesadas,

Los recursos necesarios para ir mas alla de los requisitos de la norma ISO 9001, y
Las potenciales contribuciones de proveedores y asociados.

La politica del sistema puede utilizarse para la mejora siempre que:

Sea coherente con la vision y estrategia de la alta direccién para el futuro de la
organizacion.

Permita que los objetivos del sistema sean entendidos y perseguidos a través de toda la
organizacion,

Demuestre el compromiso de la alta direccién hacia la calidad y la provisién de recursos
adecuados para el logro de los objetivos.

Ayude a promover un compromiso hacia la calidad y prevencién en todos los niveles de
la organizacion, con claro liderazgo por la alta direccién.

Incluya la mejora continua en relacion con la satisfaccion de las necesidades vy
expectativas de los clientes y otras partes interesadas, y

Incluya la mejora continua en relacion con la satisfaccion de las necesidades vy
expectativas de los clientes y otras partes interesadas, y

Se formule de manera eficaz y se comunique eficientemente.

5.3 Roles, responsabilidades y autoridades en la organizacion

Norma:

ISO 9001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.

5.3 Roles, responsabilidades y autoridades en la organizacion

La alta direccion debe asegurarse de que las responsabilidades y autoridades para los roles
pertinentes se asignen, se comuniguen y se entiendan en toda la organizacion.

Asegurarse de que el sistema de gestion de la calidad es conforme con los requisitos de
esta norma internacional;

Asegurarse de que los procesos estan generando y proporcionando las salidas previstas;
Informar en particular, a la alta direccién sobre el desempeno del sistema de gestién de
la calidad sobre las oportunidades de mejora.

Asegurarse de que se promueva el enfoque al cliente en toda la organizacion.
Asegurarse de que la integridad del sistema de gestion de la calidad se mantiene cuando
se planifiqguen e implementen cambios en el sistema de gestion de la calidad.

PAUTA
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¢ Qué son responsabilidades? El término responsabilidad esta asociado a un valor que
le permite a una persona reflexionar, actuar y administrar las consecuencias de sus actos.
El en sector de la construccion, las responsabilidades se pueden asociar al término “funciones”,
es decir, el definir qué es lo que hace cada una de las personas en la organizacion con el fin de
poder cumplir los requisitos establecidos. Lo que hace necesario comprender cuales son las
distintas funciones, cdmo se relacionan entre si y qué sinergia se debe generar para poder llegar a
resultados exitosos es decir, donde existen responsabilidades compartidas.

La norma no solicita un registro especifico, pero en todas las organizaciones con un
sistema de gestion o aun sin éste, tienen definido en un documento o procedimiento 0 manuales
las responsabilidades o funciones del personal.

Mas adelante se citaran ejemplos de como darle respuesta a éste requisito con la aplicacion de
formularios.

¢ Qué son autoridades? La autoridad se puede asociar con la potestad o facultad para
ejercer mando o tomar decisiones.
En las organizaciones el mando suele estar asociado a los niveles de autoridad, la experiencia
ganada, la calidad del trabajo y los resultados obtenidos en el personal.
Cuando una posicidn es desocupada, y si esta no es reemplazada las funciones pueden ser
asumidas o tomadas por cargos similares, pero las autoridades si pueden tener escenarios de
debilidad al momento de tomar decisiones.

Se pude decir que los organigramas son la representacion grafica de la estructura
organica de una organizacion o proyecto el cual representa de forma esquematica las areas,
procesos o unidades y cuentan con lineas de jerarquia.

Los organigramas tienen sus origenes en 1854, por el ingeniero escocés McCallum®®,
quien los cred como una forma de gestionar las operaciones de una organizacion.
En la actualidad existen muchos tipos de organigramas que describen la estructura de las
organizaciones pero en general manifiestan la misma informacion presentada en diferentes
estilos asi:

Vertical: Son tipos de organigramas que muestran la jerarquia de mayor a menor y son
los mas utilizados en las organizaciones debido a su funcionalidad.

En estos pueden asociarse los procesos dando resultados importantes con codificacion de
colores, al igual que la variante que se puede obtener al presentarlos de forma horizontal.
Circulares: En este tipo de disefio de organigramas, la mayor jerarquia se ubica en el
centro de una serie de circulos concéntricos, cada uno de los cuales representa un nivel
distinto de autoridad, que decrece desde el centro hacia los extremos, y el altimo, el méas
extenso, indica el menor nivel de jerarquia de autoridad. Las unidades de igual jerarquia

'® Daniel Craig McCallum (1815-1878)
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se ubican sobre el mismo circulo, y las relaciones jerarquicas estan indicadas por las
lineas que unen los recuadros entre si.

Gerencia de
Proyectos

Director de

SISO

DIRECTOR

GENERAL

Interventoria

Residente de

[ustracion 34 Organigrama vertical

Asistencia
Administrativa

llustracién 35 Organigrama circular

Auxiliares de
Ingenierfay
Arquitectura
en estudios y
disefios
i

Personal de
soporte
(Dibujantes-
Técnicos)

Matricial: En este tipo de organigrama, se podria decir que es una variante del modelo
vertical al ponerlo de forma horizontal, con la variante que existe un cruce matricial entre las

definiciones horizontales y las verticales:

Directivos Administrativos Operativos
Unidad de Negocio | | Cargo 1 Cargo 2 Cargo 3
Cargo 3
Cargo 3
Unidad de negocio | Cargo 1 Cargo 2 Cargo 3
I
Cargo 3
Unidad de negocio | Cargo 1 Cargo 2 Cargo 3




158

Cargo 3

Cargo 3

llustracion 36 Organigrama Matricial

Para tener en cuenta. Se ha dado la explicacion de qué es el organigrama, sélo que
este no le da respuesta de forma total al referenciar en términos de autoridades.

Se puede definir en un organigrama las autoridades, por ejemplo, en términos de compra a los
siguientes cargos en una empresa de construccion:

Almacenista: compras de caja menor.

Residente de obra: Compra de insumos de construccién menores para la ejecucion de
actividades.

Director de obra: Subcontratacién especifica de contratistas de mano de obra para el proyecto.
Director de compras: Compra de equipo menor para utilizacién en diferentes proyectos.
Direccidén general: Compras de equipos mayores para la ejecucion de diferentes proyectos,
compra de instalaciones, software institucional y otros.

En el ejemplo anterior, se evidencia que para la misma funcidén “compras”, se tienen
diferentes niveles de autoridad, por lo tanto es necesario de una forma mas explicita, practica y
funcional el poder definir la union e integracion que se tienen de las responsabilidades y/o
funciones. Por otro lado, en la norma también existe el término “rendicion de cuentas”, que no
hace parte del modelo normativo 1SO 9001 pero si del modelo NTC - OHSAS 18001:2007*.

¢ Qué es la rendicién de cuentas? La rendicion de cuentas es una forma de poder
comunicar las decisiones y acciones tomadas en el desarrollo de las funciones y con esto se
puede generar la tipologia de comunicaciones y los jefes directos, indirectos o personas
interesadas en los resultados.

¢ Como se pueden definir? Como ya se menciond previamente, las responsabilidades y
autoridades no necesitan de registro, pero es conveniente que se disponga de documentos que
ayuden a esto, por lo cual es conveniente usar la definicion de los perfiles 0 manuales de cargo
en forma que queden en linea como se ilustra a continuacion:

'% OHSAS 18001:2007 Sistema de gestién de seguridad y salud ocupacional - Requisitos
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Responsabilidad 1 = Autoridad 1 = Comunicacion 1
Responsabilidad 2 = Autoridad 2 > Comunicacion 2
Responsabilidad 3 /}Autoridad 3 > Comunicacion 3
Responsabilidad 4 < ‘ > Autoridad 3 > Comunicacion 4

| Responsabilidad — Autoridad - Comunicacion >

lustracion 37 Responsabilidad y autoridad

Otro mecanismo que pude ser aplicado, aunque no muy favorable, es la definicion de las
responsabilidades y autoridades en los procedimientos, instructivos y PAUTAS, que se dan en las
actividades de ejecucion de proyectos. (Ver los numerales de planificacion de producto 8.1 y
control de la produccidn y prestacion del servicio numeral 8.5.1).

¢ Coémo se puede comunicar? Entendiendo el concepto y el contenido que se le dé a las
responsabilidades y autoridades es conveniente utilizar los canales de comunicacion que sean
eficaces para poder transmitirlas a la organizacion (ver numerales 7.4 Comunicacion interna),
pero se puede adelantar qué se puede utilizar, la induccion, reuniones entre pares, comités de
planificacion de proyectos, reuniones de inicio, entre otros.

¢ Cémo mejorar?

Una forma de poder decir que las responsabilidades, son débiles es cuando al final
dejamos las genéricas como “las demads inherentes a su cargo”, o las que “su jefe considere
conveniente”. En este punto se puede decir que se cuenta con deficiencia en la definicidn, por lo
tanto es conveniente tener mecanismos de actualizacién y nutrirlos con el tiempo.

En el sector de la ingenieria, las funciones y responsabilidades en los proyectos
especificos pueden cambiar acorde a los requisitos que dan los términos de referencia y
solicitudes especiales y la recomendacion en estos escenarios es tener mecanismos que ayuden a
mejorarlos permanentemente.

Con los cambios en el entorno como son aplicacién de software, compra de maquinaria, entre
otros, pueden generar cambios significativos en el tema de las definiciones de las
responsabilidades y autoridades las cuales deben ser adaptadas acorde al cambio generado, y esto
debe considerarse como herramienta de mejora.

5.3.1 Representante de la direccion
¢ Quién debe ser el representante de la direccion? La direccion de la implementacién

del sistema de gestion es de la alta direccion, (persona o grupo de personas), y por lo tanto es una
tarea de esta el designar un miembro de este grupo para que tome las responsabilidades de este
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cargo el cual debe considerarse como un privilegio, solo que se ha visto como una carga laboral
mas.

Al que se incorpora a este modelo normativo en su version 2008, es que el representante
de la direccion debe pertenecer a la organizacion, por lo tanto, no se puede delegar esta
responsabilidad a un tercero sea asesor 0 miembro de una organizacion que sea de la alta
direccion.

En muchas empresas pequefias, cuando la alta direccion es una sola persona, las
funciones y responsabilidades del miembro de la direccion deben ser asumidas por el mismo.

¢ Qué funciones tiene el representante de la direccion? Las funciones minimas estan
claramente definidas en la norma pero estas no los limitan a que no implemente acciones
adicionales siempre que estén acorde a las necesidades y mejora del sistema de gestion.

Las funciones explicitas a que hace referencia desde la norma NTC-ISO 9001:2008, son:

Asegurarse de que se establecen, implementan y mantienen los procesos necesarios para el
sistema de gestion de la calidad. Es decir, estar monitoreando la implementacion y el desempeiio
del sistema.

Informar a la alta direccion sobre el desemperio del sistema de gestion de la calidad y de
cualquier necesidad de mejora. En este punto la mejor alternativa son las reuniones de alta
direccion y la que de por si es requisito de norma en el numeral 5.6 Revision por la direccion.
Asegurarse de que se promueva la toma de conciencia de los requisitos del cliente en todos los
niveles de la organizacion. Esta tarea es hacer que toda la organizacion esté orientada al
cumplimiento de los requisitos del cliente y asi darle evidencia a uno de los principios de la
calidad de este modelo normativo.

En la ejecucion de los proyectos, dado que el director es la maxima autoridad, pero este
no es el representante de la direccion, deberia asumir las responsabilidades anteriormente
mencionadas con el fin de que se genere una sinergia beneficiosa para el sistema en la aplicacion
al proyecto.

6.0 Planificacién
Siguiendo con las actividades de responsabilidad por parte de la alta direccidn, continua
la redaccion y definicion de los “objetivos del sistema”, los cuales son parte integral de la
planificacién estratégica de la que se ha hablado anteriormente.
6.1 Acciones para abordar riesgos y oportunidades

Al planificar el sistema integrado de gestion, la organizacion debe considerar las
cuestiones referidas al logro de los resultados deseados, determinar los riesgos y oportunidades,
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prevenir o reducir los efectos no deseados, entre otros.
Las definiciones aplicables de este numeral extractadas de la 1ISO 9000:2015, son:

Gestion de la calidad (3.2.8) Actividades coordinadas para dirigir y controlar una
organizacion en lo relativo a la calidad.

Planificacion de la calidad (3.2.9) Parte de la gestion de la calidad enfocada al
establecimiento de los objetivos de la calidad y a la especificacion de los procesos
operativos necesarios y de los recursos relacionados para cumplir los objetivos de la
calidad.

Nota: El establecimiento de planes de la calidad puede ser parte de la planificacion de a
calidad.

En las definiciones se tiene dos palabras importantes: DIRIGIR y CONTOLAR, donde la
primera se puede asociar al seguimiento y la segunda a la medicion, como se observa en la
siguiente tabla:

DIRIGIR CONTROLAR
Demostrar Verificar
Seguimiento Medicion
Examinar Evidenciar
Monitorear Tomar decisiones
Orientar

Direccionar

Revisar

Tabla 11 Dirigir y Controlar

Para entender los requisitos de este apartado es necesario hablar del entorno de la
organizacion.

Entorno de la organizacion: el mundo esta cambiando y esto hace que las personas
relacionadas con los sistemas de gestion estén a la vanguardia del tema, ser reactivos,
acomodarse y gestionar los sistemas de forma que se adapten para poder obtener los beneficios
de estar siempre a la vanguardia de los adelantos tecnoldgicos.

Lo anterior, no quiere decir que si la organizacion no adopta al cambio tiende a
desaparecer o deja de ser operativa, s6lo que si no se hace caso al entorno alguien ocupara ese
lugar por la organizacién que se representa, razon por la cual la innovacién es un tema que
siempre debe estar en la planificacion de la alta direccion.
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Una explicacion de qué es el entorno de la organizacion, se cita en la norma NTC ISO
9004:2010%, asf:

El entorno de la organizacion estard sometido a cambios continuamente,
independientemente de su tamafio (grande o pequefia), sus actividades o productos, o su tipo (con
0 sin animo de lucro); en consecuencia, la organizacion deberia realizar el seguimiento de esto de
manera constante. Este seguimiento deberia permitir a la organizacion identificar, evaluar y
gestionar los riesgos relacionados con las partes interesadas y sus necesidades y expectativas
cambiantes.

Ahora que se entiende qué es el entorno de la organizacion, se puede hablar de los
cambios que pueden afectar la integridad del sistema de gestidn, donde se pueden establecer
entre internos, externo y/o una combinacién de estos.

Cambios internos: los cambios internos son en la organizacion, y es esta la que toma la
decision de implementarlos, por lo tanto los escenarios de planificacion, ejecucion y control de
los mismos no son tan dificiles en el sistema, dentro de los cuales se pueden mencionar:

Actualizacidn tecnoldgica.

Cambios en la estructura de la organizacion.
Sucesiones empresariales.

Compra de equipos y maquinaria.

Nuevas lineas de negocio.

Determinacion de retiro de lineas de negocio.

Cambios externos: Contrario a los anteriores, los cambios de origen externo vienen
dados por el entorno de la organizacion, los clientes y las partes interesadas y para poder actuar
la organizacion debe tener un dinamismo para la identificacion, planificacion y control de los
mismo. De estos cambios se puede mencionar:

- Legislacion.

- Normas aplicables al producto.

- Cambios en el entorno.

- Losclientes.

- Zonas de trabajo.

- Condiciones sociales (paros, bloqueos, etc.).

29 NTC ISO 9004:2010 Gestién para el éxito sostenible de una Organizacién. Enfoque de gestion de la

calidad.
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- Condiciones adversas ambientales en la ejecucidn de los proyectos.

Combinacién: se puede posicionar en estos cambios, que si bien son decisiones dadas
por la alta direccion, los resultados son influenciados por partes externas. En este escenario se
pueden considerar los siguientes:

- Fusiones empresariales.
- Consorcios
- Uniones temporales

Los ejemplos mencionados no son los Gnicos, son ilustrativos y pueden existir cambios
adicionales que pueden afectar la integridad de un sistema de gestion y por lo tanto, en la
organizacion se deben considerar los cambios como una amenaza, de forma que se le de
tratamiento adecuado para que este no afecte o si lo hace se mantenga la integridad del sistema
cuando se planifique e implemente el cambio.

El modelo normativo en este requisito, no pide u registro especifico, pero si es
conveniente que se determine una metodologia para la identificacién, analisis y de ser necesario
tomar las acciones necesarias, puesto que mas delante en las entradas de la revision por la
direccion es elemento a incluir en el analisis.

ENTORNO
Cambios internos y Externos

s —

internacional Materias primas =
/ 1 77
/
sociocultural RRHH
" 4 . . 7
~ Organizacion ':,—, b))  [eemossh 3
recursos y meyoca
Recursos
Gubernamental & -
Financieros
/
/ Producto
Econdémico Tecnoldgico

Sistema Estable

" Mercado

—>

llustracion 38 Entorno de la organizacion
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Norma:
ISO 90001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.
6. Planificacion
6.1 Acciones para abordar riesgos y oportunidades
6.1.1 Al planificar el sistema de gestion de la calidad, la organizacion debe considerar las
cuestiones referidas en el apartado 4.1 y los requisitos referidos en el apartado 4.2, y determinar
los riesgos y oportunidades que es necesario con el fin de:
a) Asegurar que el sistema de gestion de la calidad pueda lograr sus resultados previstos;
b) Aumentar los efectos deseables;

c) Prevenir o reducir efectos no deseados;
d) Lograrla mejora

PAUTA

¢ Qué papel juega la alta direccién en la planificacion del sistema? La norma lo que
hace es un enlace entre los requisitos generales que se vieron en el capitulo 4 y dado que ese
numeral es responsabilidad de la alta direccion, lo que se necesita es que ésta Ultima conozca,
entienda y gestione la organizacién con el enfoque en procesos y con la metodologia del PHVA.

¢ Como identificar los cambios? No existe una metodologia definida que determine
cémo poder identificar los cambios porque estos pueden considerarse amenazas para gque sean
tratados con la importancia necesaria, pero quien mas que los integrantes de la organizacion y la
alta direccion para poder detectar qué puede afectar la integridad del sistema.

A modo de ejemplo, es conveniente que se dispongan de matrices como la de requisitos
legales y normatividad aplicable, donde dichas matrices cuenten con escenarios de revision
sistematica y asi poder detectar los cambios.

¢ Qué hacer cuando se detecta un cambio? Una vez identificado un cambio, se debe
hacer un analisis donde se deberian tener en cuenta los siguientes interrogantes y sus respuestas:

- ¢Quéinformacion se necesita?

- ¢éQué recursos se ven afectados?

- ¢Qué impacto tiene en la organizacién y los proyectos?
- ¢Cdébmo afecta la competencia del personal?

- ¢Se necesita capacitacion?

- ¢Cémo es el plan de trabajo?

- ¢Qué escenarios pueden salir mal?

- éSe necesita asesoria o consultoria externa?
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- ¢Cébmo se puede monitorear y hacer seguimiento?
¢ Como mejorar?

La alta direccion como herramientas de mejora para la planificacion, evaluacion y
aplicacion de los cambios que pueden afectarla, pueden tomar como referente para la mejora:

- Andlisis del entorno.

- Comparacién con la competencia.

- La gestion del riesgo.

- Evaluacidén del desempefiio de los productos y procesos.
- Reingenieria organizacional, de procesos y de producto.

6.2 Objetivos del sistema

Se inicia con la definicion segun la norma NTC-1SO 9000:2015, asi:

Obijetivo de la calidad (3.2.5) Algo ambicionado o pretendido, relacionado con la
calidad.

NOTA 1. Los objetivos de calidad generalmente se basan en la politica de la
calidad de la organizacion.

NOTA 2. Los objetivos de la calidad generalmente se especifican para los niveles
y funciones pertinentes de la organizacion.

Lo importante de los objetivos del sistema es que deben ser ambicionados, es decir
anhelados, sedeados y pretendidos por la organizacion y como estos también son una forma de
evidenciar el compromiso de la direccion como se mencion6 en el numeral 5.1 estos también son
parte integral de la planificacion estratégica de la organizacion.

En la Nota 1, de la definicidbn menciona que los objetivos del sistema se basan en la
politica del sistema y estos son una relacion bilateral, ya que de la politica se dan las directrices
para los objetivos y los objetivos deben ser coherentes con la politica.

En la Nota 2, se menciona que los objetivos generalmente se especifican en los niveles
pertinentes siendo esto también un requisito de la norma

Se sugiere la siguiente metodologia para definir los objetivos del sistema, resumiendo la
metodologia con la siguiente sigla SMART:

S. Sencillos; M. Medibles; A. Alcanzables; R. Retadores y con responsables; T.
Medibles en el tiempo
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Norma:
ISO 9001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.
6.2 Objetivos de la calidad y planificacion para lograrlos

6.2.1 La organizacion debe establecer los objetivos de la calidad para las funciones y los niveles
pertinentes y los procesos necesarios para el sistema de gestion de la calidad.

Los objetivos de la calidad deben:

a) Ser coherentes con la politica de la calidad;

b) Ser medibles;

c) Tener en cuenta los requisitos aplicables;

d) Ser pertinentes para la conformidad de los productos y servicios y para el aumento de la
satisfaccién del cliente;

e) Ser objeto de seguimiento;

f) Comunicarse;

g) Actualizarse, segun corresponda.

PAUTA

¢, Cuales deben ser los objetivos del sistema? Los objetivos del sistema a establecer
deben ser todos los necesarios, tanto como directrices de la politica del sistema estén
establecidas, y es mas, puede darse es escenario de una directriz de la politica sea medida con
mas de un objetivo.

Por otro lado, en este requisito se menciona que debe haber objetivos que ayuden con el
cumplimiento de los requisitos del producto. (8.1)

¢ Como se establecen en los niveles y funciones pertinentes? En pequefias
organizaciones los objetivos podrian ser los mismos de las definidas por la alta direccién hasta
que los que se definen en los proyectos procesos y areas de la organizacion.

Para medianas y grandes organizaciones con el fin de demostrar el cumplimento y
participacion se hace ineludible el tener una estrategia de despliegue y divulgacion.

En ilustracion 24, se muestra un esquema en cascada, de los objetivos estratégicos (Alta
Direccidn), hasta el despliegue a los objetivos personales por el camino de la ruta 1.




167

“Modeloen Cascada”

Acorde a la planificacion estratégica,
se realiza una medicién siguiendo las

DESPLIEGUE DE OBJETIVOS - INDICADORES

unidades estratégicas del negocio,

bajando a las areas hasta llegaralos | Corporativos Ruita

planes de accion. Unidad estrategicade negocio ‘—

El disefio de un modelo de medicion H Nivel de areas del negocio ‘

de gestion debe iniciarse teniendo ‘ Equipos— Sectores ‘_

claro las estrategias de las Riita

organizacion, los factores claves de H Puestos de trabajo personeles

éxito, las fortalezas, los objetivos,
todo para el logro de las metas
estratégicas, politica, mision y vision.

llustracion 39 Despliegue de objetivos del sistema integrado

Como las caracteristicas de los objetivos que ya comentaremos, es que son medibles, el
cumplimiento de los indicadores por la ruta 2, daran resultados beneficiosos a la organizacion y a
la alta direccion.

¢ Cémo se hacen medibles los objetivos? Se dice que la medicion en términos generales
se hace en dos escenarios una cualitativa y una cuantitativa.

Mediciones cualitativas: Son todas la mediciones que hacen referencia a caracteristicas
o condiciones que distinguen la medicién, solo que en los esquemas de gestién pueden ser
objetables porgue podrian estar midiendo resultados de percepciones y valoraciones personales
por lo tanto es conveniente utilizar escalas tipo Likert?, las cuales pueden convertir variables
cualitativas en resultados cuantitativos. Dichas mediciones suelen ser usadas en valoraciones
psicométricas en cuestionarios y encuestas.

Mediciones cuantitativas: Los resultados de las mediciones cualitativas son numéricos y
por lo tanto definen una magnitud importante puesto que permiten en conjunto de datos que
ayudan a determinar el cumplimiento, acercamiento o deficiencias en las metas establecidas.

Como resultado de lo anterior, la mejor forma de hacer medicion de los objetivos es con
la aplicacion de indicadores de gestion, de los cuales se dard una ampliacion en el capitulo 9
seguimiento, medicidn, analisis y, mejora.

21 , o . . . ~
Llamadas asi por su autor Rensis Likert, en sus publicaciones en los afios 1930
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¢ Es necesaria la coherencia con la politica del sistema? la coherencia no es solo un
requisito, es una necesidad dado que los objetivos no deben estar solos, estos no son un fin sino
un medio, para el cumplimiento de la estrategia.

¢ Coémo mejorar?

Debido a que los objetivos son el toque personal de la direccion en la planificacion
estratégica, el mejorar los objetivos del sistema es tarea de toda la organizacion desde la
creacion, seguimiento, medicion, revision y mejora.

Para determinar la mejora de los objetivos la direccién y la organizacion deberian tener
en cuenta:

- Resultados de las mediciones y las metas establecidas

- El desempenio de los productos, proyectos y procesos

- Lasatisfaccidn de los clientes y partes interesadas

- Los resultados de la revision por la direccién y las acciones tomadas
- Andlisis del entorno y de la competencia

- Aplicacion de las oportunidades de mejora en resultados esperados.

6.3 Planificacion de cambios

Cuando la organizacién determine la necesidad de cambios en el sistema integrado de
gestion, estos cambios se deben llevar a cabo de manera planificada (vease 4.4).

Considerando el proposito de los cambios y sus consecuencias potenciales, la integridad
del sistema de gestion, la disponibilidad de recursos, la asignacion o reasignacion de
responsabilidades y autoridades.

7.0 Apoyo

7.1 Recursos

7.1.1 Generalidades

Como se observo en el capitulo anterior en el requisito 5.1 compromiso de la direccion,
esta es la asignacion de recursos, solo que de aqui en adelante es cuando entra la organizacion en

forma general y proactiva para la identificacion, gestion, administracion, y mantenimiento de los
recursos necesarios para que el sistema funcione.
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En este punto, se solicita que la organizacion identifique los recursos tanto internos como
externos para lograr sus objetivos.

La organizacién debe periédicamente evaluar la disponibilidad y la idoneidad de los
recursos identificados, incluyendo los contratados externamente y tomar acciones, segun sea
necesario.

Dichas planificaciones se deben hacer tanto a nivel de empresas como a cada uno de los
proyectos aplicables y procesos del sistema de gestion.

A nivel empresa: Planificacion del negocio, recurso humano necesario, software
especializado, infraestructura, equipos entre otros.

A nivel proyecto: Busqueda de ofertas y licitaciones (se amplia informacion en el
numeral 8.2.3), recurso humano (propio y subcontratado), maquinaria especifica, entre otros.

A nivel procesos: Auditorias internas, capacitaciones, asesores especializados, entre

otros.
Para poder evidenciar estas actividades se pueden basar en herramientas como:

- Organigramas.

- Programas de asignacién de recursos.

- Planificaciones de obra. (Muy apropiado el software de Microsoft — Project).

- Resultados donde se mencionen como son Actas de comité internos o con los clientes.

Norma:
ISO 9001:2008, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

7. Apoyo
7.1 Recursos
7.1.1 Generalidades

La organizacidn debe determinar y proporcionar los recursos necesarios para el
establecimiento, la implementacion, mantenimiento y mejora continua del sistema de gestion de
la calidad.

La organizacién debe considerar:

a) Las capacidades y limitaciones de los recursos internos existentes.
b) Qué se necesita obtener de los proveedores externos.

PAUTA

¢A qué tipos de recursos se refiere en generalidades? Los recursos son de todo tipo y
en este punto se pueden aplicar la metodologia de las “Ms” descritas en el numeral 5.1.
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Los recursos a que hace mencion explicita la norma en este requisito son los que se
necesitan para implementar, mantener y mejorar el sistema y para aumentar la satisfaccion del
cliente en cumplimiento de sus requisitos.

Més adelante se describen los requisitos especificos para los recursos de

- Recurso humano
- Infraestructura
- Ambiente de trabajo

¢ Como se pueden identificar los recursos? Debido a que los recursos son los que
permiten que los procesos cumplan con la planificacion operacion y control y para esto debe
identificar todo lo que se necesita, en la siguiente figura se puede identificar los recursos en un
proyecto.

PERSONAL INCLUIDO EN EL APU

1 2 3 4 5 6 T g 9 10 11 12
2016 2017
HERRERO ABRIL MAYOQ JUNIO JULID [ AGOSTO | SEPT ocT NOV DIC ENERO FEB MARZO | ABRIL TOTAL
[OFICIAL 1.708.180| 1.708.180| 1.708.180( 1.708.180| 1.706.180| 1.708.180) 1.708.180] 1.708.180 13.665.440
|AYUDANTE 1.083.070| 1.083.070] 1.083.070] 1.083.070{ 1.083.070] 1.083.070 6.4958.420
20.163.860
2016 2017
MEZCLAS ABRIL MAYQ JUNID JULID [ AGOSTO | SEPT ocT NOV DIC ENERO FEB MARZD | ABRIL TOTAL
AYUDANTE 1.083.070( 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070( 1.083.070) 1.083.070] 1.083.070 7.581.490
AYUDANTE 1.083.070) 1.083.070| 1.083.070( 1.083.070| 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070 7.681.490
AYUDANTE 1.083.070| 1.083.070) 1.083.070| 1.083.070( 1.083.070) 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070 §.664.560
AYUDANTE 1.083.070) 1.083.070| 1.083.070{ 1.083.070] 1.083.070) 1.083.070) 1.083.070] 1.083.070 §.664.560
32.492.100
2016 2017
ASEQ ABRIL MAYO JUNIOD JULID | AGOSTO | SEPT ocT NOV DIC ENERO FEB MARZO | ABRIL TOTAL
AYUDANTE 1.083.070| 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070) 1.083.070] 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070 §.664.560
AYUDANTE 1.083.070( 1.083.070) 1.083.070| 1.083.070) 1.083.070] 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070 §.664 560
AYUDANTE 1.083.070) 1.083.070| 1.083.070] 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070| 1.083.070 7.681.490
AYUDANTE 1.083.070| 1.083.070] 1.083.070] 1.083.070) 1.083.070] 1.083.070| 1.083.070 7.581.490
32.492.100
2016 2017
REMT. FACHAD | ABRIL MAYOD JUNID JULID [AGODSTO | SEPT OocT NOV DIC ENERO FEB MARZD | ABRIL TOTAL
[oFICIAL 554.090| 1.708.180| 1.708.180| 1.708.180| 1.705.180 7.686.810
[OFICIAL 1.708.180) 1.708.180| 1.708.180| 1.708.180) 1.708.180 8.540.900
16.227.710

[ustracion 40 Ejemplo distribucion de recursos proyecto

¢, Como mejorar?

Para asegurarse de la disponibilidad de los recursos para las actividades futuras, la
organizacion deberia identificar y evaluar los riesgos de su potencial escasez y hacer un
seguimiento continuo del actual uso de los recursos para encontrar oportunidades de mejora de
su uso. Junto a esto, deberia tener lugar una busqueda de nuevos recursos, de procesos
optimizados, de nuevas tecnologias, el desarrollo de la innovacion y la capacitacion dirigida
entre otros.

7.1.2 Personas

El buen desempefio de una organizacion depende en gran parte del comportamiento de su
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capital humano, y para esto se debe definir quién hace qué.

No es desconocido de este sector que son empresas tipo acordedn, es decir cuando estan
en bonanza, se amplian los contratos, proyectos y eso trae como resultado la contratacion de
personal. Contrario en los tiempos de escasez se nos reduce la planta a la expresion minima 'y es
hablar de personal clave.

Se hace necesario definir la competencia del personal que afecta los requisitos del
producto y como la representacion gréfica de la misma se da en los organigramas.

De los términos asociados a este numeral tenemos la de competencia en la 1ISO
9000:2005%, asi:

1SO 9000:2015

Competencia (3.1.6). Aptitud demostrada para aplicar los conocimientos y
habilidades.

NOTA: En esta Norma Internacional el concepto de competencia se define de
manera genérica. El uso de este término puede ser mas especifico en otros
documentos 1SO.

Competencia (3.9.14). <Auditoria> atributos personales y aptitud demostrados
para aplicar conocimientos y habilidades.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

7. Apoyo

7.1 Recursos

7.1.2 Personas

La organizacién debe determinar y proporcionar las personas necesarias para la

implementacidn eficaz de su sistema de gestion de la calidad y para la operacion y control de los
procesos.

PAUTA

?2 150 9000:2005 Sistemas de gestion de calidad. Fundamentos y vocabulario
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¢ Como entender Educacion en la norma? Se puede definir la educacion como el nivel
de escolaridad que tiene el personal acorde al cargo, y en este entre mas alto més alto son los
niveles de estudio.

Ejemplos:

Primaria. (Cargos operativos del personal de proyectos — Ayudantes).

Educacion bdsica Secundaria y Media (para cargos operativos con responsabilidades de
diligenciar registros — controladores de tiempo, de maquinaria, etc.).

Técnica. (Para cargos con responsabilidad de planificacion y andlisis — Almacenistas,
maestros, inspectores).

Universitaria. Para los que indiscutiblemente se tiene responsabilidades y porque no la
necesidad de tener licencias profesionales. (Ingenieros de disefios, Residentes de obra,
etc.).

Posgrados y Maestrias. Para cargos con niveles especializados de conocimientos.
(Directores de disefio, Directores de obra, Coordinadores de Obra, Gerencias de unidades
de negocios).

¢, Cémo entendemos formacion? Se puede decir que son los conocimientos adicionales
gue necesita una persona para cumplir a cabalidad las responsabilidades y autoridades asignadas.
Esta puede formal e informal, interna o externa en la organizacion.

Ejemplos de cargos que deberian tener formacion especifica:

- Empleados nuevos

- Ascensos laborales

- Disenadores

- Laboratoristas

- Analistas de datos

- Términos legales a encargados de licitaciones

En otros esquemas normativos se pueden encontrar sinonimos del término “Formacion” y
a la final son similares por que se encargan de transmitir conocimientos, se habla de:

Induccidn: al momento del ingreso o en escenarios de asensos empresariales
Capacitacion: temas y personal especificos

Entrenamiento: se habla de la parte prdctica de una formacion o capacitacion y es muy
apropiada para el personal que se necesita de habilidades especiales para el cargo.

¢ Como se entiende experiencia? La experiencia se puede definir en dos magnitudes:

Tiempo: Esta puede ser definida de forma general y de forma especifica.
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Actividades: Ingeniero con experiencia en construccion de minimo 5 puentes con luces
mayores a 15 metros, disefiador con experiencia de construcciones de mds de 10.000
m2.

¢ Como se entiende habilidades? Las habilidades son las destrezas que tiene una
persona, es el factor diferenciador cuando tenemos un empate técnico en las tres definiciones
anteriores por que las habilidades pueden ser innatas o desarrolladas por la persona.

Los Ingenieros, Arquitectos o profesiones afines, no son los mas expertos para definir las
habilidades a los cargo, porque estas se pueden seccionar entre habilidades manuales, mentales,
administrativas, técnicas, financieras, es decir existen muchos diccionarios y definiciones de
habilidades.

Ejemplos de cargos que deberian tener habilidades especificas:

- Operadores de maquinaria pesada
- Soldadores especializados

- Técnicos de laboratorio

- Topbdgrafos

¢Explicacion de la Nota? El personal que trabaja en los proyectos puede ser interno o
externo; las organizaciones solo se limitaban a definir la competencia del personal de Nomina,
porgue podrian excusarse que si son subcontratadas esta no seria responsabilidad de la
organizacion. Para lo anterior la norma aclara que si alguna persona subcontratada afecta la
conformidad con los requisitos del producto, la competencia debe estar definida.

¢, Como mejorar?

La definicién de la competencia del personal, es un tema en constante cambio, porque
depende de muchas variables donde se puede mencionar los siguientes temas para mejorar la
competencia del personal asi:

Estableciendo objetivos individuales y de grupo y gestionar el desempefio para el
cumplimiento.

- Mediante el reconocimiento y recompensas

- La comunicacion en las dos direcciones

- Proporcionando la innovacién

- Asegurando el trabajo en equipo

- Desarrollando metodologias para identificar la satisfaccion del personal
- Proporcionando formacién continua y desarrollo de planes de carrera

- Investigando por que el personal se incorpora o retira de la organizaciéon

7.1.3 Infraestructura
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En los recursos, no todo se hace con el recurso humano, se necesitan de otros recursos
que demuestran la realizacién de los proyectos de ingeniera ya sea de disefio (Software) o de
construccién (maquinaria mayor y menor).

Existe una relacion entre este numeral y el 7.4.1 ambiente de trabajo, como se observara
mas adelante.

En este numeral se pueden ver los tres verbos rectores que hacen mencion asi:

Determinar: este aspecto hace referencia a una planificacion (ver figura 39), un escenario
de espacios previos, (anticipacion de las necesidades) y establecer cudl es la
infraestructura que necesitamos para los proyectos, procesos y sistema.

Proporcionar: una vez definido cudl es la infraestructura necesaria, se necesitan un
apoyo de la direccion del proyecto y alta direccion para la organizacion, para tener la
infraestructura apropiada para la realizacion de los proyectos, procesos y sistema.

Mantener: aqui se cierra parte del ciclo; el equipo debe estar funcionando y que mejor
accion que el mantenimiento ya sea preventivo y/o correctivo.

Puede ser optativo para la organizacion el determinar los equipos de seguimiento y
medicion necesarios para el control de los proyectos, o bien darle respuesta mediante el numeral
7.1.5 que se explicara més adelante.

¢, Se necesitan registros? De forma explicita en la norma no se piden registros en esta
clausula, por estos se generan automaticamente en las planificaciones de equipos,
mantenimiento, compra de repuesto, control de costos entre otros, por lo tanto se pueden
administrar en el sistema con los requisitos descritos en el numeral 7.5.3.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
7. Apoyo

7.1 Recursos

7.1.3 Infraestructura

La organizacion debe determinar, proporcionar y mantener la infraestructura necesaria
para la operacién de sus procesos y lograr la conformidad de los productos y servicios.




175

PAUTA

¢ Qué es cuando sea aplicable? Aparece uno de los términos “cuando sea aplicable”, o
en otros requisitos mas adelante “cuando sea apropiado”, los cuales no significan que son
mandatorios que sean todos los literales; son aplicables solo los necesarios, pero no podemos
desconectar alguno que genere impacto en el sistema con la disculpa que no se considerd
apropiado o aplicable.

¢A qué se refiere edificios? En este requisito para las empresas de consultoria, disefio,
hacemos referencia a las instalaciones donde se hacen los disefios. Para las empresas de
construccién se puede decir que hace referencia a los campamentos, bodegas, patios de
mantenimientos entre otros.

¢A qué se refiere espacios de trabajo? Este aspecto se puede relacionar con lo que los
ingenieros industriales manejan con el enfoque de “pasos y movimientos”, es decir, en la
ejecucion de los proyectos si las condiciones lo ameritan, no se debe trabajar en condiciones de
espacios limitados, al igual que tener las rutas de maquinaria definida y despejadas.

¢A qué se refiere servicios asociados? Se tiene un enlace entre infraestructura y
ambiente de trabajo, dado a que en este requisito se le hace identificacion y mantenimiento a los
mismos. Los servicios asociados que se pueden listar sin ser los Unicos son:

Vapor: para los escenarios de fraguado de elementos prefabricados fabricados en serie.
(Tuberias, sardineles, inmobiliario urbano, etc.)

Refrigeracion: el ejemplo se da a concretos especiales en climas cdlidos que necesitan la
adicion del agua en condicién congelada.

Ventilacion: para tuneles y espacios confinados.

Energia: Para los equipos especiales que necesitan condiciones de alto consumo. (Torre
gruas, planta eléctrica, etc.).

lluminacion: es valedero cuando se realizan trabajos nocturnos, ya sea por especificacion
del cliente (reparacion de vias urbanas en horas nocturnas) o por ajustes a cronogramas
de trabajo.

Flujos de aire: Para excavaciones manuales de cimentaciones profundas tipo Caissons>.
Aire acondicionado: este aplica en los trabajos donde la calidad del producto se ve
afectada, por las condiciones de estrés térmico.

¢, Cuales son los equipos (tanto hardware como software)? Este es el requisito que mas

23 o . , . .z
Caissons. Conocido por su nombre en francés para pozos profundos de cimentacion en suelos blandos.
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aplica para ingenieria porque en hardware hace referencia a todo tipo de maquinaria sea de tipo
mayor o menor para las obras de construccion.

Para el equipo mayor, tipo excavadoras, cargadores, volquetas, torre grua,
motoniveladora y similares, para las actividades de mantenimiento la mejor opcion es realizar las
rutinas acorde a los manuales de los fabricantes y en caso de no tener disponibilidad por la
antigliedad de la maquina, se puede decir que en internet se puede obtener.

En la siguiente figura se da un esquema de los mantenimientos programados con
codificacion de letras que es la que mas se ha encontrado en dichos manuales.

Proyecto: CONSORCIO BUENAVISTA
INSPECCION DE MINICARGADOR - F-55T-06

EQUIPO No: |Loca|izacifm:

COLOR: FECHA:

ITEM CANTIDAD BUENO REGULAR MALO OBSERVACIONES NO FUNCIONA
CABINA

Proteccidn antivuelco

Alarma de avance
(Adelante — Atras)
Cinturones de seguridad
Espejos laterales
Extintor de incendio (10
Lbs PQS )

Asientos en buenas
condiciones
Indicadores ( hidraulicos
— horometro }

Aceite Motor —
Refrigerante - Corriente
Control ingreso Humo
(tubo de escape)
Palanca de mano en
buen estado

Ezscaleras y apoyos de
dCCES0

Bateria v cables en
buen estado

ESTADO MECANICO

Control de fugas
hidraulicas

Estado de pasadores |
partidor - desgarrador |
Llantas

Mandos de avance

Mandos de
estacionamiento

llustracion 41 Ejemplo ficha técnica equipo de obra

Lo anterior se expone debido a que , decir que el tipo de mantenimiento de dichos
equipos se limita al cambio de aceite programado cada 250 horas o cierto kilometraje recorrido,
en este caso estamos subestimando las actividades de mantenimiento.

Para equipos menores, (pulidoras taladros, plumas vibro compactador manual Rana,
apisonador — canguro), las actividades de movimiento no son tan estrictas, es bueno poner



177

cuidado a mecanismos diferentes al control de aceite, como son sistemas eléctricos (Bujias),
poleas de rotacion, guayas de acero, ganchos de izaje entre otros. Una gran parte de accidentes
laborales con equipos menores se atribuyen al estado del mismo.

Para las empresas cuyo objeto social con la consultoria en estudios y disefios, se habla de
infraestructura, hace referencia a los espacios de trabajo, servicios asociados y software
aplicables a dichas actividades.

¢, Cudles serian los servicios de apoyo? En la parte de servicios de apoyo se cuenta con
las actividades de transporte, (equipos, persona, materiales), comunicacion, (conexiones
telefonicas, internet) y sistemas de informacion. (Software aplicables al seguimiento, control y
medicion de los proyectos).

¢ Como medir este requisito?
Las actividades de mantenimiento si bien son un proceso o hacen parte de otro, son

susceptibles de realizarle seguimiento y medicion, con el fin de poder tomar decisiones de
ampliar la planta de equipos en caso de ser necesario.

[ INDICADORES DE GESTION EN MANTENIMIENTO |

NOMBRE MEDICION
_ Equipos totales proyecto — equipo varado (Mant)

I |Disponibilidad de equipos Equipos totales del proyecto

Indice de disponibilidad: ID = Md/Mo

Md = Matriz de resultado

Mo = Matriz éptima de resultados

Incumplimiento de actividades |Indicador de seguimiento. debido a que se valora una vez sucedido el

Indice de disponibilidad de
equipos

por maquinaria evento.
4 Costos de mito Vrs. Indicador de seguimiento, debido 2 que se valora una vez sucedido el
Produccion realizada evento.

Planificacion del mantenimiento acorde a las especificaciones del
fabricante con tiempos de horometro o kilometraje y segin las
combinaciones de los mismos.

Teoria del triangulo de
mantenimiento

Ln

_ Horas de equipo total — horas de varado
- Horas de equipo total

Efectividad de la maquinaria -
Unidades

Equipo total = Disponible + trabajado

llustracidn 42 Ejemplo indicadores de gestion para equipos

Se ampliara la explicacion del indicador de indice de disponibilidad de equipos, porque la
finalidad de los responsables de equipos no es tener la totalidad del equipo al 100 %, si no que,
no se presenten alteracién en la ejecucién de los proyectos, por lo tanto se revisara la siguiente
figura:
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[ustracion 43 Ejemplo matriz de equipos - Fuente SIG Constructora VC (2009)

Para la medicién se hace un listado de equipos del proyecto y su cantidad, luego se
realiza una valoracion por importancia, porque no es lo mismo una excavadora de orugas, a un
vibrador manual de concreto.

Para esta valoracion en el ejemplo, tomamos factores de impacto, la disponibilidad de
reemplazo en el mercado, y la complejidad en las acciones de mantenimiento, se totalizan estas
variables. (Ejemplo del primer rengl6n =11).

Se suman las totales y se realiza el factor ponderado, es decir en el ejemplo del primer
renglon corresponde a 11/89 = 12.36%.

Se realiza la multiplicacion del ponderado con la totalidad de equipos disponibles.
Ejemplo 4*12.3=49.

La suma vertical, 378, corresponde al valor numérico con la totalidad de los equipos
listos para operacion.

Una vez, obtenido el valor anterior, se realiza el monitoreo mensual, donde el valor
cambiante es el nimero de equipos disponibles, porque los otros se encuentran en
mantenimiento. Se obtienen resultados como el siguiente:
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HERRAMIENTAS DE

Mo [CORTE ENERD FEERERD MARID MBRIL MAYD JURID Juug MAGOSTD |TOTAL DEMADA| VALOR UMITARID VALDR % WALDR TOTAL| % ACUMULADO | CLASIRCACION
MES CONSUMIDO
1 |PASADORES110 5 2 0| £l 0 3 0 14 33 SE5000 5280500 2.78981837| 278081837 A
2 |1oea 5 0) 0| El 4 5 5 4 32 $12,250( 5392000 3.8987836| 6.68860197 A
3 |PASADORES2ZS 1 8 0| 54 5 0 0 5 24 S65000  §156,000) 1.55155674] 82401587 A
4 |VARILLA ROMPEDORA 0) 2 3 0| 1 2 2 [ 18] 575400( 51,432600| 14.2484627| 22.4886214 A
5 |225 MO PLANOS 0) [ 0| 5| 5 0 0 0 16| S32670) 5512720 51989085 2768753 A
6 |225 PLANOS 0) 1 0| 0| 5 1 0] 5 11 S43,200] $475,200] 4.72628053| 324138105 A
7 |PUNTA PALAS 0) 0) 0| 0| 0 0 2 0 B 5150800  $904,800| £.95902908| 414128396 A
8 |225BASE 0) ) 0 0 5 1] 0 0 5 S40800) 5249,000] 247652326| 438893629 A
9 |VARILLA ROTATIVA 0) ) 1 2 1] 1] 0 0 3 52300000  5690,000 6.86265481| 50.7520177 A
10 |CUCHILLA RETROC 1 ) 0 0 1] 1 0 1 3 51,059,651 $3,178953| 31617474] 823624917 B
11 |CUCHILLA MN-KOM-01 1) ) 0 1 { 0 0 0 1 51,365 485) 51365485 131.5809452] 95.9504369 C
12 |cuCHILLA BULLDOZER 0 0 0| 0| 0 i 0 0 1 5407,160] 407,160 4.04956309 100 C
Total consumida S 10,054,418

llustracion 44 Seguimiento a resultados de Mtto Herramientas de corte - Fuente SIG
Constructora VC (2009)

el resultado del seguimiento, es considerar el numero éptimo de la eficacia de equipos de
forma que no se vea afectada la ejecucion del proyecto, nétese los bajos resultados en el mes de
enero, por tener fuera de servicio la planta y la extendedora de asfalto.

Se reitera que para este buen sistema de gestion pueda ser controlado y mejorado se
necesita que primero sea medido.

¢, Como mejorar?

Como una de las herramientas de mejora aplicables a las actividades de equipos podemos
citar la herramienta AMEF (Analisis del modo Efecto falla), la cual es recomendada en la ISO
9004:2000%*, asi:

AMEF (Anélisis de Modo y Efecto de Falla)

Historia. La técnica de AMEF data del procedimiento militar MIL-P-1629 de Estados
Unidos generadas en el afio 1949. Fue desarrollado en los afios 60, exactamente en el afio 1963
en el desarrollo del proyecto “Apolo” que estaba efectuando la NASA, se requeria productos, sin
fallas en el disefio dada la naturaleza del proyecto, donde no se podian reparar facilmente los
componentes de los satélites o las naves espaciales.

El principal empuje para la prevencion de fallas vino durante los 60’s mientras se
desarrollaba la tecnologia para enviar un hombre a la luna. Ford Motor Company introdujo los
AMEF en la industria automotriz a finales de los 70’s para consideraciones de seguridad y
requisitos regulatorios después del fracaso del modelo “Pinto” Ford Motor Company también
utilizo los AMEF’s efectivamente para mejoras en la produccion y en el disefio.

>*150 9004:2000. Sistemas de gestion de la calidad. Recomendaciones para la mejora.



180

Se observé una mayor aplicacion de este método, lo cual origin6 que se desarrollara mas
a fondo en pequefios pasos. Un dia se puede aplicar esta metodologia a casi todas las industrias y
porque no en el sector de Ingeniera y con unas variantes aplicarla a mantenimiento de equipos.
Resumiendo la metodologia se basa en tres pasos, asi:

Paso 1. (Modo de falla — severidad) es determinar todos los modos de falla con
base en los requerimientos funcionales y sus efectos. Si la severidad de los efectos
es de 9 0 10 (Impactando aspectos de seguridad o regulatorios) las acciones
deben ser consideradas para cambiar el disefio o el proceso eliminando el modo
de falla si es posible o protegiendo al cliente de su efecto.

Paso 2. (Frecuencia de falla) descubrir las causas y ocurrencias para cada modo
de falla. Esto es, el desarrollo detallado en la seccion del AMEF de proceso.
Revisando el nivel de probabilidad de ocurrencia para las severidades mas altas
y trabajando hacia abajo, las acciones son determinadas si la ocurrencia es alta
(> 4 para lo que no es seguridad y nivel de ocurrencia < 1 cuando la severidad es
9 0 10).

Paso 3. (Prevencion de la falla) considerar pruebas, y métodos de inspeccion.
Cada combinacion de los pasos 1y 2 los cuales sean considerados como riesgo
requieren un namero de deteccion. EI nimero de deteccion representa la
habilidad de las pruebas e inspecciones planeadas para quitar defectos o evitar
los métodos de falla.

Los tres pasos son valorados de forma objetiva con escalas, (1-5 o 1-10), después de cada
uno de estos pasos es desarrollado, se determina los Nameros Prioritarios de Riesgo (NPR). Es

importante notar que los NPR’s son calculados con la multiplicacion de los resultados.
Ejercicio de AMEF
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AMEF
AMEF DE: | ANALISIS DEL MODO Y EFECTO DE LA FALLA Gerencia: mantenimiento Ingenieros: Moya Roque;
B Equipe Proceso [ AMEF No. 001 FECHA DE JUNTA DE REVISION:21/06/2011 |Departamento: turbinas salazar Milagro
. Nombre del Equipo: turbina Nimero: anz-th-001 . Fecha: 21/06 2011
Proveedor afectado. Descripcidn ulp Departamentos involucrados: !
hidraulica Modelo: pelton Hoja 1de 1
= c Situacion Actual Situacion Actual
Descripcion del Funcidn del Causa de la LlerIrLe e Acciones LleEIp fa
. A Modo de Falla Efecto de a Falla Acciones | o [® |® Responsable | Acciones i
Equipo Equipo Falla u | =%| == | NPR | Recomendadas u === NPR
Actuales e lY |7 Adoptadas v v
reparacion
desprendimiento de paso de agua al fatiga de los P revision perioda se implanto lo|
. N . de los 3(4|8]| 96 mecanico 2|2 |6 24
material de los alabes | interior del rodete alabes lab de los alabes recomendado
alabes
R ~ ~ ~ reparacion alinneacion y .
. vibracionenla  |desalineamient . se implanto lo|
desgaste de los anillos B ~ de los 27| 6| 84 | balanceo delos | mecanico 2|5 |4l a0
turbina o de los anillos . ) recomendado
~ ~ anillos anillos
convertir energia
Turbina Hidrailuca| mecnaica en
electrica
. B valores erroneos de calibracion inspeccion R
sensor de vibracion ' locidad d mala de 1 slalsl e Idel . se implanto lo| 2l als| an
. a velocidad de o elos mesual de los | mecanico
dafiado ) ) calibracion recomendado
vibracion sesores sensores
reparacion
desgaste de la desgaste en el falta de P J P I limpieza y pulido . se implanto lo| slalel 72
P e mecanico
chumacera Babbit limpieza trimestralmente recomendado
chumacera

llustracién 45 Matriz AMEF para equipos - Fuente SIG Moya Roque Asociados (2011)

Beneficios del AMEF: La metodologia trae ventajas donde se pueden mencionar las
siguientes:

- Mejora la calidad, confiabilidad y seguridad de la maquinaria y procesos
- Mejora la imagen y competitividad de la compaiiia

- Mejora la satisfaccion del cliente

- Reduce el tiempo y costo en el desarrollo del producto

- Soporte integrado al desarrollo del producto

- Documentos y acciones de seguimiento tomadas para reducir los riesgos
- Reduce las inquietudes por garantias probables

- Integracidn con las técnicas para optimizacidn de maquinaria

Una vez documentados las variables a analizar, los resultados que generen mayor numero
de NPR, se deben tomar las acciones o controles necesarios y asi poder disminuir el impacto,
probabilidad y severidad de la falla.

7.1.4 Ambiente para la operacion de los procesos

Las clausulas 7.3.1y 7.1.4, deben leerse de forma conjunta, dado a que tienen en el

sector mucha correlacién, y como se complementan ayudan a la comprensién de las mismas.

Se mira el escenario en el cual la organizacion debe pensar en la gente, los equipos y las
condiciones en las cuales se realiza el trabajo, ya sean condiciones de disefio 0 de construccion.

En este momento se puede decir que el “clima organizacional” y “equipos de seguridad
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industrial”, ayudan a darle cumplimiento a las condiciones de ambiente al trabajo, pero este
requisito no se limita a estos dos aspectos.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

7. Apoyo

7.1 Recursos

7.1.4 Ambiente para la operacion de los procesos

La organizacion debe determinar, proporcionar y mantener el ambiente de trabajo

necesario para la operacién de sus procesos y para lograr la conformidad de los productos y
Servicios.

PAUTA

¢ Qué es ambiente de trabajo? Para poder analizar el ambiente de trabajo, se citara la
definiciéon dada por la ISO 9000:2015:

Ambiente de trabajo 3.3.4: conjunto de condiciones bajo las cuales se realiza el trabajo

NOTA: Las condiciones incluyen factores fisicos, sociales, psicolégicos y ambientales
(tales como la temperatura, esquemas de reconocimiento, ergonomia y composicion
atmosfeérica).

Si se observa la definicion y la nota de la misma, y se compara con el esquema ISO
9001:2008, se evidencia gque la nota fue incorporada a modo informativo o aclaratorio.

¢Ejemplos? Acorde con lo anterior el estudio del ambiente de trabajo es diferente para
empresas de Ingenieria y consulta (estudios y disefios) y a las empresas de construccién, Por lo
tanto los ejemplos estarian en los dos contextos asi:

Factores sociales. ¢ Como se afecta un trabajo de construccion de un proyecto en zonas
donde se debe dar trabajo al personal de la comunidad?

Factores fisicos. ¢ Como se afecta el producto en ensayos de campo o de laboratorio en
los proyectos?

Factores ambientales. ¢ Se afectaria la colocacion de concreto, asfalto y otros materiales
en condiciones adversas del clima?

Factores de temperatura. ¢ CoOmo serd el avance o trabajo de los disefiadores en
escenarios de estrés térmico?

éSe afectarian las condiciones de curado de concreto en condiciones de climas cdlidos?
Factores de ergonomia. ¢ Cdmo serd la productividad de un disefiador, o de un operador
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de maquinaria si se encuentran en una butaca?

¢ Coémo determinar el ambiente de trabajo? Para la determinacion de las condiciones
de ambiente de trabajo podriamos citar la observacion directa y mirar las mejoras o condiciones
necesarias, pero no descartar un segundo concepto por un par en el trabajo, dado a que el
conformismo o monotonia, pueden acomodarse en un espacio o a condiciones de trabajo que no
necesariamente sean las mejores.

¢ Coémo mejorar?

Con el fin de mejorar las actividades de ambiente de trabajo en las condiciones que son
predecibles o controladas por la organizacion, se puede citar los esquemas de:

- Estudios de espacios de trabajo

- Estudios de iluminacién

- Estudios de temperatura

- Estudios de cambio y circulacién de aire
7.1.5. Recursos de seguimiento y medicién

La metrologia es la ciencia que tiene por objeto el estudio de los sistemas de pesos,
medidas y magnitudes fisicas. En la historia esta disciplina ha pasado por diferentes etapas,
donde la preocupacion se baso en tener un sistema universal y la definicion de patrones de
medicion. (Metro y Kilogramo en 1872). Posteriormente la metrologia se dividid en tres asi:

Metrologia cientifica. Es la encargada de la materializacion fisica de los conceptos
fundamentales de las magnitudes, asi como se determina el valor verdadero de las
mediciones, realizar desarrollo e investigacion.

Metrologia legal. Se ocupa de la proteccion del consumidor, velando por la
transparencia en las transacciones comerciales al entregar un leguaje técnico y un
referente comun.

Metrologia industrial. En la aplicacion de la ciencia y la tecnologia metroldgica a la
produccion para asegurar la optimizacion de los procesos.

El comportamiento de los equipos de medicion y ensayo puede cambiar en el tiempo,
gracias a la influencia ambiental, factores humanos, uso, desgaste, por lo tanto deben controlarse
las mediciones realizadas.

Para lo anterior, se deben mantener controles de calibracion, verificacion, comprobacion
antes de uso, con el fin de garantizar la idoneidad de los equipos de medicion.

Con el fin de unificar los resultados, se adopto el sistema internacional de unidades, hoy
en dia utilizado en cerca de 100 paises. Esta conformado por siete unidades basicas y varias
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unidades derivadas, las primeras son:

- El metro (m) para la magnitud longitud

- El kilogramo (kg) para la magnitud masa

- Elsegundo (s) para la magnitud tiempo

- Elamperio (A) para la corriente eléctrica

- Elkelvin (k) para la temperatura termodindmica
- El'mol (mol) para la cantidad de sustancias

- lacandela (cd) para la intensidad luminosa

A partir de este conjunto coherente de unidades de medicion se establecen otras unidades
derivadas, mediante las cuales se miden diversas magnitudes tales como velocidad, aceleracién,
fuerza, presion, energia, tension y resistencia eléctrica, entre otras.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

7. Apoyo

7.1 Recursos

7.1.5 Recursos de seguimiento y medicién

7.1.5.1 Generalidades

La organizacién debe determinar y proporcionar los recursos necesarios para asegurarse
de la validez y fiabilidad de los resultados cuando se realice el seguimiento o la medicién para
verificar la conformidad de los productos y servicios con los requisitos.

La organizacién debe asegurarse de que los recursos proporcionados:

a) Son apropiados para el tipo especifico de actividades de seguimiento y medicion

realizadas;
b) Se mantienen para asegurarse de la idoneidad continua para su propésito.

La organizacién debe conservar la informacion documentada apropiada como evidencia
de que los recursos de seguimiento y medicién son iddneos para su propésito.

PAUTA

¢, Como se determina el seguimiento a realizar y los equipos? La determinacion de las
actividades de seguimiento y medicion, las podemos extraer de los cuadros que se realizaron en
planificacién y producto en materiales y actividades sometidas a control, donde se tiene la
informacion de los equipos que necesitamos para hacer seguimiento a los requisitos del producto.
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Se puede iniciar con un inventario de equipos metroldgicos como el referenciado en la
siguiente figura:

INVENTARIO DE EQUIPOS METROLOGICOS

Actividad critica | Tolerancia Equipo Marca | Especificacion

llustracidn 46 Listado de equipos metroldgicos. Fuente Matecsa (2012)

El cuadro anterior, es una PAUTA para los equipos que se van a someter a control
metrologico, pero no se puede desclasificar equipos solo porque no se considera someterlos a
control.

¢, Como se puede realizar el seguimiento y medicion de forma coherente? Para
determinar la coherencia de los equipos de seguimiento y medicion, esta viene acompafiada con
la practicidad y facilidad para la realizacion de la medicidn, es decir nunca se va a medir el largo
de una via con un decadmetro, o el ancho de una ventana con un calibrador.

No por usar los equipos més finos o costosos, significa que se toma la mejor decision.
Observen la siguiente PAUTA que da el TUR, (Test Uncertainty Ratio — Prueba de la Razon de
la incertidumbre) asi:

EQUIPO
Informe de Calibracion

LABORATORIO

............
¥ .,

.
......
........

PATRON DE
REFERENCIA

™M
Incertidumbre de
Medicion

Condiciones
Operacion

Instrumentos
Accesorios

CMC
Capacidad de Medicion

IC
Incertidumbre de Calibracion
Errores, Correcciones, Linealidad

llustracion 47 Prueba de la razén de la insertidumbre

Tolerancia: intervalos definidos es una especificacion, norma, etc., en los que es
admisible que se sitle una caracteristica de un producto, proceso o servicio.
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Incertidumbre: parametro asociado con el resultado de una medicién que
caracteriza a la dispersion de los valores que en forma razonable se le puede
atribuir a la magnitud a medir.

La incertidumbre en medicion existe por factores como:

- Errores del observador

- Meétodos de medicidn

- Influencia de factores ambientales

- Exactitud de los patrones de medicién
- Falta de conocimiento del operador

La incertidumbre de medida asociada a las estimaciones de entrada se evalUa utilizando
una de las siguientes métodos: “tipo A” o “tipo B”’.

La evaluacion tipo A de la incertidumbre tipica es el método de evaluarla
mediante el andlisis estadistico de una serie de observaciones. En este caso, la
incertidumbre tipica es la desviacion tipica experimental de la media.

Matematicamente p (A)= S/raiz n donde S= Desviacion estandar

La evaluacidn tipo B de la incertidumbre tipica es el método de evaluar la
incertidumbre mediante el procedimiento distinto al analisis estadistico de una serie de
observaciones. En este caso, la estimacion de la incertidumbre tipica se basa en la
experiencia y otros conocimientos.

La incertidumbre tipo B, es determinada y entregada por el fabricante del equipo.

Incertidumbre combinada: incertidumbre estandar del resultado de una medicion
cuando el resultado se obtiene a partir de los valores de algunas otras magnitudes.
Matematicamente es la raiz cuadrada de la suma de los cuadrados de la incertidumbre
tipo Ay tipo B.

Matematicamente u (c) = raiz (a2 + b2)

Incertidumbre expandida: cantidad que define un intervalo alrededor de una
medicidn del que se puede esperar que abarque una fraccién grande de la distribucion de
valores que razonablemente pudieran ser atribuidos al mensurando. Expresion de la
incertidumbre con un alto nivel de confianza.

Matematicamente i (Exp) = K x 1 ()

Los valores de K, pueden ser:

K=2 = 95.5% Este es el mas utilizado internacionalmente
K=3 =99.7%

Estos valores de K, se pueden encontrar en los registros de calibracion de los
cuales determinan el utilizado para hallar la incertidumbre expandida del equipo de
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medicion.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
7. Apoyo

7.1 Recursos

7.1.5 Recursos de seguimiento y medicién

7.1.5.2 Trazabilidad de las mediciones

Cuando la trazabilidad de las mediciones es un requisito, o es considerada por la
organizacion como parte esencial para proporcionar confianza en la validez de los resultados de
la medicion, al equipo de medicion debe:

a) Calibrarse o verificarse, o ambos, a intervalos especificados o antes de su utilizacidn,
contra patrones de medicién trazables a patrones de medicién internacionales o
nacionales; cuando no existan tales patrones debe conservarse como informacion
documentada la base utilizada para la calibracién o la verificacion.

b) lIdentificarse para determinar su estado;

c) Protegerse contra ajustes, dafio o deterioro que pudieran invalidar el estado de la
calibraciéon y los posteriores resultados de la medicion.

PAUTA

¢ Qué se debe hacer, calibrar, verificar o comprar antes de uso? EI modelo normativo,
menciona que se debe calibrar, verificar o ambos a intervalos planificados, los cuales pueden
estar determinados por:

- Ajuste en escalera

- Gréficos de control

- Tiempos de utilizacion

- Recomendaciones del fabricante

- Analogias con instrumentos similares

Para poder determinar qué actividad se debe realizar, se puede decir que la verificacion
siempre se debe hacer y para esta se tienen dos caminos, como se ve en la siguiente figura, asi:
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1 Verificar

Calibrar 2 <:| Antes de Uso

llustracién 48 Definicion metroldgica

Ruta 1: para los equipos que se pueden calibrar, con los resultados de estos, hacemos la
comparacion con la informacion de las caracteristicas y/o tolerancias, para poder verificar y
tomar la decision de uso. Ejemplo: manometros, balanzas.

Ruta 2: para los equipos que no podemos hacer la calibracidn con patrones nacionales o
internacionales y debemos hacer una comprobacion antes de uso, y los resultados, compararlos
con las caracteristicas y/o tolerancias, y asi cumplir con la actividad de verificacién. Ejemplo:
equipos de topografia, decimetros nucleares, penetrometros, entre otros.

Las tres columnas anteriores, se le pueden adicionar al cuadro presentando en la
ilustracién 31 y se va nutriendo el control de los equipos metroldgicos.

¢ Qué es la calibracion? Esta definicion no se encuentra en la norma ISO 9000, por lo
tanto se extraera de la GTC-ISO/IEC 99:2009%, asi:

Calibracion: operacion que bajo condiciones especificadas establece, en una
primera etapa, una relacion entre sus valores y sus incertidumbres de medicion asociadas
obtenidas a partir de los patrones de medicion y las correspondientes indicaciones con sus
incertidumbres asociadas y en una segunda etapa, utiliza esta informacion para establecer

> GTC-ISO/IEC 99:2009. Vocabulario internacional de metrologia. Conceptos fundamentales generales y

términos asociados (VIM)
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una relacion que permita obtener un resultado de medicion a partir de una indicacion.

Nota 1: una calibracion puede expresarse mediante una declaracién, una funcion de calibracion,
un diagrama de calibracion, una curva de calibracién o una tabla de calibracién. En algunos casos, puede
consistir en una correccion adictiva o multiplicativa de la indicacion con su incertidumbre correspondiente.

Nota 2: conviene no confundir la calibracion con el ajuste de un sistema de medicion, a menudo
llamado incorrectamente “autocalibracion”, ni con la verificacion de la calibracion.

Nota 3: frecuentemente se interpreta que Unicamente la primera etapa de esta definicion
corresponde a la calibracion.

La definicidn de la calibracion es confusa para los que no saben de metrologia, pero se

puede concluir que para esta es la comparacion de un equipo con uno de caracteristicas
superiores “patron”, y en condiciones controladas emitir un reporte del nivel de acercamiento a
la medicion real. “incertidumbre”.

Se debe tener en cuenta que en la calibracion, los patrones son de caracteristicas

superiores, es decir “metro no calibra metro”.

¢ QuEé es trazabilidad metrologica? La trazabilidad en términos metroldgicos, también

esta definida en la GTC-ISO/IEC 99:2009, asi:

Trazabilidad metrologica: propiedad de un resultado de medicion mediante el cual
el resultado puede relacionarse con una referencia mediante una cadena ininterrumpida y
documentada de calibraciones, cada una de las cuales contribuye a la incertidumbre de
medicion.

Nota 1: en esta definicién, la referencia puede ser la definicion de una unidad de medicion,
mediante una realizacion practica, un procedimiento de medicién que incluya la unidad de medicion cuando
se trate de una magnitud no ordinal, o patrdn.

Nota 2: la trazabilidad metroldgica requiere una jerarquia de calibracion establecida.

Nota 3: la especificacion de la referencia debe incluir la fecha en la cual se utiliz6 dicha referencia,
junto con cualquier otra informacion metroldgica relevante sobre la referencia, tal como la fecha en que se
haya realizado la primera calibracion en la jerarquia.

Para ver la trazabilidad metrolégica, aplicada en Colombia, se puede observar la siguiente

figura:
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[lustracidn 49 Trazabilidad metroldgica - Fuente SuperInd Industria y Comercio (2009)

Algunas siglas mencionadas en la figura corresponden a la trazabilidad Nacional e
Internacional, asi:

BIPM: por sus siglas en francés, Bureau International des Poids et Mesures, traducida
como Oficina Internacional del Pesos y Medidas, quien es el coordinador mundial de la
metrologia, esta ubicada en Sevres en Paris.

NIST: Por sus siglas en inglés, (National Institute of Standards and Technology).

NPL.: Por sus siglas en Inglés, National Physical Laboratory (Reino Unido). Laboratorio
Nacional de Fisica.

PTB: por su sigla en aleman, Physikalisch-Technische Bundesanstalt, es el Instituto
Nacional de Metrologia de la Republica de Alemania.

SIC: Sigla Colombiana de la Stper Intendencia de Industria y Comercio.

INM: Sigla Colombiana del Instituto Nacional de Metrologia, quien asume las funciones
de la SIC en temas de metrologia con el decreto 4175 de 2011.

ONAC: Sigla Colombiana del Organismo Nacional de acreditacion en Colombia, quien
acredita los laboratorios con la norma NTC ISO 17025:2005.

Los laboratorios de metrologia se acreditan en ensayos, no el laboratorio como tal, por lo
tanto siendo el registro de acreditacion un documento publico, es conveniente que antes de tomar
la eleccidn de utilizacion de un laboratorio, se debe revisar que los ensayos a requerir se
encuentren en el registro de acreditacion

¢ Qué son patrones? Un patrén pude ser un instrumento de medida, una medida
materializada, un material de referencia o un sistema de medida destinado a definir, realizar o
reproducir una unidad o varios valores de magnitud, para que sirvan de referencia.
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Por ejemplo, la unidad de magnitud “masa”, en su forma materializada, es un cilindro de
metal de 1Kg y por otro lado, un bloque calibrador representa ciertos valores de magnitud
“longitud”.

La jerarquia de los patrones comienza desde el patrén internacional en el vértice y va
descendiendo hasta el patrén de trabajo. Las definiciones de estos términos, segln se citan en el
vocabulario internacional de términos basicos y generales en metrologia se indican a
continuacion:

Patrén Primario. Patrén que es designado o ampliamente conocido como poseedor de
las mas altas cualidades metroldgicas y cuyo valor se acepta sin referirse a otros patrones de la
misma magnitud.

Patrén Nacional. Patrén reconocido por la legislacién nacional para servir de base, en
un pais, en la asignacion de valores a otros patrones de la magnitud afectada.

Patrén Internacional. Patréon reconocido por un acuerdo internacional para servir de
base internacionalmente en la asignacién de valores a otros patrones de la magnitud afectada.
La custodia del patrdn internacional corresponde a la Oficina Internacional de Pesos y Medidas
(BIPM) en Sevrés, cerca de Paris. El patrén mas antiguo en uso es el prototipo del Kilogramo.

Patrén Secundario. Patrén cuyo valor se asigna por la comparacién con un patrén
primario de la misma magnitud, normalmente los patrones primarios son utilizados para
calibrar patrones secundarios.

Patrén de Trabajo. Patrdn que se utiliza corrientemente para calibrar o controlar
medidas materializadas, instrumentos de medicidon o materiales de referencia.

Patrén de Referencia. Patrén en general, de la mas alta calidad metroldgica disponible
en un lugar dado o en una organizacién determinada, de la cual se derivan las mediciones
efectuadas en dicho lugar. Los laboratorios de calibracién mantienen los patrones de
referencia para calibrar sus patrones de trabajo.

Patrén de Transferencia. Patrén utilizado como intermediario para comparar patrones.
Las resistencias se utilizan como patrones de transferencia para comparar patrones de voltaje.
Las pesas se utilizan para comparar balanzas.

Patrén Viajero. Patrdn, algunas veces de construccidn especial, disefiada para el
transporte entre distintos emplazamientos utilizado para la inter comparacién de patrones.

¢ Qué debe contener un certificado de calibracién? La informacion que debe contener
un certificado o registro de calibracion se extrae de la NTC 1SO 17025:2005, asi:

5.10.2 informes de ensayos y certificados de calibracién. Cada informe de ensayo o
certificado de calibracion debe incluir la siguiente informacion, salvo que el laboratorio tenga
razones validas para no hacerlos asi:

Un Titulo (por ejemplo “informe de ensayo” o “Certificado de Calibracion).
El nombre y la direccion de laboratorio y el lugar donde se realizaron los ensayos y/o las
calibraciones, si fuera diferente de la direccion del laboratorio.
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Una identificacion tnica del informe de ensayo o del certificado de calibracion (tal como el
numero de serie) y en cada pdgina una identificacion para asegurar que la pagina es
conocida como parte del informe de ensayo o del certificado de calibracion, y una clara
identificacidn del final del informe de ensayo o del certificado de calibracion.

El nombre y la direccidn del cliente

La identificacion del método utilizado

Una descripcion, la condicion y una identificacion no ambigua del o de los items ensayados o
calibrados.

La fecha de recepcion del o de los items sometidos al ensayo o la calibracién, cuando esta
sea esencial para la validez y la aplicacion de los resultados y la fecha de ejecucion del
ensayo o la calibracion.

Una referencia al plan y a los procedimientos de muestreo utilizados por el laboratorio u
otros organismos, cuando estos sean pertinente para la validez o la aplicacion de los
resultados.

Los resultados de los ensayos o las calibraciones con sus unidades de medida, cuando
corresponda.

El o los nombres, funciones o firmas o una identificacion equivalente de la o las personas
que autorizan el informe de ensayo o el certificado de calibracion

Cuando corresponda, una declaracion de que los resultados sélo estdn relacionados con los
items ensayados o calibrados.

NOTA 1: Es conveniente que las copias en papel de los informes de ensayo y certificados de
calibracién también incluyan el nimero de pagina y el namero total de paginas.

NOTA 2: Se recomienda a los laboratorios incluir una declaracién indicando que no se debe
reproducir el informe de ensayo o el certificado de calibracién, excepto en su totalidad, sin la
aprobacion escrita del laboratorio.

5.10.4. Certificado de Calibracion: ademas de los requisitos indicados en el apartado
5.10.2, los certificados de calibracion deben incluir, cuando sea necesario para la interpretacion
de los resultados de la calibracidn, lo siguiente:

- Llas condiciones (por ejemplo ambientales), bajo las cuales fueron hechas las
calibraciones y que tengan una influencia en los resultados de la medicidn.

- La incertidumbre de la medicién y/o una declaracién de cumplimiento con una
especificacién metroldgica idéntica o con partes de ésta:

- Evidencia de que las mediciones son trazables

5.10.4.2. El certificado de calibracion sélo debe estar relacionado con las magnitudes y
los resultados de los ensayos funcionales. Si se hace una declaracion de cumplimiento con una
especificacion, ésta debe identificar los capitulos de la especificacion que se cumplen y los que
no se cumplen.

Cuando se haga declaraciones de cumplimiento, se debe tener en cuenta la in certidumbre
de la medicion.

5.10.4.3. Cuando un instrumento para calibracion ha sido ajustado o reparado, se debe
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informar los resultados de la calibracion antes y después del ajuste o la reparacion, si estuvieran
disponibles.

5.10.4.4. Un certificado de calibracion (o etiqueta de calibracion) no debe contener
ninguna recomendacion sobre el intervalo de calibracion, excepto que esto haya sido acordado
con el cliente. Este requisito puede ser reemplazado por disposiciones legales.

¢ Qué es verificacion? Para la definicion de la verificacion, se puede citar nuevamente la
que estd en la NTC 1SO 9000:2005 y la que se encuentra en la GTC-ISO/IEC 99:2009, asi:

NTC-I1SO 9000:2005.
Verificacion 3.8.4. Confirmacidn mediante la aportacion de evidencia objetiva de que
se ha cumplido los requisitos especificados.

GTC-ISO/IEC 99:2009.
2.44. Verificacion: suministro de evidencia objetiva de que item satisface los requisitos
especificados.

EJEMPLO 1: La confirmacion de que un material de referencia declarado homogéneo
lo es para el valor y procedimiento de medicion correspondiente, para muestras de
masas de valor hasta 10 mg.

EJEMPLO 2: La confirmacion de que se satisfacen las propiedades de
funcionamientos declaradas o los requisitos legales de un sistema de medicién.

EJEMPLO 3: La confirmacion de que puede alcanzarse una incertidumbre objetivo.
NOTA 1: Cuando sea necesario, es conveniente tener en cuenta la incertidumbre de medicion.

NOTA 2: El item puede ser, por ejemplo, un proceso, un procedimiento de medicion, un material, un compuesto o un
sistema de medicion.

NOTA 3: Los requisitos especificados pueden ser, por ejemplo, las especificaciones del fabricante.

Se puede considerar que la verificacién es una comparacion, que es una actividad que
consiste en la comparacion entre el error del equipo de medicién determinado por los datos de
calibracion y el erro méximo permisible del equipo con la consecuente decision de:

- Aceptar

- Reparar

- Ajustar

- Desclasificar

- Desechar o rechazar

En conclusion, cuando se utiliza la Ruta 1 citada en la ilustracion 33, la verificacion es la
actividad en la cual se compard el error que tiene reportado el equipo en el certificado de
calibracion y la especificacion, para tomar la decision de usar o no el equipo, no sin desmeritar
que la comparacion pueda tomar las actividades de ajustar, reparar, desclasificar o desechar.

Por lo anterior, la verificacion es la toma de una decision y no necesita las actividades
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fisicas sobre el equipo.

En muchas ocasiones, en los proyectos y dados los costos de la calibracion de los
equipos, (mandmetros) prefieren comprar nuevos de baja especificacion, con el pretexto de que
COmMo son nuevos no es necesario calibrarlos. Para la estrategia anterior, se puede decir que el
hecho de que sean nuevos no garantiza que sean idoneos, por lo tanto se deben someter al control
metroldgico.

¢ Como es la comprobacion antes de uso? Si bien se ha visto las actividades de
calibracion y verificacion de equipos sometidos a control, existen algunos que no se puedan
calibrar con las consideraciones antes descritas, pero como se deben verificar para tomar la
decision de usarlos en los proyectos, se valen con la comprobacion antes del uso y asi determinar
que este cumple las condiciones para ser usado.

En este caso se toma la Ruta 2, de la ilustracion 33, es decir se hace la verificacion con
base en los resultados de la comprobacion antes de uso.
Aqui se puede citar, para entendimiento, dos ejemplos:

Equipo de Topografia: Se genera un método, procedimiento, instructivo, para poder hacer
una nivelacion, poligonal o la combinacion de forma que ésta de un cierre y el error
determinado, se utiliza para compararlo con la especificacion y tomar la decision. Esta
ultima actividad corresponderia a la verificacion después de la comprobacion antes de uso.
Densimetro Nuclear: El laboratorista con una frecuencia definida realiza mediciones en
muestras de referencia de diferente densidad, con el fin de mirar el estado de las mediciones
reportadas, y como los materiales de referencia cuentan con una densidad conocida, se
compara el error con las mediciones obtenidas y estas determinaran las actividades
posteriores para la verificacion.

Con lo anterior, se puede completar el cuadro de la ilustracion 31, y los descritos en
ilustracion 33 y asi tener el registro del control metroldgico de los equipos de seguimiento y
medicion.

¢ Qué es confirmacion metroldgica? La confirmacion metroldgica, segin la norma
NTC-1SO 10012:2003%, corresponden al conjunto de operaciones requeridas para asegurar que
el equipo de medicidn esta conforme con los requisitos correspondientes a su uso previsto.

2 NTC ISO 10012:2003 Sistemas de gestion de medicidn. Requisitos para los procesos de mediciéon y los

equipos de medicidn.
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cualquier ajuste o reparacidn necesaria, y la subsiguiente re-calibracion, la comparacion con los

requisitos metroldgicos del uso previsto del equipo, asi como cualquier sellado y etiquetado

requerido.

En la llustracién 35, extraida de la NTC I1SO 10012, se describen las actividades de

confirmacion metroldgica.
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¢ Qué registros se piden? Dado a que la idoneidad de los equipos de seguimiento y
medicion es importante que el sistema, se deben mantener registros de las calibraciones,
verificacion y los métodos o bases utilizadas para la comprobacion antes de uso.

¢ Como se ajustan o reajustan? El ajuste de los equipos de metrologia corresponde a la
operacion de ubicar un instrumento de medicion en un estado de funcionamiento adecuado para
su uso.

Se citara nuevamente la definicion encontrada en la GTC-ISO/IEC 99, asi:

3.11. Ajuste de un sistema de medicién. Ajuste, conjunto de operaciones realizadas
sobre un sistema de medicion para que proporcione indicaciones prescritas, correspondiente a
valores dado de la magnitud a medir.

NOTA 1: Diversos tipos de ajuste de un sistema de medicion son: ajuste de cero, ajuste de
desplazamiento y ajuste de amplitud de escala. (Denominado también ajuste de ganancia).

NOTA 2: No debe confundirse el ajuste de un sistema de medicién por su propia calibracion, que es
un requisito para el ajuste.

NOTA 3: Después de su ajuste, generalmente un sistema de medicidn debe ser calibrado nuevamente.

3.12 Ajuste de cero de un sistema de medicién. Ajuste de un sistema de medicion para
que éste proporcione una indicacion nula cuando la magnitud a medir tenga valor cero.

¢Como se protegen contra dafios y deterioro durante la manipulacién, mantenimiento y
almacenamiento? Los equipos son delicados y como tal deben tratarse con cuidado y esto incluye
las actividades durante el uso, mantenimiento y almacenamiento de forma que garanticen la
idoneidad de las mediciones.

En las auditorias se han encontrado buenas practicas de metroldgica, como son:

El pintar sobre las mesas el contorno de los equipos, de forma que si son movidos por
accidente, acciones de limpieza o similares, se hace notorio el evento para poner el instrumento
en escenarios de control.

El utilizar forro a la medida y antiestaticos de forma que sean protegidos en tiempos de
no uso.

Restringir la entrada del personal a las instalaciones del laboratorio de forma que se
controle los posibles dafios por manipulacién.

Ademas, la organizacion debe evaluar y registrar la valides de los resultados de las
mediciones anteriores cuando se detecte que el equipo no esta conforme con los requisitos. La
organizacion debe tomar las acciones apropiadas sobre el equipo y sobre cualquier producto
afectado.

Deben mantenerse registros de los resultados de la calibracion y la verificacion (véase
7.5.2).
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Debe confirmarse la capacidad de los programas informéticos para satisfacer su
aplicacion prevista cuando estos se utilicen en las actividades de seguimiento y medicion de los
requisitos especificados. Esto debe llevarse a cabo antes de iniciar su utilizacion y confirmarse
de nuevo cuando sea necesario.

- NOTA: la confirmacién de la capacidad del software para satisfacer su aplicacidn prevista
incluirla habitualmente su verificacién y gestién de la configuracidn para mantener la
idoneidad para su uso.

¢ Qué hacer con un equipo defectuoso? Durante el uso de los equipos de seguimiento y
medicion, estos sufren desgastes y por consiguiente su deterioro.

Los mecanismos de control que se tiene para ver la idoneidad de los equipo son las
actividades de calibracion y verificacion en los intervalos definidos anteriormente, por lo tanto
sin un equipo se dafia en el intermedio de estos intervalos, solo hasta el proximo control se
detectara su mal funcionamiento. En este escenario, se deben hacer dos acciones:

a) Tomar las acciones sobre el equipo, los cuales pueden ser volver a calibrar, desclasificar
o rechazar.

b) Revisar todos los ensayos realizados con el equipo v si es posible volver hacerlos si no es
posible tomar las acciones que se dispongan para el numeral 8.3 control del producto no
conforme.

¢ Coémo garantizar la capacidad de los programas informéticos? Dadas las nuevas
tecnologias, existen maquinas de produccién, que controlan las caracteristicas metrologicas de
una 0 mas magnitudes mediante software, lo cual implica que estos programas al igual que los
equipos deben estar sometidos a control.

Actualmente, con la dinamizacion del comercio a nivel mundial, la metrologia adquiere
mayor importancia y se hace méas énfasis en la relacion que existe entre ella y la calidad, entre las
mediciones y el control de la calidad, la calibracion, la acreditacion de laboratorios, la
trazabilidad y la certificacion. La metrologia es el nicleo central basico que permite el
ordenamiento de estas funciones y su operacion coherente las ordena con el objetivo final de
mejorar y garantizar la calidad de productos y servicios.

El desarrollo de la metrologia proporciona multiples beneficios al mundo de la ingenieria,
como se vera a continuacion:

- Incremento en el nivel de la calidad de los productos y proyectos

- Disminucién de rechazos

- Aumento de la productividad

- Disminucién de costos

- Promueve el desarrollo de un sistema armonizado de medidas, anadlisis de ensayos
exactos, necesarios para que la ingenieria sea competitiva.
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Facilita a la industria las herramientas de medida necesarias para la investigacién vy
desarrollo de campos determinados y para definir y controlar mejor la calidad de los
productos.

Perfecciona los métodos y medios de medicion.

Facilita el intercambio de informacidn cientifica y técnica.

Posibilita una mayor normalizacion internacional de productos en general, maquinaria,
equipos y medios de medicion.

Las actividades de metrologia en los proyectos de ingenieria no consiste en enviar o
conseguir los certificado de calibracion de los equipos, esta va mas alla, porque se deben
interpretar, analizar y realizar las actividades de verificacion y control de los equipos para estar
seguros de la idoneidad de los mismos para poder garantizar que las caracteristicas dl producto

son medidas.

Es conveniente que se invierta en capacitacion en temas metrolégicos a los responsables
directos como ingenieros directores, residentes, maestros y laboratoristas.

7.2 — 7.3 Competencia y toma de conciencia

El éxito de las organizaciones y los proyectos es apalancado por la participacion, por lo
tanto la alta direccion debe estar pendiente del crecimiento y aprendizaje y algo que se necesita
para la sostenibilidad de las empresas, se habla de:

La gestidn del conocimiento

El trabajo en equipo

Comportamientos éticos

Conversion de los objetivos estratégicos en objetivos personales
Compartir las buenas y malas experiencias

a)
b)

c)

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
7.2 Competencia

La organizacién debe:

Determinar la competencia necesaria de las personas que realizan bajo su control, un
trabajo que afectan al desempefio y la eficacia del sistema de gestidn de la calidad.
Asegurarse de que estas personas sean competentes, basandose en la educacion,
formacién o experiencia apropiadas.

Cuando sea aplicable, tomar acciones para adquirir la competencia necesaria y evaluar
la eficacia necesaria y evaluar la eficacia de las acciones tomadas.

Conservar la informaciéon documentada apropiada como evidencia de la competencia.
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PAUTA

¢ Como se determina la competencia del personal? La definicién de la competencia
cuando no se tiene un sistema de gestion documentado, se convierte en una tarea grande pero
interesante, que lo que se necesita es documentar lo que se hace; asi se responde y actla en cada
uno de los cargos aplicables.

Para lo anterior, cuando existen cargos pares o similares se pueden hacer reuniones de
trabajo y metodologias para definir qué se necesita en la competencia del personal.

El resultado de la competencia se puede incorporar el tema visto en el numeral 5 de
responsabilidades y autoridades y tenemos documentos muy valiosos que los Ilaman de
diferentes nombres como Manual de Funciones, perfiles de cargo, descripcion o fichas técnicas
de personal.

A modo de ejemplo se puede observar la siguiente figura donde se hace un enlace entre la
definicion de la competencia y las responsabilidades (Funciones) y autoridades (Decisiones),
sumado con mecanismos de mejora como la medicién y objetivos personales entre otros.
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FORMATO DE PERFIL DE CARGO

FECHA: SEDE:

1. IDENTIFICACION DEL CARGO

DE NOMINACION: CODIGO:
NIVEL: ASIGNACION SALARIAL:
DEPENDENCIA:

2. OBJETO GENERAL DEL CARGO

3. REQUISITOS MINIMOS

3.1 FORMACION ACADE MICA

3.2 EXPERIENCIA LABORAL

4. DESCRIPCION DE LAS FUNCIONES

FUNCIONES PERIODICIDAD TIPO
Convenciones TIPO DE FUNCION Ejecucion (e) Andlisis (a) Direccion (d) Control (c)
PERIODICIDAD Ocasional (o) Diaria (d) Mensual (m) Trimestral (t)

lustracion 51 Perfil de cargo - Fuente UNAL (2007)

¢ Cuando se necesitan acciones? Las acciones a tomar son las que surgen después de
hacer una comparacion entre lo que definimos para cada uno de los cargos y lo que tenemos en el
personal. Para lo anterior se puede analizar la siguiente figura:
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Escenario Acciones a tomar

Lo que requiere la Competencia del s 1
empresa personal =
Lo que requiere la A . Competencia del —— . )
empresa personal —

Lo que requiere la Competencia del % S

O

empresa personal

llustracion 52 Acciones a tomar en recurso humano

Escenario 01: En este punto se puede decir que la organizacion tiene un equilibrio entre
lo que quiere y lo que tiene, por lo tanto no debe hacer esfuerzos para mejorar la competencia.

Escenario 02: Después del balance de lo que se tiene, se puede encontrar que el personal
es mas fuerte que lo que la organizacion quiere o necesita. En conclusion no se necesita ni
formacion ni ninguna accion y este es el peor escenario porque el personal se siente subestimado
y pensara en buscar mejores oportunidades en otra organizacion.

Escenario 03: Se observa un trabajo interesante, porque la organizacion necesita mas de
sus empleados, y para esto, requiere de las acciones necesarias para que el tiempo establecido y
este no necesariamente es un afno, haya planes de trabajo que pueden durar mucho. Este
escenario es muy bueno para la organizacion y el personal porque la primera debe preocuparse
para que se cumplan las metas y objetivos desarrollados en el capital humano.

¢ Qué tipo de acciones se pueden aplicar? Una vez se identifica el escenario de trabajo,
Ilamado por los conocedores del tema como Brechas o Gap, estos se pueden disminuir o suplir
brindando formacion o tomando otras acciones como menciona la norma, asi:

Desarrollo de planes carrera: Son aplicables para cargos altos cuando se quiere tener una
promocion o sucesion empresarial.

Plan padrino: Muy apropiada cuando se tiene cargos pares y una persona puede
apadrinar a uno que inicie actividades o sea nuevo.

Pasantias: Son actividades pedagdgicas que permiten profundizar los conocimientos y
habilidades en las personas para aplicar en los cargos establecidos.

Inmersiones: Término utilizado en las multinacionales para poder mejorar la
competencia, ya sea para mejorar el manejo de idiomas o conocimientos especificos de
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casa matriz.

En la siguiente figura se puede observar un registro de personal que asiste a capacitacion
y del cual se puede recopilar informacion valiosa para el analisis de datos, asi:

ASISTENCIA A FORMACION

VERSION: 02
10-abr-15 —

PAGINA1DE1

TEMA:

CIUDAD: FECHA:

HORA INICIO| HORA FIN |CONFERENCISTA:

PROVEEDOR:

No. NOMEBRE cC CARGO PROYECTO FIRMA

1

2

3

4

5

6

7

8

llustracién 53 Listado de asistencia a capacitacion - Fuente propia

¢Por qué evaluar la eficacia de las acciones? Las acciones que toma la organizacion
son inversién que esta hace en su personal por lo tanto debe cerciorarse de las acciones fueron
eficaces y cumplieron su objetivo.

Cabe anotar que en este modelo normativo en su version 2015, no se detiene en brindar la
capacitacion sino en tomar todas las acciones hasta lograr la competencia deseada.

¢ Como se asegura la conciencia del personal? Asegurar la toma de conciencia significa
que, para que las personas produzcan calidad y el servicio o el producto al cliente, es necesario
inculcarles que su trabajo es importante que tiene un fin y un propdsito y no es el hacer lo mismo
dia a dia sino querer lo que se hace, y ademas que este trabajo este contribuyendo al
cumplimientos de los objetivos.

Se pueden utilizar estrategias para generar esta conciencia como:

- Inducir y recordar la politica y los objetivos
- Hacer reuniones planificadas de inicio, seguimiento y finalizacién de proyectos
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- Charlas cortas de la importancia de su trabajo

- Inducir la fuerza de trabajo a las mejoras practicas de disefio y construccion
- Asegurarse del entendimiento de los objetivos del sistema

- Reconocer y premiar el buen desempeno

- Informar las acciones correctivas y las acciones preventivas

¢ Qué tipos de registros se puede dejar? En este requisito la norma necesita evidencias
y para ello que mejor que los registros, asi pues dichos registros pueden ser:

Educacidn: certificados de estudio, diplomas, actas de grado, tarjetas profesionales.

Formacion: diplomas, listado de asistencia a capacitacién.

Experiencia: certificados laborales, firma y antigliedad del contrato si solo se ha
trabajado en la organizacion.

Habilidades: en este tema los registros aplicados son las herramientas utilizadas por
personal competente para la evaluacion de las habilidades que se han definido en grandes
empresas, esto no es una limitante, pero en pequefias empresas se debe establecer la
metodologia de forma que el simple cumple no cumple una habilidad sea superado y mejorado.

En algunos paises los registros de la competencia se pueden llamar expedientes de
personal.

¢ Como medir este requisito?
Dado a que las actividades de recurso humano pueden ser un proceso (Proceso de

Recursos Humanos) o una actividad significativa de otro, (Procesos Administrativos), en la
siguiente figura se observa indicadores de seguimiento o medicién?’, as:

27 ; . . . . o . . s
En el capitulo 8 se daran las diferencias de un indicador de seguimiento y uno de medicidn.



[ INDICADORES DE GESTION EN RECURS0S HUMANOS

NOMEEE

MEDICION

1 |Ratencion de talentos

Mo perder mas del 5% de personal directe de importancia en la
empresa en el periede de un afie.

RP= [Personal clave periodo
actual) /(Personal clave pericdo

competencias laborales

. |Eotacion de personal v | Verificar = [(Personal crganizacidn—Personal

“ |e=tabilidad laboral Incidencia reti)) /(Personal de la organizacidn)
= ({Persocnal organizacidn—Personal
reti.)) /(Personal de la organizacidn)

,. . i = [Perscnal con asenso

3 [Asenso de personal Medicion mual;ausad o} /(Personal clave dela

4 Conformidad basada en = (Valor promedio calificacién

Cumplimiento de la

L=}

CP = [Capacitaciones

capacitacion realizadas) /(Capacitaciones programadas)
6 Eficacia d= las EC= (Personal gue superdla evaluacidn de
capacitaciones conocimiento) /(No. de evaluaciones aplicadas)
7 lintensidad HC = (Horasde capacitacién totales) /([ Total

planta de personal)

8 |Ejecucion presupuestal

EPre= [Tctal dinercinvertido en
capacitacién) /[ Total personal entrenado)

Cumplimiente del plan de

= [Node personas gue cumplen plan

desarrollo carrera) /[ Numero de personas en plan carrera
0 Cobertura de las CC = [Mimero de personal capacitado} / (Numero
capacitaciones de personal de la organizacidn)

llustracion 54 Ejemplo indicadores RRHH - Fuente SIG ARCO

¢, Como mejorar?

En grandes y medianas organizaciones se trabaja mucho el tema de recurso humano,
porque cuenta con los recursos y metodologias apropiadas pero esto no es limitante para las

pequefias. Se mencionara las que mas se han encontrado en auditorias:

Evaluaciones de desempefio: el concepto se basa en “evaluar para mejorar”, y quiere
p p ] yq
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decir que las evaluaciones son el medio que nos permite conocer los aciertos y equivocaciones

en el desarrollo de los proyectos y procesos para alcanzar las metas planificadas. Para esta
actividad se necesita disponer de herramientas y métodos muy bien desarrollados para que el
resultado sea lo que se quiere y no obtener informacion que no reporte el estado de la

competencia del personal.

Evaluacidn 360: la evaluacion 360 grados es una metodologia comparativa del
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desempefio de un trabajador la cual se realiza por diferentes personas con diferentes roles.

No se profundizara en estas metodologia debido a que existe mucha literatura para poder
disefar, aplicar, analizar y obtener los resultados deseados para emprender acciones de mejora en
la competencia del personal.

Administracién por objetivos APO?: Esta herramienta es un modelo administrativo
desarrollado como método de comunicacion, evaluacion, control y seguimiento desde los
objetivos estratégicos hasta los objetivos personales.

La administracion por objetivos APO, es una forma de distribuir en cascada desde los
objetivos estratégicos hasta los objetivos personales y como el trabajo en equipo y la
colaboracion hace que se dispongan de herramientas para cumplirlas.

Retencidn de talentos: en todas las organizaciones son conscientes en que el éxito de las
mismas depende del recurso humano competente y calificado, y para esto debe determinar cuél
es la planta de personal clave que debe mantener y asi continuar con los logros y expectativas. Si
esto no se considera, podriamos tener una amenaza de la competencia con la captura de talentos,
o0 en el personal con la fuga de talentos.

Los talentos se crean en los trabajadores gracias a los conocimientos, la experiencia y
poco a poco adquieren destrezas que agilizan los proyectos o actividades de los procesos, por lo
tanto la importancia de preservar y aprovechar ese beneficio en la organizacion.

Se pueden citar herramientas con el fin de orientar hacia el concepto de retencién de
talentos:

- ldentificar cudles son los talentos, realizar entrevistas, monitorear el personal.

- Asignar responsabilidades especificas y realice seguimiento a los resultados

- Mantener incentivado el personal seleccionado

- No sobrecargar a los seleccionados ni los presione. Los horarios de dedicacion al trabajo
deben ser normales y el trabajador debe tener el espacio para sus actividades, su familia
y su buen vivir.

- Mantener un clima organizacional que no genere diferencias o envidias.

- Desarrollar las actividades de liderazgo, trabajo en equipo en el personal seleccionado si
se encuentran diferencias.

- Trasmitir la proyeccion de los seleccionados y generar el valor del compromiso y la
importancia en la organizacion.

- Tener cuidado con la comunicacién para que no se generen falsas expectativas.

*® Desarrollada por Peter F. Druker 1954



206

- Siempre estar atento a la retroalimentacidon de los trabajadores seleccionados, en
cuanto a sus necesidades y proyecciones.

- Desarrollar los planes de carrera necesarios y realizar cronogramas necesarios.

- Planificar los esquemas de asenso organizacional y salarial.

- Generar planes de mantenimiento concertados con los trabajadores seleccionados.

Para finalizar se menciona los logros del desarrollo del personal mediante lo siguiente:

- La experiencia del personal

- Los conocimientos tacitos y explicitos

- Las habilidades de liderazgo y gestién

- Las herramientas de planificacidn y mejora

- Lacreacion de equipos

- Laresolucion de problemas

- Las habilidades de comunicacion

- Laculturay el comportamiento social

- El conocimiento de los mercados y de las necesidades y expectativas de los clientes y de
otras partes interesadas

- Llacreatividad y la innovacion®

7.4 Comunicacién

Uno de los factores para que un sistema de gestion sea exitoso es cuando toda la
organizacion esta enterada y comunicada con las actividades que se estan desarrollando,
implementando actualmente y las que vienen en camino y asi evitar comentarios que son
beneficiosos para el sistema.

Algo que debe tener en cuenta la organizacioén la organizacion en el aspecto de las
comunicaciones es que esta debe ser bidireccional, es decir de la direccidn con temas especificos
como plataforma estratégica, directrices, mejoras aplicadas entra otras y por otro lado, la
comunicacion hacia arriba informando las oportunidades presentadas, los resultados del
seguimiento y medicion de los procesos, proyectos y productos.

La comunicacién en ningln momento se puede convertir en una barrera para el sistema,
al crearse atmasferas dafinas, al contrario, debe tenerse como una fortaleza para poder llegar a
escenarios exitosos.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

%150 2015. Gestion de la Calidad — Directrices para la Formacién




207

7.4 Comunicacion

La organizacion debe las comunicaciones internas y externas pertinentes para el sistema
de gestion de la calidad.

PAUTA

¢ Qué tipo de comunicacion se debe tener? Los canales de comunicacién los define la
organizacion, porque lo importante es que el mensaje llegue como se determind y estos canales
deberian ser apropiados al tamafio y complejidad de la organizacion.

¢ Como comunicar la eficacia del sistema de gestion? La comunicacion de la eficacia
del sistema de gestion es un requisito de la normay esto no significa que se transmita la
herramienta de medicion, o los resultados numeéricos de la misma, dado que pueden ser en primer
lugar un resultado confidencial y por otro lado no seria facilmente entendible cuando el resultado
de esta es la compilacion y analisis de un esquema tan sencillo o complejo como la organizacion
lo defina.

Para poder comunicar la eficacia, se puede hacer mediante texto aplicado a publicaciones
0 herramientas como:

- Boletines por intranet.

- Periddicos o publicaciones internos.
- Cartillas.

- Reuniones con los trabajadores.

- Comités de obra, entre otros.

¢ Coémo mejorar?

Como herramienta o sugerencia de mejora, es la implementacion sistematica de los
medios de comunicacion y tenerlos de forma que generen el impacto e interés en los integrantes
de la organizacién como una invitacién para tenerlos a la expectativa y comprometidos
permanentemente con este.

Como la norma no especifica qué tipo de informacion es la que se debe transmitir, queda
a discrecion de la organizacion el tener en cuenta los resultados:

- Auditorias internas.

- Acciones correctivas.

- Acciones preventivas.

- Satisfaccion del cliente.

- Resultados de tareas y acciones exitosas.

- Consolidados de los resultados de la revision por la direccién.
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En conclusién se puede decir que los tipos de comunicacion para el sistema de gestion
son:

Medios masivos: son aquellos que afectan a un mayor nimero de personas en un
momento determinado. (Periddicos, comunicaciones virtuales, etc.).

Medios auxiliares o complementarios: éstos afectan a un menor nimero de personas en
un momento dado. También se conocen como medios no medidos. (Carteleras de obra, comités y
reuniones planificadas).

Medios alternativos: son aquellas formas nuevas de promocion de productos, algunas
ordinarias y otras muy innovadoras. (Plegables, brochures, afiches).

Los canales de comunicacion, pueden ser dirigidos para los empleados o se pueden hacer
extensivos a los clientes, visitantes y partes interesadas.

7.5 Informacion Documentada

7.5.1 Generalidades

En términos de la documentacion, existe variada literatura en internet, es mas, hasta se
pueden conseguir los procedimientos, manuales, e instructivos preestablecidos, pero como no es
el propdsito de este libro el incitar a los esquemas basados en copias o adopciones no aplicables.

De toda la informacion que se puede obtener las mas apropiada y que se maneja, la
jerarquia en temas de sistemas integrados de gestion es la piramide de documentacion, que se
ilustra en la ilustracion 40.

Es de anotar, que un sistema integrado de gestion pide en sus requisitos un sistema de
gestion documentado, y no una calidad de documentos, mas en el entorno actual de conciencias
ambientales y con la facilidad que se tiene de los medios y soportes informaticos y medios
virtuales.

Para las definiciones mencionadas en la ilustracion 25 y otras adicionales, estas son las
que se citan en la 1SO 9000:2015%.

*%1S0 9000:2015 — Sistemas de gestion de calidad — Fundamentos y Vocabulario
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Planesacion Estratégica
Mapa de Pracezos
Caracterzacion de Procesos

Manual
del SIG

Plan de Calidad y

Documento especifico para cada proyecto
Flanes de H3E ’ ’ i

Procedimientos documentados requendospor |50
9001,150 14001y OHSAS 18001
Procedmentos Técmcos

Procedimientos Adminstrativos.

Procedimientos del

sistema

Documentos Requendos parala
Planificacidn, Operacian y Control del
Proyecto
(Instructivos, guias, fichas técnicas)

Ezpecificaciones, Planos, Normas, Téminos de
referencia, entre otros.

Pusden ser normalizados y no normalizados (Actas,
fotogeafias, resultados de laboratonio, informes, entre
aotros).

Registroz

llustracion 55 Pirdmide de Documentacion de un sistema de gestion

Manual de calidad. (3.7.4). Documento que especifica el sistema de gestion de la
calidad de una organizacion.

NOTA: los manuales de la calidad pueden variar en cuanto a detalle y formato para adecuarse al tamafio
y complejidad de cada organizacion en particular.

Planes de calidad. (3.7.5). Documento que especifica que procedimientos y recursos
asociados deben aplicarse, quien debe aplicarlos y cuando deben aplicarse a un

proyecto producto, proceso o contratd especifico.

NOTA 1: Estos procedimientos generalmente incluyen a los relativos a los procesos de gestion de la
calidad y a los procesos de realizacion del producto.

NOTA 2: Con frecuencia, un conjunto de documentos, por ejemplo especificaciones y registros, se
denominan “documentacion”.

NOTA 3: Algunos requisitos (por ejemplo, el requisito de ser legible) estan relacionados con todos los
tipos de documentos, aunque debe haber requisitos diferentes para las especificaciones (por ejemplo, el
requisito de estar controlado por revisiones) y los registros (por ejemplo, el requisito de ser
recuperable).

Registro (3.7.6). Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona
evidencia de actividades desempefiadas.

NOTA 1: Los registros pueden utilizarse, por ejemplo, para documentar la trazabilidad y para
proporcionar evidencia de verificaciones, acciones preventivas y acciones correctivas).

NOTA 2: En general los registros no necesitan estar sujetos al control del estado de revision.

Procedimiento (3.4.5). Forma especificada para llevar a cabo una actividad o un

proceso.
NOTA 1: Los procedimientos pueden estar documentados o no.
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NOTA 2: Cuando un procedimiento esta documentado, se utiliza con frecuencia el término
“procedimiento escrito” o “procedimiento documentado”. El documento que contiene un procedimiento
puede denominarse “documento de procedimiento”.

Especificacion (3.7.3). Documento que establece requisitos.

NOTA: Una especificacion puede estar relacionada con actividades (por ejemplo, un procedimiento
documentado, una especificacion de proceso y una especificacion de ensayo/prueba, o con productos
(por ejemplo, una especificacién de producto, una especificacion de desempefio y un plano).

Las siguientes definiciones son sacadas del documento ISO/TR 10013 Directrices para la
documentacion de un sistema integrado de gestion 2001:

Instrucciones de trabajo: Descripcion detallada de como realizar y registrar las tareas.
NOTA 1: las instrucciones de trabajo pueden estar o no documentadas.

NOTA 2: Las instrucciones de trabajo pueden ser, por ejemplo, descripciones escritas detalladas,
diagramas de flujo, plantillas, modelos, notas técnicas incorporadas dentro de dibujos, especificaciones,
manuales de instrucciones de equipos, fotos, videos, listas de verificacién, o una combinacion de las
anteriores, las instrucciones de trabajo deberes describir cualquier material, equipo y documentacion a
utilizar. Cuando sea pertinente, las instrucciones de trabajo incluyen criterios de aceptacion.

Formulario: Documento utilizado para registrar los datos requeridos por el sistema de
gestién de calidad.
NOTA: Un formulario se convierte en registro cuando se le incorporan datos.

¢ Qué es un documento?

Para esta definicion hacernos la citacion definida en los documentos®® de la 1SO

9001:2015, asi:

A continuacion se indican algunos de los objetivos principales de la documentacion de

una organizacion, independientemente de que tenga o no implementado un SGC formal;

Comunicacion de la informacion
- Como una herramienta para la comunicacion y la transmision de la informacion.
El tipo y la extension de la documentacion dependerdn de la naturaleza de los
productos y procesos de la organizacion y de la capacidad de las personas para
comunicarse dentro de la organizacion, asi como de su cultura.

3 Conjunto de documentos para la introducciéon y el soporte de la serie de normas ISO 9000: orientacion

sobre los requisitos de la documentacion de la norma ISO 9001:2008. Documentos ISO/TC 176/SC 2/525R2 octubre

2008



211

Evidencia de la conformidad
- Aporte de evidencia de que lo planificado se ha llevado a cabo realmente.

Compartir conocimientos
- Para difundir y preservar las experiencias de la organizacion. Un ejemplo tipico
seria una especificacion técnica, que puede utilizarse como base para el disefio y
desarrollo de un nuevo producto.

Requisitos de la Documentacion

Norma:

ISO 9001: 2015 Sistema de gestidn de la calidad — Requisitos.

7.5 Informacion documentada
7.5.1 Generalidades

El sistema de gestion de la calidad debe de la organizacion debe incluir:
a) Lainformacion documentada requerida por esta Norma internacional,

b) La informacidn documentada que la organizacién determina como necesaria para la
eficacia del sistema de gestién de la calidad,

PAUTA

En esta clausula lo que menciona la norma es cudl es la documentacion que debe tener un
sistema de gestion y como en el numeral 4.4 de esta publicacion dimos todas las definiciones
aplicables, lo inico que debemos saber es que es lo minimo que es “documentado en el sistema”.

En el literal a), se menciona la documentacion de la politica del sistema de gestion y de
los objetivos, y segun la nota 3 y las definiciones dadas anteriormente, porque no utilizar
adicional al texto definido, medios audiovisuales, graficos y analogias para facilitar al personal
obrero y mano de obra no calificada).

Las explicaciones de la politica, objetivos y manual del sistema se daran cuando se llegue
a estos numerales, porque como se menciono previamente la norma va de lo general a lo
particular y se esta en el escenario de generalidades.

En esta apartado, la norma habla de los procedimientos documentados y registros
solicitados por la misma, donde los primeros especificamente son cinco, asi:

- 6.1 Acciones para tratar riesgos

- 7.5.2 Control de los documentos

- 7.5.3 Control de los registros

- 8.7 Control del producto no conforme
- 9.2 Auditoriainterna

- 10.2 Accidn correctiva
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Para la organizacion se sugiere hacer grupos de procedimientos, es decir, unirel 7.5.2'y
7.5.3 como control de documentos, y los de los requisitos 10.2 y 6.1 y denominarlos acciones de
mejora, y reducen los procedimientos documentados de 6 a 4. Lo anterior no es un
incumplimiento a la norma y para tal fin se dio aclaracion en la nota 1.

Otro, escenario permitido en el modelo normativo es el que muchos procedimientos
pueden darle respuesta a un solo requisito, por ejemplo, se puede documentar dos
procedimientos para la planificacion de disefio y estos le dan respuesta a un solo requisito como
es el 8.3.1 planificacion de disefio.

Por otro lado, en generalidades de la documentacion esta solicitando respuesta a los
registros solicitados por la norma donde decimos que son 16 requisitos donde el modelo
normativo pide registros, que se mencionan a continuacion:

9.3 Revisidn de la direccidn

7.2 e) educacion, formacion, habilidades y experiencia apropiadas

8.2.2 d) Evidencia de que los procesos de realizacién y el producto resultante cumplen los
requisitos.

8.2.3 elementos de la revisién de los requisitos relacionados con el producto y de las
acciones originadas por la misma

8.3.3 elementos de entrada para el disefio y desarrollo

8.3.4 Resultados de las revisiones del disefio y desarrollo y de cualquier accidn necesaria.

Resultados de la verificacion del disefio y desarrollo y de cualquier accién que
sea necesaria
Resultados de la validacidn del disefio y desarrollo y de cualquier accidén que sea
necesaria.
8.3.6 Resultados de la revisidn de los cambios del disefio y desarrollo y de cualquier accion
necesaria
8.4.1 Resultados de las evaluaciones del proveedor y de cualquier accidon necesaria que se
derive de las mismas.
8.5.1 d) Segun se requiera por las organizaciones, demostrar la validacién de los procesos
donde los productos resultantes no puedan verificarse mediante actividades de
seguimiento o medicidn posteriores.
8.5.2 Identificacidn unica del producto, cuando la trazabilidad sea un requisito.
8.5.3 Cualquier bien que sea propiedad del cliente que se pierda, deteriore o que, de algin
otro modo, se considere inadecuado para su uso.
7.1.5 a) la base utilizada para la calibracién o la verificacion del equipo de medicién cuando
no existen patrones de medicidon nacionales o internacionales
Validez de los resultados de las mediciones anteriores cuando se detecte que el
equipo de medicién no estd conforme con los requisitos
Resultados de la calibracion y la verificacién del equipo de medicién
9.2 Resultados de la auditoria interna y de las actividades de seguimiento
8.6 Identificacion de las(s) persona (s) responsable (s) de la liberacion del producto.
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8.7 Naturaleza de las no conformidades del producto y de cualquier accién tomada
posteriormente, incluyendo las concesiones que se hayan obtenido
10.2 e) resultados de la accién correctiva

Resultados de la accidn preventiva

Algo importante y que la organizacion debe tener claro que el termino registro no
significa necesariamente “formato”, por lo tanto no necesitamos crear formularios que pueden no
aportar valor en su contenido por las limitaciones que generan su diligenciamiento y si podrian
complicar o enredar la operacion del sistema de gestion en sus procesos.

Se debe tener en mente que para poder demostrar la conformidad con la norma en
términos de certificacion no necesariamente se necesita una amplia documentacion, solo la
necesaria.

Por otro lado, en los requisitos generales de la documentacion, se menciona que se
necesita de esta para el POC (planificacién, operacion y control de los procesos), y esto traduce
que gueda a discrecion de la organizacion si necesita documentacion adicional para
cumplimiento de requisitos de la norma como recurso humano, compras, metrologia, o para
poder dar respuesta a requisitos del producto o de partes interesadas como montajes industriales,
guias de trabajo operacional, descripcion de actividades como métodos de excavacion profunda
de un proyecto, o lanzamiento de vigas en un puente entre otros.

Lo anterior, y dado la complejidad del proyecto, o producto, competencia de personal, la
norma definié la nota 3, donde se especifica que la documentacion puede ser diferente segin
estas variables.

Por ultimo, la documentacién puede estar en cualquier tipo medio, o formato y esta
ejemplificado en la nota de la definicién de documento donde se cita:

- Papel

- Disco magnético, electrdnico u dptico
- Fotografia

- Muestra patrén

¢ Coémo mejorar?

Durante la implementacion del sistema integrado de gestion, es conveniente que antes de
que se elabore un formulario (una vez diligenciado formato), para poder determinar la evidencia
de que se esta cumpliendo con un requisito, es conveniente tener en cuenta:

Partes interesadas en el formulario: que en el grupo de trabajo estén los directos
responsables de su futuro diligenciado, personal del sistema para los controles de
aprobacion y versiones, definicion de la adecuacion ya sea si se documentara en medios
fisicos, electrdnicos, o una combinacion de las dos.
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Formatos apropiados y validados: Una vez definido el formulario, es conveniente que se
disponga de un tiempo y grupo de implementadores con el fin de que se den todos los
comentarios y recomendaciones para que estos reciban toda la retroalimentacion y tengan
un futuro exitoso en la recoleccion de la informacion.

la maduracion del sistema mediante el uso y el tiempo, es conveniente hacer una

revision sistemética a la documentacion generada tanto procedimientos como formularios, y si
por ejemplo la version del documento mas reciente es la 7, y aln si se tienen documentos en
version 1, se pueden dar dos conclusiones a este Ultimo, o quedo muy bien establecido desde sus
inicios o simplemente es un procedimiento o formato que no esta aportando valor, y en mi
concepto me inclino por la segunda opcion, por lo tanto se podria pensar en su eliminacion o
adhesion a otro documento.

Por

ualtimo, la documentacion del sistema integrado de gestion, esta influenciada por

factores como:

Requisitos legales, reglamentarios aplicables

Decisiones de la direccion o dueiios de los procesos

Adopcién de normas nacionales o internacionales que afectan requisitos.
Mejoras operacionales o de reingenieria

Cambios tecnolégicos

Requisitos de la gestidn del conocimiento

Rotacion de personal

Complejidad de los procesos

Comparaciones con sistemas exitosos

Interrelaciones con los clientes.

7.5.2 Creacion y actualizacion

Norma:

ISO

9001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.

7.5 Informacion documentada

7.5.2 Creacion y actualizacion

Al c
lo siguiente

rear y actualizar la informacion documentada, la organizacion debe asegurarse de que
sea apropiado:

a) Laidentificacidon y descripcidn (por ejemplo titulo, fecha, autor o nimero de referencia);
b) El formato (por ejemplo idioma, versién del software, graficos) y los medios de soporte

(por ejemplo, papel, medios electrdnicos)

c) Larevisidny aprobacidon con respecto a la conveniencia y adecuacion.
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PAUTA
Control de documentos

Los documentos y registros son la mayor fuente de evidencia para demostrar la
conformidad de un sistema de gestion y si bien se tienen desviaciones con los documentos qué
seria del sistema sin el control de documentos.

Dentro de la documentacidn que esté en un sistema integrado de gestion, se incluyen los
internos y los externos, siendo los primeros de total control y administracion por la organizacion,
y los segundos aquellos que la organizacion no puede modificar pero si deben estar en pleno
conocimiento, control y aplicacion cuando estos afectan la “planificacion y operacion del
sistema”.

Es de considerar en la implementacion del sistema el escenario del resultado del
diagnostico que se tiene, puesto que con el inicio del sistema no significa que arranque desde
cero, sino que por el contrario, todas las empresas antes de implementar el sistema disponen de
metodologias apropiadas y desarrolladas en el tiempo que dan respuesta a requisitos que la
norma pide y no necesariamente estén en un procedimiento documentado:

Recursos humanos: documentos relacionados con la seleccion de personal, entrevistas,
definicion de manuales de funciones y perfiles de cargo, actividades relacionadas con
ascensos y porque no gestion del conocimiento y sucesiones empresariales.

Compras: documentos y metodologias relacionadas con la seleccion de proveedores,
formularios definidos para la informacién de compra y por qué no, resultados o acciones
tomadas derivadas de la evaluacion o resultados de los proveedores.

Proyectos: documentacion para planificacion, control y sequimiento de proyectos. En este
existen muchos documentos que son de origen externo y es necesario tener copia o estar
disponibles como son, resultados de suelos, especificaciones técnicas, términos de
referencia, entre otros.

Los documentos necesarios para el sistema de gestion ya sean internos o externos se
deben controlar, al igual que los registros y como estos son un tipo especial de documento se
controlan con los requisitos citados méas adelante en el numeral 7.5.3 Control de registros, por lo
tanto esta clausula se destina Unica y exclusivamente a los documentos.

Para justificar las actividades de control de documentos, se le daran respuesta a las
siguientes inquietudes que surgen en un sistema integrado de gestion, asi:

¢, Qué es un documento controlado? Se podria asegurar que un documento interno se
tiene controlado cuando se dispone de un mecanismo sistematico para editarlo, adecuarlo,
aprobarlo, almacenarlo, distribuirlo, revisarlo, actualizarlo y generar un ciclo que sea asociado al
PHVA de los documentos.
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Para el escenario de los documentos de origen externo, y debido a que en estos no se
puede tener mucha injerencia en la formulacion, edicion o aprobacion, se limita Gnicamente a la
identificacion, su estudio, comunicacion y aplicacion en el sistema integrado de gestion.

¢ Por qué controlar los documentos? Es evidente que los documentos tienen un
propdsito y un fin, por lo tanto, si se crean documentos en el sistema son para que aporten valor,
es decir, faciliten el trabajo, la planificacion de los procesos, tareas, actividades, control,
seguimiento y la evidencia del cumplimiento. Por lo anterior, lo importante es un sistema de
gestion que los documentos internos sean controlados.

En el tema de documentos de origen externo, y dado que estos pueden afectar de forma
directa la ejecucion de los proyectos es necesario el control de estos documentos, a modo de
ejemplo se puede citar un cambio en la legislacion en términos de construcciones sismo
resistentes, si bien existe un legislacion aplicable, cuando esta sea actualizada lo mas seguro es
que se dé un periodo de transicion o aplicacion, y justo en este tiempo se ejecutan proyectos que
determinan la aplicacion de la legislacion anterior y la legislacion nueva.

En conclusién, los documentos se deben controlar por que evidencia y aportan a la
trazabilidad de los proyectos y actividades que desarrolla una organizacion.

¢ Qué tipo de documentos se deben controlar? Como se ha mencionado, en la respuesta
anterior, todos los documentos que dejan evidencia, trazabilidad, asignacion de recursos,
seguimientos y la mejora continua en los procesos se debe controlar; se citan a modo de ejemplo
los siguientes:

Procedimientos de disefio, (tanto para elementos de entrada, ejecucion, control y sequimiento).
- Especificaciones del cliente.
- Términos de referencia.
- Planes de gestion.
- Manuales de funciones.
- Mecanismos de seguimiento y medicion. (Procedimientos para ensayos, pruebas,
demostraciones, etc.)

¢ Como ayudan los medios electrénicos? En el mundo de la tecnologia existe mucho
software que ayuda con la administracion de los documentos, sumado a las herramientas que
pueden ofrecer internet, intranet, y las hojas electronicas que con vinculos sencillos ayudan a la
administracion de la documentacion del sistema integrado de gestion.

Las ayudas disponibles en editores de documentos (programas como el Word de
Microsoft), son muy Utiles en aspectos como control de cambios, siendo este un requisito de la
norma el literal c).

¢, Como se pueden controlar los documentos? De las herencias beneficiosas de la
implementacion de sistemas de gestion de localidad con la version ISO 9002:1994, se menciona
el término “listado maestro de documentos”, el cual se referencia en el formulario de la
ilustracion 41, que ayudara en la administracion y control de la version de los documentos.
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Se da claridad, que no es proposito del presente libro el direccionar a las organizaciones
para la aplicacion o generacion de los formularios mencionados como guias o ayudas.

LISTADO MAESTRO DE DOCUMENTOS INTERNOS
Proceso Tipo de Identificacion Nombre Version Fecha
documento
Ejemplo
Recursos Procedimiento | RRHH-S01 Procedimiento | 2 07/10/2011
humanos de seleccion
Recursos Instructivo RRHH-102 Instructivode |1 01/08/2015
humanos entrevistas
PAUTA
Manual

llustracion 56 Formulario del listado Maestro de Documentos internos

Por otro lado, es conveniente disponer de una matriz similar a la anterior para los
documentos que sean de origen externo y que afecten la planeacion, operacion y control de los
procesos

LISTADO MAESTRO DE DOCUMENTOS EXTERNOS
Tipo de Emisor Resumen Deroga Fecha Proceso

documento nombre aplicable
Ejemplo
Decreto Min. Cadigo Decreto 07/101/2011 | Disefio y
1270 del Vivienda sismico 1010 de construccion
2011 1996
Norma ICONTEC Cemento 3 Version 20/08/2011 | Construccion
sectorial gris 4

version

llustracion 57 Formulario de Listado maestro de documentos de origen externo

¢ Como distribuirlos? Es conveniente en grandes organizaciones el saber las personas
gue deben conocer los documentos que se generan en el mismo, por lo tanto se recomienda el
generar matrices de doble entrada donde se conozca quienes deben conocer, participar y aplicar
los documentos que tiene el sistema.

¢ Qué debe contener un procedimiento? Para este interrogante, si la organizacion
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cuenta con una metodologia antes de implementar el sistema de gestion lo ideal es estudiarla
unificarla y mejorarla, contrario a organizaciones que no disponen de estructuras y el trabajo
aunque es mas largo pueden ser mas beneficioso en cuanto al levantamiento de la informacion.

No es necesario que la organizacion cuente con la “norma fundamental”, o “norma
basica”, para indicar el contenido o lineamientos de como hacen documentos pero si es
interesante que se disponga de unificacion en capitulos y cuerpo de los documentos porque el
contenido depende de cada proceso, unidad de negocio o proyecto.

Maés delante en el capitulo de planificacion del producto (Numeral 8.1), se hard mencion
al documento denominado “plan del sistema integrado de gestion”.

En la siguiente tabla se dan a modo de ejemplo el contenido de un procedimiento y demés
documentos del sistema:

z | o e
- %“f 2 N <§E 9 | & =
S |%8/S |E |2 |8 |83 |2
Z |23z |2 |2 |9 |8 |2 |2
CONTENIDO DEL < |85 £ |2 S |g |8 |3
DOCUMENTO s |2 = &
MA|D |[IT |M |PL|PG PR | FT
ENCABEZADO X | X | X X [ X [ X [X |[X
DISTRIBUCION X X [ X X
CONTROLADA
CONTROL DE CAMBIOS X X X X
REFERENCIAS X X
OBJETIVO X X [ X [ X |[X
ALCANCE X X | X [ X [ X [X
DEFINICIONES (Si aplica) X
RESPONSABLES X X X |[X | X
DESAROLLO DEL X | X |X [ X | X |[X X | X
DOCUMENTO
DOCUMENTACION X X | X X
RELACIONADA
ANEXOS X X X | X X

Tabla 12 Contenido documental para el sistema

¢ Cémo identificarlos o codificarlos? La codificacion de los documentos internos es
necesaria para poder tenerlos bajo control y de paso poder darle respuesta al requisito que debe
quedar en el “Procedimiento documentado que pide la norma”.

Dicha codificacion es aplicable a los documentos internos puesto que es muy complejo
implementar una metodologia para la codificacion de documentos externos, siendo éstos fuera de
la administracion documental de la organizacion.
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A modo de ejemplo, se puede citar la siguiente metodologia, asi:

PR - PRO - 00 - V00
Proceso — tipo de documento — nimero de documento — Version del documento
RH-PRO-01-V-02 Manual de funciones

Proceso: iniciales del proceso, responsable del documento.

Tipo de documento: puede ser, procedimiento, PAUTA, instructivo, o similar.
NuUmero documento: nimero consecutivo del documento ordenado numéricamente ya
sea por la antigliedad o importancia que se le dé al mismo.

V: Puede ser la sigla de la version.

00: NUmero de la version que tiene el documento.

En el ejemplo anterior, y dado que los procedimientos pueden generar registros, se puede
asociar los mismos y codificarlos de la misma manera. Con esto, se adelanta un requisito, el
numeral 4.2.4 Control de los registros, en el requisito de identificacion, asi:

PR — PRO - 00— F 00- V0O
RH-PRO-01-F001-V-02 Perfiles de cargo

Notese la alineacion de la identificacion del formato al procedimiento asociado con s6lo
incluir la letra F.

¢ Qué es un documento adecuado? En el literal a) del numeral 7.5.2, se menciona que
los documentos deben ser adecuados antes de su aprobacidn y esto hace que estos sean
apropiados para los que seran usuarios considerando las variables como: niveles de escolaridad,
idioma, conocimientos técnicos, contenido y traducciones entre otros.

¢ Qué es un documento legible? Por mucho tiempo se entendié que la legibilidad se
asociaba con la conservacién y considero que una buena interpretacion de este término se asocia
a la “entendibilidad”, palabra que no esté en el espanol pero se relaciona con el nivel de
entendimiento que tiene el documento.

Para lo anterior, se comenta algo que sucedi6 en una auditoria, cuando en un proyecto, un
edificio de mas de 7 pisos, se estaba instalando un ascensor con fabricante internacional. Al
preguntarle al técnico lider de la instalacion de qué especificacion utilizaba, él me mostré un
documento en inglés, lo que causo cierta curiosidad y se le preguntd de cémo lo aplicaba,
respondiendo que €l se orienta por las instrucciones dadas en los graficos sumado a la
experiencia que tenia en la instalacion de esos equipos, nuevamente se le pregunto que si
entendia el texto en inglés y respondio que no hacia falta. Desde ese momento se entendié que
era un documento no adecuado en legibilidad.

¢, Qué es un documento obsoleto? Los documentos obsoletos son los que dejan de ser
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aplicados ya sea porque son reemplazados por nuevas versiones o por que se anulan o retiran de
la documentacién del sistema.

Dado a que en la documentacion se tiene trazabilidad, en algunos escenarios es
conveniente guardar procedimientos obsoletos, por lo tanto se debe tener el cuidado y control del
almacenamiento apropiados.

A continuacion ejemplos, de documentos que se pueden volver obsoletos y se deben
guardar son:

- Planificacién de obra.
- Métodos de ensayo.
- Perfiles de cargo.

- Manuales de compra.

¢ Coémo mejorar?

En el tema de escenarios de mejora para la documentacion y los registros las mejoras son
las que define la organizacion de forma que los hacen mas manejables, apropiados, por lo tanto
es conveniente las siguientes recomendaciones:

Uniformidad: los procedimientos deben tener escenarios en cuanto a capitulos,
esquemas, graficos, diagramas de flujo, de forma que no tengan versiones o esquemas
independientes por procesos 0 emisores.

Consenso: como aplicacién en la aplicacion de los documentos se tiene muchas partes
internas interesadas, es conveniente que se disponga de consenso o la mayor aplicacion de las
recomendaciones que dan los usuarios.

Adecuacion: Tal como se defini6 anteriormente, los documentos deben ser adecuados
para la operacion de la organizacion.

Actualizacion: mantener los esquemas de actualizaciones tecnoldgicas y mejores
herramientas disponibles.

Contenido: Mantener escenarios de extension y contenido de los documentos acorde a
las necesidades de la organizacion.

Control de los registros

Los registros son documentos especiales que reportan evidencias y estos pueden estar en
cualquier formato, como se menciona en la parte de introduccién a la documentacion.
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Se puede decir que en los registros también se tienen de forma interna como externa,
siendo los primeros todos lo que genera la organizacion en la aplicacion de la documentacion, y
en los externos los que se necesitan como por ejemplo:

- Pdlizas de seguros.
- Remisiones de proveedores.
- Resultados de ensayos de laboratorios.

Otras de las caracteristicas de los registros es que nos pueden dar informacion numérica,
como resultados de los resultados de ensayos, indicadores y los que nos dan informacion no
numérica como bitacoras, reportes, informes de gestion entre otros.

¢Por qué controlar los registros? Dado que los registros son la forma de mostrar
evidencia y esto es necesario tanto para evidenciar lo bueno como para defenderse de lo malo.

Se mencionan las siguientes bondades que traen los registros, asi:

- Garantizar confianza al cliente.

- Demostrar conformidad con el producto.

- Resultados de auditorias internas.

- Eficacia de las acciones correctivas y preventivas.

- Detectar oportunidades de mejora.

- Realizar la revision de la direccion.

- Demostrar conformidad con los requisitos.

- Demostrar la operacion eficaz del Sistema Integrado de Gestion.
- Detectar necesidades de entrenamiento.

- Trazabilidad.

¢ Ddénde son recolectados? Los registros los genera la aplicacion de los documentos y
son recolectados en todas las areas, unidades, proyectos y procesos de la organizacion, todos son
muy importantes y tienen un objetivo desde los que emite la alta direccidn hasta las bitacoras de
ingreso de personal.

¢ Como son recolectados? Lo que tienen que generar es conciencia para
diligenciamiento de los registros dado la importancia que tienen.
7.5.3 Control de la informacion documentada

Norma:
ISO 9001: 2015 Sistema de gestion de la calidad — Requisitos.
7.5 Informacion documentada

Control de la informacién documentada
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La informacidn documentada requerida por el sistema de gestion de la calidad y por esta
norma internacional se debe controlar para asegurarse de que:

a) Esté disponible y sea idénea para su uso, donde y cuando se necesite;
b) Esté protegida adecuadamente (por ejemplo, contra pérdida de la confidencialidad, uso
inadecuado o pérdida de integridad).

PAUTA

Los registros son muy importantes en un sistema de gestion, por lo tanto modelo
normativo solicita el segundo procedimiento documentado, el cual se realizara con las respuestas
que se le dio en el numeral 7.5.3.

¢ Qué es la identificacion de los registros? La identificacion de los registros es lo que
diferencia uno de otro, y para esto podemos aplicar lo mencionado en la explicacion de
identificacion de documentos.

¢ Qué es el almacenamiento de los registros? Por mucho tiempo y afortunadamente ya
se superd el paradigma, este concepto se asociaba a donde se guardaba en documento, en el
archivador, en la carpeta o cajén o computador.

El término almacenamiento se debe definir en términos del formato o medio en el cual se
tiene el registro, asi:

- Fisico.

- Magnético.

- Fotogréafico.

- Muestra patroén.

- Video; entre otros.

¢ Qué es la proteccidn de los registros? Los registros como son evidencias y estas son
muy importantes en la organizacion. Existen tipos de registros que deben ser protegidos en
términos de confidencialidad, por lo tan tanto existe este requisito en el modelo normativo con el
fin de que la organizacion defina quien o quienes pueden tener acceso a los registros.

¢ Qué es la recuperacion de los registros? La recuperacion de los registros es la forma
de poder llegar a ellos, en herencias de la norma en su version 1994, es lo que hace referencia a
la indizacion.

Esta es definida por cada proceso acorde a sus necesidades, por lo que la recuperacion se
puede hacer con estos ejemplos:

- Por orden numéricamente (1, 2, 3,...)

- Pororden cronolégico (Por fecha ascendente o descendente).
- Por proveedor (Proceso de compras)

- Alfabéticamente
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¢ Qué es la retencidn de los registros? Existen registros que por su contenido no es
necesario guardarlos de por vida, por lo tanto en este escenario se define por cuanto tiempo se
debe guardar un registro.

Por lo anterior, las organizaciones generalmente han definido dos tipos de retencién:

Archivo activo: el archivo activo es el que tenemos forma de acceso prdctico, es decir, en
la oficina principal, en el archivador y por lo tanto si se necesita consultar o revisar se tiene el
registro a la mano.

Archivo inactivo: Es el sitio definido para conservar los registros por tiempos muy largos
y con las limitantes de espacio, se necesita enviarlos a una bodega o lugar definido por la
organizacion para su retencion.

¢ Qué es la disposicion de los registros? Una vez pasado el tiempo de retencién, algo se
tiene que hacer con los mismos y es aqui donde se define el qué hacer.

La disposicion de los registros, la podemos asociar con: destruccion, digitalizacion, venta
entre otros.

Actualmente, si se tiene un registro en medio fisico y después de haber diligenciado y
definido todos los requisitos anteriores, en la parte de disposicion final se envia para
digitalizacion, justificando la necesidad que mantenerlo pero se ha cambiado el concepto de
almacenamiento.

En la siguiente ilustracion se muestra un formulario que puede ayudar para la
administracién de los registros, dicho formulario esté estructurado por procesos, lo que significa
que el listado general de los registros es la suma de todos los formularios que generan los
procesos de la organizacion:

LISTADO MAESTRO DE REGISTROS

Proceso:

Tipo Identificacion | Nombre | Almacenami Nivel Recuperacion Retencion Disposicién
proteccion Activo | Inactiv

Ejemplo

Interno | RH-PSE-01 | Hojade Fisico Restringido | Alfabético | Proye | 1 afio Destruir

vida

llustracion 58 Formulario de listado Maestro de Registros

¢Como mejorar?

Los registros al igual que los documentos se deben mejorar en el tiempo de firma que se
obtengan los siguientes beneficios:

- Facilidad para diligenciarlos.
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- No repetir tanta informacidn de uno a otro.
- Espacios adecuados para diligenciar.

- Ayudas electrdnicas.

- Unificacién de criterios.

Es importante resaltar y hacer mencion de los siguientes terminos para aclarar la seccién
de registros:

Registros estaticos: se pueden clasificar aqui los registros que son Unicos y no se puede
adicionarle informacion, como registros de ensayos, informes de gestion, resultados de
evaluaciones de desempefio, revisiones de contratos, listado de asistencia a capacitaciones, entre
otros.

Registros dindmicos: estos son registros que se generan en los procesos o0 proyectos y se
van actualizando a medida que se recolecta informacion, por ejemplo: consolidado de resultados
de ensayos, analisis de productos no conforme, seguimiento a acciones correctivas, preventivas,
entre otros.

Una de las ventajas de los registros dindmicos es que aportan valor para el analisis de
datos, debido a que facilitan la agrupacion, analisis por tipologia y estadisticas para poder tomar
decisiones basadas en informacion recopilada.

Durante el desarrollo del capitulo 4, el cual hace referencia a las generalidades del
sistema de gestion, el enfoque en procesos, el mapa de procesos, la definicion del alcance del
sistema, la estructura y contenido del manual del sistema y los documentos y registros necesarios
por el sistema integrado de gestion.

Para lograr un sistema de gestion amigable, es importante llevar documentos, formatos y
procedimientos que aporten valor que sean esenciales para el sistema.

8.0 Operacion

Se inicia el capitulo 8, el cual tiene apartados susceptibles de ser excluidos segun lo
mencionado en el numeral 1.2 objeto y campo de aplicacion y 4.3 manual del sistema.

No se puede iniciar la ejecucion de los proyectos (disefio, construccion o una

combinacion), sin entender el ciclo de vida de los mismos, el cual se ilustra en la siguiente
figura:
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Ajuste o fin Elaboracion
del proyecto del proyecto

\-

Puesta en
marcha

Ejecucion

lustracion 59 Ciclo de concepcidn de un proyecto

Si bien esta caracterizacion no se cumple a cabalidad, es una muestra de las actividades
que tiene un proyecto pero no son obligatorias, porque una organizacion que su razon social es el
disefio, la construccion y la comercializacion de edificaciones de vivienda, el ciclo llega hasta
una vida util, y puede que las actividades de la licitacion no son necesariamente obligatorias.

Si bien mas adelante se daran las especificaciones de disefio y desarrollo, se mencionaran
las etapas de la Ingeniera de disefio encontradas en el sector de gas y petréleo y a resultado en el
ciclo particular de disefio de proyectos por lo tanto se puede observar la siguiente figura:

‘ Etapa II:

“Ingenieria
.'Etapa"ﬂ: de Detalle

~ Ingenieria
Bdsica

‘Empal: i
Ingenieria - -
Conceptual L L e l:\

72 N
& .-
4

llustracion 60 Proceso ingenieria de disefio

Ingenieria conceptual: la ingenieria conceptual sirve para identificar la viabilidad
técnica y econdmica de proyecto y marcara la pauta para el desarrollo de la ingenieria basica y
de detalle. Se basa en un estudio previo (estudio de viabilidad) y en la definicién de los
requerimientos del proyecto.
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Ingenieria basica: la ingenieria basica quedaran reflejados definitivamente todos los
requerimientos del usuario, las especificaciones basicas, el cronograma de realizacion y la
valoracion economica.

Ingeniera de detalle: el alcance de actividades en esta etapa incluye en la elaboracion de
planos en la construccion, especificaciones detalladas, listado de equipos y planos de detalle en
todas las disciplinas de la ingenieria aplicables.

En el manual del sistema, se sugiere incluir una representacion del ciclo de un proyecto
de ingenieria contra los numerales de la norma, debido a que este, en su orden inicia con la
planificacion del producto, después los requisitos, la revision, el disefio y la construccién.

El sistema de gestion de una organizacion como se vio en el numeral 4.1 requisitos
generales, esta conformado por los procesos definidos en el mapa y en este requisito lo que pide
son las actividades de seguimiento (monitoreo) y medicion (indicadores).

El desempefio del sistema de gestion es una sinergia de los resultados de todos los
procesos definidos. Por otro lado as actividades de seguimiento deben ser rutinarias y las de
medicion con frecuencias definidas; las dos deben ser apropiadas por el personal de forma que se
conviertan amigables y con aporte el de valor para el anélisis de datos y la basqueda de la mejora
continua en el sistema.

8.1 Planificacion del control operacional

En las empresas de ingenieria y arquitectura, las actividades de planificacion se realizan
de una u otra manera, siempre se tiene une metodologia apropiada para la empresa en su
momento con el fin de que el producto resultante cumpla los requisitos. Por lo anterior, lo que se
debe hacer es un estudio de que metodologia es la usada y como se adapta para poderle dar
cumplimiento a los requisitos de la norma ISO 9001:2015, sin hacer cambios drasticos en la
operacion de la organizacion.

Dado a que de aqui en adelante este producto se llamara “proyecto”, y tenemos otro
término como “plan de gestion”, planificacion, contrato, se citaran las definiciones de la ISO
9000:2005, asi:

Proyecto 3.4.3. proceso Unico consistente en un conjunto de actividades coordinadas
y controladas con fechas de inicio y de finalizacion, llevadas a cabo para lograr un
objetivo conforme con requisitos especificos, incluyendo las limitaciones de tiempo,
COStO Y recursos.

NOTA 1: Un proyecto individual puede formar parte de la estructura de un proyecto mayor
NOTA 2: En algunos proyectos, los objetivos se afinan y las caracteristicas (3.5.1) del producto
(3.4.2) se definen progresivamente segln evolucione el proyecto.
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NOTA 3: el resultado de un producto puede ser una o varias unidades de producto (3.4.2).
NOTA 4: Adaptado de la norma 1SO 1006:2003%,

Una vez vista la definicion, se puede mencionar las siguientes caracteristicas de los
proyectos de ingenieria y arquitectura, asi:

- Tienen un objetivo definido que debe completarse dentro de ciertas especificaciones
- Son para un cliente especifico

- Cuenta con recursos y requisitos propios

- Cuentan con tiempo definido contractualmente para el inicio y terminacién

- Setienen especificaciones o términos de referencia contractuales

- Sedesarrollan en un lugar definido

Por lo anterior, se puede asegurar, que no es viable hacer una planificacion de un
proyecto y copiarla para otro, dado a que sus caracteristicas son diferentes, pero si se puede es
tener estructuras de planificacion similar, pero con contenidos particulares.

Plan de la calidad 3.7.5 Documento que especifica que procedimientos y recursos
asociados deben aplicarse, quien debe aplicarlos y cuando deben aplicarse a un

proyecto, producto, proceso o contrato especifico.

NOTA 1: estos procedimientos generalmente incluyen a los relativos a los procesos de gestion y a los
procesos de realizacion del producto.

NOTA 2: Un plan de calidad hace referencia con frecuencia a partes del manual de calidad o a
procedimientos documentados.

NOTA 3: Un plan de calidad es generalmente uno de los resultados de la planificacion de la calidad.

Planificacion de la calidad 3.2.9. Parte de la gestion de la calidad enfocada al
establecimiento de los objetivos de la calidad y a la especificacién de los procesos
operativos necesarios y de los recursos relacionados para cumplir los objetivos de la

calidad.
NOTA: El establecimiento de planes de la calidad puede ser parte de la planificacion de la calidad.

Contrato 3.3.8. Acuerdo vinculante
NOTA: en esta norma internacional el concepto de contrato se define de manera genérica. El uso de
este término puede ser mas especifico en otros documentos 1SO.

Dado a que las caracteristicas de los proyectos son diferentes para la ingenieria de
consulta (disefio, interventoria, asesorias) y la ingenieria de construccion, se daran ejemplos en
los dos escenarios.

*21S0 1006:2003. Sistemas de Gestion de la calidad. Directrices para la gestidn de la calidad en los

proyectos.
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Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8. Realizacion del producto

8.1 Planificacion y control operacional

La organizacion debe planificar, implementar y controlar los procesos (véase 4.4)
necesarios para cumplir los requisitos para la provision de productos y servicios y para
implementar las acciones determinadas en el capitulo VI, mediante:

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

b) La necesidad de establecer procesos y documentos y de proporcionar recursos
especificos para el producto

c) Las actividades requeridas de verificacion, validacién, seguimiento, medicién, inspeccién
y ensayo/prueba especificas para el producto asi como los criterios para la aceptacion
del mismo

La organizacién debe determinar y aplicar criterios para la evaluacion, seleccion, el
seguimiento del desempefio y la reevaluacion de los proveedores externos, basandose en su
capacidad para proporcionar procesos o productos y servicios de acuerdo con los requisitos. La
organizacion debe conservar la informacion documentada de estas actividades y de cualquier
accion necesaria que surja de las evaluaciones.

Nota 1: un documento que especifica los procesos del sistema de gestién de la calidad (incluyendo los
procesos de realizacion del producto) y los recursos a aplicar a un producto, proyecto o contrato
especifico, puede denominarse plan de la calidad.

Nota 2: la organizacion también puede aplicar los requisitos citados en el apartado 8.5 para el
desarrollo de los procesos de realizacion del producto.

PAUTA

¢Por qué la planificacion debe ser coherente con los demas requisitos del sistema?
Dentro de las caracteristicas de los proyectos, estos son Unicos, y se desarrollan en un sitio
especifico, por lo tanto se debe hacer una estructura administrativa y técnica “espejo”, con el fin
de que las actividades se realicen como las pide el sistema de gestion.

¢ Qué objetivos del sistema se usan y cuales son los requisitos del producto? Como ya
se observo en el numeral 6.2 objetivos del sistema, estos deben ser difundidos y entendidos en
todos los niveles de la organizacion, es decir para pequefias empresas se puede tener en los
proyectos los mismo objetivos definidos por alta direccion, contrario a grandes y medianas
empresas que se deberia hacer un despliegue como se mencioné en el numeral 6.2.

Por otro lado, se debe tener un resumen de los requisitos del producto (se vera en el




229

numeral 8.2.2), pero se pueden considerar las siguientes preguntas:

- ¢Cudles son las especificaciones técnicas?

- éSetienen requerimientos de calificacion de personal?
- ¢Exigen cantidad y clase de equipos de construccién?

- ¢Cudndo es el tiempo de entrega del proyecto?

¢, Cuales serian los procesos, documentos y recursos especificos? En este requisito, lo
que pide la norma, es el incluir dentro de la planificacion, los procesos, procedimientos y
recursos especificos, por lo tanto es mas facil entenderlo con los siguientes ejemplos:

- En un edificio con varios sétanos, el cual durante su proceso constructivo se necesita de
excavacion a cielo abierto y bajo placa, al igual que a métodos de apuntalamiento de
pantallas estructurales. (Documentos).

- En el lanzamiento de unas vigas potenzadas de 35 metros para un puente. (Equipos,
procesos).

- La instalacion de anclajes en el terreno de longitud total de 30 metros y bulto de
cemento de 15 m al final. (Procesos y recursos)

- Lasoldadura de vigas metdlicas de un puente. (Equipos)

- La construccion de un tunel vehicular. (Equipos y procesos)

- El esquema y estudio de movimiento de cargas verticales y horizontales para la
construccion de un centro comercial de mds de 80.000 m2 de construccion. (Procesos de
movimientos de carga vertical y horizontal).

En conclusién, cada proyecto segin sea su magnitud, necesita incluir dentro de la
planificacion procesos, documentos y recursos, no sin esto mencionar que actividades del dia a
dia se deban documentar como la realizacion de un muro de mamposteria, o una columna
tradicional.

¢ Qué es verificacion? Esta definicion se explicara en el requisito de disefio, 8.3.4.

¢ Qué es validacion? Al igual que el anterior se explicara en el Numeral 8.3.4.

¢ Qué es seguimiento? El modelo normativo no define la palabra “seguimiento”, pero en
las actividades de planificacidn de obra, se puede asociar al monitoreo de los proyectos de una
forma ordenada de los avances, con el fin de tener evidencia del cumplimiento de caracteristica,
especificaciones y los objetivos definidos.

Durante estas actividades, pueden salir resultados, que indican la toma de decisiones o
acciones para poder suplir las dificultades encontradas.

¢, Qué es inspeccion? Esta definicion se extrae de la norma 1SO 9000:2015, asi:
Inspeccion 3.8.2. Evaluacién de la conformidad por medio de observacién y

dictamen, acompafiada cuando sea apropiada por medicién, ensayo/prueba o
comparacion con patrones.
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Se puede decir que las actividades de inspeccion las obtenemos de las
caracteristicas (Rango diferenciador) de la calidad que vemos, o sentimos, es decir
organolépticamente, son las propiedades que se perciben mediante los sentidos.

Ejemplos:
Se puede evaluar la textura de una columna de concreto a la vista, mediante el tacto.
Se pueden ver las caracteristicas de una base granular mirandola, eso si, con la
experiencia del ojo del inspector o del ingeniero de carreteras.
Se pueden evaluar las caracteristicas de la carpinteria en madera de un apartamento

lujoso con el tacto y la vista.
Se puede evaluar las caracteristicas de fraguado de una estructura de concreto de alta

resistencia con la temperatura al tacto y el olor en tiempos cortos del fraguado.

¢ Qué es ensayo / prueba? Al igual que en la definicion anterior, se extrae de la ISO
9000:2005, asi,

Ensayo / prueba 3.8.3 determinacion de una o mas caracteristicas de acuerdo con
un procedimiento.

Se puede asociar las caracteristicas de calidad que no se ven, y que para poder
tomar una decision se necesita de un ensayo o prueba.

Ejemplos:
Una soldadura especial en una estructura metalica. (Prueba de tintas penetrantes,

ultrasonidos).

Para saber la resistencia del concreto en su edad de aceptacion a 28 dias (ensayo de
resistencia a la compresién).

La dureza de un neopreno de apoyo sismico en un puente. (Prueba de compresion).

La granulometria, o el contenido de arena de un material para base en una via.
(Ensayos de laboratorio).

En los ejemplos anteriores, siempre para poder tomar una decision necesitamos de un

ensayo Y los resultados compararlos con los criterios de aceptacion con el fin de darle liberacion
al producto.

¢ Qué es criterio de aceptacion? Estos términos hacen referencia al valor, variable,

tolerancia con el que se toma la decisidn de liberar la caracteristica que se esta evaluando.

Ejemplos:

Desgaste del material en la mdaquina de los dngeles no mayor a 50% en un material de

base.
Resistencia del acero de 60.000 PS.| a la tension.
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Entrega de informes los 5 primeros dias de cada mes.

Con frecuencia en el sector de ingeniera, los criterios de aceptacion estan definidos en
normas técnicas y/o codigos legales en diferentes disciplinas, los cuales se han normalizado en
los paises después de muchos estudios, consenso y comparaciones con otros codigos con el fin
de generar proyectos destinados a garantizar la seguridad de los usuarios.

Ejemplos:

- Colombia: NSR 2010- Cédigo Colombiano de Construcciones Sismo Resistentes

- RETIE — Reglamento Técnico de Instalaciones Eléctricas.

- Norma NTC 15000 — Cédigo de Fontaneria

- Especificaciones INVIAS Carreteras Nacionales — Colombia.

- Guatemala: especificaciones generales para la construccién de carreteras y puentes del
2000.

- Peru: Reglamento Nacional de Especificaciones del 2006.

En las diferentes normas, se hace el vinculo y la relacion que existe entre la Inspeccion,
ensayo/prueba y el criterio de aceptacion, asi como las actividades de seguimiento.

¢ Como se planifica el control del proyecto? Para poder hacer la planificacién del
proyecto recurrimos al plan de calidad, donde tenemos la norma PAUTA NTC — ISO
1005:2005%, el cual tiene una estructura para poder incluir muchos aspectos relacionados para
la ejecucion de los proyectos como son:

- Documentacién

- Objetoy enlace

- Exclusiones

- Responsabilidades y autoridades

- Recursos

- Actividades sometidas a control

- Materiales sometidos a control

- Auditoria interna

- Seguimiento y medicion

- Satisfaccion del cliente, entre otros.

Se va hacer énfasis en el tema de actividades y materiales sometidos a control, debido a
que los otros aspectos a los que hace referencia la NTC — ISO 1005:2005 son manejados por

** NTC-1SO 10005:2005 Sistemas de gestion de la calidad. Directrices para Planes de Calidad
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otros requisitos de la Norma ISO 9001:2008 y que seran explicados en su debido momento.
Para entender la diferencia entre actividades y materiales sometidos a control, se observa
la siguiente figura:



UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE REHABILITACION Y FORMATO No 5
MANTENIMIENTO VIAL
FECHADE
CONTROL DE MATERIALES CREACION:
07/02/2014
Fecha en la que se entrega el
SUBDIRECCION GENERAL FECHA informe

CONTRATO DE OBRA No. DE

OBJETO DEL CONTRATO

Escriba el objeto del contrato

CONTRATISTA

Escriba el nombre del contratista

MES: Escriba la fecha del periodo correspondiente
Proveedor Proveedor Proveedor
A% V2 V3 Proveedor V3 V4
DiA %1 V2 va Vtotal
Escriba el Escriba el Escriba el Escriba el Escriba el
volumen de volumen de volumen de volumen de volumen total
1 material material 2 material 3 material 4 de material
lllevado al llevado al llevado al levado al llevado al
frente de frente de frente de frente de
frente de obra
obra obra obra obra
2 0
3 0
4 0
5 0
6 0
7 0
8 0
b o ) <
9 S s B = 0
] o 9] 9]
10 g ] = g 0
T E £ £ £
3 o ° ° 0
12 5 2 8 8 0
3 o o 9]
(3]
2 2 g s s 0
14 & = = = 0
] 3 3 3
15 ° o o o 0
16 g 5 £ g 0
s g g g
17 3 @ G @ 0
18 g g 8 g 0
5 I3 o o
19 2 i & 4 0
20 0
21 0
22 0
23 0
24 0
25 0
26 0
27 0
28 0
29 0
30 0
31 0
Tipo de Material 1: Escriba el material que
sera denominado como 1 V1: Volumen del material 1 llevado al frente de la obra
Tipo de Material 2:Escriba el material que  V2: Volumen del material 2 llevado al frente de la obra
sera denominado como 2 V3: Volumen del material 3 llevado al frente de la obra

Tipo de Material 3:Escriba el material que  V4: Volumen del material 3 llevado al frente de la obra

sera denominado como 3

Tipo de Material 4:Escriba el material que
sera denominado como 4

VT: Volumen total de material manejado en el dia evaluado

Nota: En la casilla en la que se debe anotar el nombre del proveedor, se debe relacionar el nimero de inscripcién en el Directoriio de Proveedores o
el nombre del Proveedor registrado en el PIPMA

(Firma)
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llustracion 61 Ejemplo formato para el control de materiales - Fuente UMV Distrital (2014)

Por lo anterior lo que se debe estructurar en el control del proyecto es que se debe
controlar.

*Términos de referencia °¢Qu,é se hace?
*Propuesta (cronograma) * ¢COomo se hace?
«Contrato « Actividades por controlar
Descripcion del
proyecto

U

{ Control de actividades }

f-z,Qué paradmetros controlar N
* Tolerancia de control
+;Como se controla?
* ;Quiénes controlan?

\ ¢Dbnde se registran los datos? )

[ Control de materiales ] (- ¢Qué se inspecciona? A
* Tolerancias
* ¢Quiénes inspeccionan?
* ;Como se verifica?
o A 1 7
\ ¢Donde se registran los datos? Y,

llustracién 62 Plan de control en un proyecto - Fuente SIG Arco (2015)

Una vez entendido el concepto de que se necesita un cuadro de control de actividades y
uno de materiales, se presentara un modelo para cada uno en las siguientes figuras:

MATRIZ DE OBLIGACIONES DEL CONTRATO ra
VERSION: 02
29-oct-15 =
PAGINA1DE 1
| OBRA/PROYECTO FECHA ACTUALIZACION P= Planeado; E= Ejecutado
MES
REFERENCIA EN EL TIEMPO DE TRAMITE E|F M A M ]
FECHA DE PLAZO DE CARGO P a|b|a
Ne COMPROMISO - FECHA DE INICIO CONTRATO (Folio, clatisula, [ DEL PROYECTO PARA RESPONSABLE n|e u
VENCIMIENTO EJECUCION RESPONSABLE ) i) APROBACION e |b ; ll‘ i n
Revisar, controlar, coordinar, Guillermo Ospina | P | 1
1 aprobar, o rechazar la 18/06/2016 9 meses 18/08/2015 DIR. OBRA Clatisula primera contrato 9 meses (Director de Al
et e N
Conocer y estudiar las Guillermo Ospina | p | 1
2 [especificaciones del proyecto y 25/08/2015 7 dias 18/08/2015 DIR. OBRA Clatsula primera contrato 7 dias (Director de =
1
Aol citin dandacad llaesl A
Conocer el contrato de Guillermo Ospina | P | 1
3 |administracién de contratos e 25/08/2015 7 dias 18/08/2015 DIR. OBRA Clatsula primera contrato 7 dias (Director de AR
R c c 2
Obrar con lealtad y buena fe en Clatisula sexta Guillermo Ospina | P | 1
4 llas distintas etapas 18/06/2016 9 meses 18/08/2015 DIR. OBRA obligaciones del Gerente 9 meses (Director de El 1
L ieand Aol Conteat, 2
Permitir el control o Cladsula sexta Guillermo Ospina | P | 1
5 |supervisién de su actividad por 18/06/2016 10 dias 18/08/2015 DIR. OBRA obligaciones del Gerente 9 meses (Director de El 1
wtadal C. reaude d Aol Contuat, 2
Radicar las facturas por . Martha Patricia Pl1]|1]1]1|1]1
6 |concepto de honorarios dentro |  18/06/2016 10 dias 18/08/2015 | ADMINISTRACION| Cladsula cuarta contrato 30 dias Arenas (Residente [
1
1 Alac hikilac] denini

“Tustracién 63 Ejemplo formato seguimiento de actividades - Fuente SIG Arco (2015)
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13-feb-15

PLAN DE ENSAYOS

VERSION 02

PAGINA 1 DE 1

NOMBRE DEL PROYECTO:

ACTIVIDADY/O

MATERIAL 1|D|F TIPO DE PRUEBA

CRITERIO DE
ACEPTACION

PERIODICIDAD DE
MEDICION

RESPONSABLE DE
LA MEDICION

EQUIPO

REGISTRO

Concretos X Asentamiento

NTC396

Cada mixer o cada que
llegue aobra

Residente - Maestro

Conoy varilla

Formato

llustracion 64 Ejemplo Formato materiales sometidos a control - Fuente SIG Arco (2015)

¢Como se presenta el resultado de forma adecuada a cdmo trabaja la organizacion? El
resultado de la planificacion debe ser acorde a como trabaja la organizacion, es decir, con los
medios informaticos, contenido adecuado, enlaces con la oficina central y con el contenido
minimo para el control del proyecto.

Por ultimo, se presenta en la siguiente figura, lo que seria el ciclo de vida de un proyecto

en términos de la planificacion, asi:

Planeacion

Acuerdos mensuales
segin requerimientos

Plan de actividadaes
acordado y aceptado

Control previo

Mantenimiento

Revisidn y pruebas de
integracion del proyecto

Control posterior
llustracion 65 Ciclo de vida del plan del sistema gestion para el proyecto - Fuente "GeoPortal
DANE"(2013)

Construcion

Implementacién

Control Concurrente

Explicacion de la nota 1: la norma es genérica y aplicable a cualquier tipo de empresa
como se menciona anteriormente, y debido a que existen muchas de estas que trabajan con la
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modalidad de proyectos.

Explicacion de la nota 2: para la ejecucion de la planificacion del sistema una
organizacion puede aplicar los requisitos citados en el numeral 8.5 Produccién y prestacion del
servicio y desarrollo con el fin de demostrar la planificacion del proyecto, independiente si
excluye o no este requisito.

¢ Coémo mejorar?

Todos los proyectos siempre dejan lecciones aprendidas, tienen su historia y todo lo que
se pueda, debe ser utilizado con el fin de mejorar futuros proyectos considerando entre otros
aspectos, los siguientes:

- Optimizacion de los equipos

- Competencia de personal encontrado en la zona del proyecto
- Estudio de proveedores, contratistas, fuentes de materiales

- Participacion y sugerencia de los trabajadores

- Interaccién con la oficina central

- Acciones correctivas y acciones preventivas

- Control de cambios

- Caracteristicas y conocimientos del cliente y resultados de la satisfaccién del mismo
- Teoria de la gestidn del riesgo aplicada en el proyecto

- Estudio de los imprevistos del proyecto

- Resultados financieros

- Consumibles de elementos de seguridad industrial

- Costos de los ensayos de laboratorio

8.2 Requisitos para los productos y servicios

No se puede leer e interpretar los requisitos relacionados con el cliente, los del producto y
la comunicacion con el cliente, debido a que estos tienen relacion directa dependiendo del
contexto en el cual se desarrollan los proyectos, porque es diferente para una organizacion que
vive de sus clientes y la organizacion que busca sus clientes para vivir.

En resumen, el parrafo anterior, lo que quiere decir es que existen empresas que necesitan
de licitaciones, proyectos y asi sucesivamente y organizacion que desarrollan proyectos para
buscar sus clientes.

Las organizaciones de ingenieria tienen su norte definido y por lo tanto sus clientes, cabe
resaltar la tipologia de clientes, porque puede que una organizacion en algin momento de su
existencia pueda ampliar el portafolio y porque no, su tipo de clientes.

Clientes actuales: son aquellos (personas, empresas publicas o privadas) que contratan a
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la organizacion de forma periodica o que lo hicieron en una fecha reciente. Este tipo de clientes
es el que genera el volumen de ventas actual, o la sostenibilidad de la organizacion, por tanto, es
la fuente de ingresos que en la actualidad es la que le permite tener una determinada
participacion en el mercado. En procesos licitatorios, hay empresas que se pueden definir a un
solo tipo de cliente en particular.

‘ Requisitos al sistema ‘

* Cliente *Legal *P Intere * Organizacion

8.2.1 8.2.2 8.2.3

‘ Comercial H Ejecucién H Control ‘

‘ Organizacion ‘

llustracion 66 Procesos relacionados con el cliente - Fuente Propia - Chaparro Gonzalez (2012)

Clientes potenciales: son aquellos (personas, empresas publicas o privadas) con la que no
se ha contratado a la organizacion en la actualidad pero que son visualizados como posibles
clientes en el futuro, porque tienen la disposicion necesaria, 0 son un sector interesante. Este tipo
de clientes es el que podria dar lugar a un determinado volumen de ingresos en el futuro (a corto,
mediano o largo plazo) y por tanto, se los puede considerar como la fuente de sostenibilidad
empresarial.

8.2.1 Comunicacion con el cliente

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.2.1 Comunicacion con el cliente

La comunicacion con los clientes debe incluir:

a) Proporcionar la informacién relativa a los productos y servicios;
b) Tratar las consultas, los contratos o los pedidos, incluyendo los cambios;
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c) Obtener la retroalimentacion de los clientes relativa a los productos y servicios,
incluyendo las quejas de los clientes;

d) Manipular o controlar la propiedad del cliente;

e) Establecer los requisitos especificos para las acciones de contingencia, cuando sea
pertinente.

PAUTA

¢ Qué es informacion eficaz? La comunicacion, entendida de la manera mas general es
la transmision o puesta en marcha comun de un mensaje. En el proceso entrarian dos actores
basicos, el emisor y el receptor.

El emisor emite o difunde un mensaje a través de un canal que es recibido por el receptor,
quien lo interpreta analiza y saca sus propias conclusiones, teniendo la posibilidad de responder.
Es decir, el mensaje se “alimenta” con las aportaciones del receptor y ahi es donde esta la
verdadera esencia del proceso de la comunicacion, en la RETROALIMENTACION.

El objetivo de la comunicacién eficaz es poder transmitir de forma clara y que se
entienda el mensaje y en este caso los emisores y receptores son la organizacion y el cliente en
las dos direcciones.

En los proyectos de ingenieria con el estado, se cuentan con las definiciones de los
responsables de la comunicacion con el cliente y para los proyectos con clientes privados, la
comunicacion se realiza con el personal de mas alto nivel de jerarquia en el proyecto, la cual es
beneficioso en términos de personal encargado de comunicarse con el cliente.

¢ Qué es informacion del producto? La informacién del producto esté en cualquiera de
las caracteristicas “CLIO” (Chaparro Gonzalez — 2012), (llustracion 51) donde el cliente necesita
aclaraciones ampliacion de informacion y temas similares.

Es el momento de decir, que si bien en el Numeral 8.2.2 se determinan los requisitos de
los productos y servicios y en el 8.2.3 se hace revision de los requisitos, no significa que el tema
este cerrado, por lo tanto se abre este requisito por que durante la ejecucién del proyecto se
pueden hacer cambios adiciones, otros y demas actuaciones.

A modo de ejemplo se presenta lo siguientes puntos de comunicacion — cliente
organizacion:

- Tiempo de entrega del proyecto

- Avance de obra

- Cumplimiento de especificaciones

- Cambio en los acabados de un apartamento
- Ampliacidn de cantidades de obra

Uno de los mecanismos de poder darle respuesta a este requisito mas alla de la
comunicacion directa el medio escrito, puede ser los comités de obra y reuniones técnicas.

¢ Qué retroalimentacion se tienen del cliente incluyendo sus quejas? Los clientes
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pueden dar a conocer a la organizacion aspectos relacionados con el producto, ya sea
felicitaciones y las quejas. De las primeras no hay mucho que decir porque son aspectos
relevantes y reconocimientos pero el segundo si se amplia la informacion.

La definicion del término Queja, se saca de la Norma NTC-1SO 10002:2005* asi:

Queja 3.2: expresion de insatisfaccion hecha a una organizacion, con respecto a su
producto o al propio proceso de tratamiento de las quejas, donde se espera una
respuesta o resolucién explicita o implicita.

En la version en inglés el término de queja es “Complaint”, y le dan la misma jerarquia o
concento a queja o reclamo, contario al habla hispana donde se han caracterizado diferencias y se
daran los conceptos que se tiene de las dos expresiones para marcarle diferencia asi:

Queja: manifestacion verbal o escrita del cliente, usuario o parte interesada sobre el
producto “proyecto”, pero que NO se ven afectadas los requisitos del producto.
Reclamo: manifestacion verbal o escrita del cliente, usuario o parte interesada sobre
el producto “proyecto”, que se pueden ver afectados los requisitos del producto.

Si bien en este numeral solo se requiere que la organizacion cuente con la metodologia de
recepcion, es bueno tener claro el concepto desde ya de que tratamiento le debemos dar a una
queja o a un reclamo, y los mas importante el analisis de esta informacion que mas adelante la
norma la retoma en el Numeral 10.2 acciones correctivas.

¢ Coémo mejorar?

Dar una herramienta de mejora en términos de comunicacion interna no es tan facil
debido a que se necesita saber a fondo cual es la causa que puede estar generando problemas al
interior de la organizacion que pueden ser percibidos por el cliente, donde el escenario se vuelve
mas peligroso.

Lo que no se puede dejar pasar por alto es la valiosa informacién que se obtiene de las
“quejas de los clientes” dado a que una organizacion con muchas quejas no significa que el
producto sea malo o al contario, una organizacion sin quejas no significa que el producto sea
bueno. Por lo anterior y con el nivel de incertidumbre que se tiene, la informacion recibida es
muy valiosa como fuente para el analisis y deteccidn de oportunidades de mejora.

Mas adelante, en el requisito de acciones correctivas, se dara explicacion de una
metodologia aplicable conocida como el “arbol de falla™.

** NTC ISO 10002:2005 Sistemas de Gestién de la calidad. Satisfaccion del cliente. Directrices para el

tratamiento de las quejas en las organizaciones.
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¢ Qué medir en este requisito?

Aqui encontramos otra oportunidad para poder hacer seguimiento, analisis, medicion en
la informacion de las quejas y reclamos, que si bien no se puede catalogar como indicadores de
medicion por la dificultad de ponerle meta si se puede llegar a escenarios de control que logren
mitigar la aparicién de las mismas con la ayuda de acciones correctivas en el numeral 10.2.

8.2.2 Determinacion de los requisitos para los productos y servicios

El entendimiento de los requisitos relacionados con el producto, por parte de toda la
organizacion es un factor preponderante para el éxito de los proyectos, porque si bien las
organizaciones se preocupan por la satisfaccion del cliente y llegar a esto es lograr con los
requisitos que ellos piden, no lo es todo, porque el producto contiene mas ingredientes que se
deben culminar para poder decir que se han evacuado todos los requisitos del producto.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

8.2.2 Determinacion de los requisitos para los productos y servicios

Cuando se determinen los requisitos para los productos y servicios que se van a ofrecer a
los clientes, la organizacidn debe asegurarse de que:

Los requisitos para los productos y servicios se definen incluyendo:

a) Cualquier requisito legal y reglamentario aplicable;
b) Aguellos considerados necesarios por la organizacion;

La organizacién puede cumplir con las declaraciones acerca de los productos y servicios que
ofrece.

PAUTA

¢,Cuales son los requisitos del cliente? En los proyectos los requisitos del cliente son los
mas faciles de interpretar, debido a que estos se encuentran definidos cuando trabajamos con la
modalidad de licitaciones, en los que se Ilaman términos de referencia o especificaciones
técnicas.

Para el caso de organizaciones que no trabajan por la modalidad de licitaciones, los
requisitos de los clientes se pueden encontrar en estudios de mercadeo, comparaciones con la
competencia, encuestas y cualquier otro tipo de metodologia determinada por la organizacion.
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Aqui también se hace referencia en las condiciones en las cuales se encarga el producto o
proyecto, como pueden ser tiempo de entrega, acciones de mantenimiento, garantias,
acompafiamiento durante espacios de tiempo definidos para la operacion del producto o
proyecto. Por lo anterior se incorpord en el modelo version ISO 9001:2015 la nota aclaratoria.

¢ Cuales son los requisitos no establecidos por el cliente pero necesarios en el producto
para su uso previsto cuando este sea conocido? Al igual que el escenario anterior, es diferente
cuando trabajamos con la modalidad de licitacion y entran a jugar las actividades y controles
necesarios para el producto o proyecto donde dichas actividades, no estan definidas en los
términos de referencia, pero con la responsabilidad de la organizacion en el buen desempefio del
producto incorporado, caracteristicas a controlar que no estan en los términos de referencia o
especificaciones.

Para el caso de las organizaciones que no trabajan con licitaciones, el cliente no es
conocedor de las caracteristicas especificas del proyecto y las partes constitutivas, pero al igual
que el parrafo anterior, la organizacion incluye estas caracteristicas para poder determinar que el
producto resultante cumple los requisitos para su uso.

En el sector de la ingenieria, en los presupuestos, podemos hacer uso de lo que se llama
imprevistos en caso de tenerlos planificados.

¢, Cuales son los requisitos legales y reglamentarios? En este literal, se incluyen dos
tipos de requisitos, asi:

Legales: Son establecidas por el pais donde se realiza el proyecto y emanadas por la
autoridad pertinente o encargada de volverlos obligatorios. Los requisitos legales
son la fuente principal para la basqueda de criterios de aceptacion para las
caracteristicas a controlar durante la ejecucion.

Reglamentarios: En esta clausula entra a jugar todos los requisitos que se
incorporan al producto y que se deben cumplir, pero al no tener el componente
legal, su aplicacion en particular al proyecto. A modo de ejemplo se puede
mencionar las disposiciones que se dan por casa matriz.

¢,Cuales podrian ser los requisitos adicionales que la organizacion considera
necesarios? Aqui se pone en consideracion todos los requisitos que se llaman cominmente
como “valor agregado”, o el “factor diferenciador”, y lo mas interesante es el punto donde la
norma hace e enlace con la clausula 5.1.2 Enfoque al cliente, explicada anteriormente.

Explicacion de la Nota 1: en la norma en su version 2000 no estaba la siguiente nota,
razon por la cual se incluye como texto aclaratorio para la clausula literal a) en su parte final.

¢, Como mejorar?

Se puede considerar aspectos de mejora el tener un esquema que permita a la
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organizacion estar a la vanguardia de los cambios en los requisitos legales anticiparse, entenderlo
y aplicarlos en el sistema de gestion.

Por otro lado, el disponer de metodologias permanentes de innovacion y creacion de
factores diferenciadores ante los clientes, al final son nuestra fuente de existencia.

8.2.3 Revision de los requisitos para los productos y servicios

Una vez definidos y determinados los requisitos del producto, es tiempo que la
organizacion realice una revision de los mismos, para poder garantizar que tiene la capacidad de
cumplirle al cliente.

La responsabilidad de este requisito es de la parte comercial y de los responsables de
licitaciones cuando se trabaja con esta modalidad.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.2.3 Revision de los requisitos para los productos y servicios

8.2.3.1 La organizacion debe asegurarse de que tiene la capacidad de cumplir con los
requisitos para los productos y servicios que se van a ofrecer a los clientes. La organizacion debe
Ilevar a cabo una revision antes de comprometerse a suministrar productos y servicios a un
cliente, para incluir:

a) Los requisitos especificados por el cliente, incluyendo los requisitos para las actividades
de entrega vy las posteriores a la misma;

b) Los requisitos no establecidos por el cliente, incluyendo los requisitos para las
actividades de entrega y las posteriores a la norma;

c) Los requisitos especificados por la organizacién;

d) Los requisitos legales y reglamentarios aplicables a los productos y servicios;

e) Las diferencias existentes entre los requisitos del contrato o pedido y los expresados
previamente.

La organizacién debe asegurarse de que se resuelven las diferencias existentes entre los
requisitos del contrato o pedido y los expresados previamente.

NOTA: En algunas situaciones, tales como las ventas por internet, es irrealizable llevar a cabo una
revision formal para cada pedido. En su lugar la revisién puede cubrir la informacion del producto
pertinente, como catalogos.

PAUTA

¢ Como se hace la revision de los requisitos? En las organizaciones que trabajan con
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licitaciones, esta tarea se viene realizando con metodologias apropiadas, tanto para la busqueda e
pagina web de las entidades, suscripcion a periddicos de contratacion y la revision de los
términos de referencia que cada vez son mas voluminosos y con mayor contenido.

Muchas organizaciones suelen llevar registros de las licitaciones presentadas, ganadas y
dicha informacién es valiosa porque se pueden hacer analisis de datos por cliente, zona, monto y
tipo de proyectos, entre otros.

¢ Cudles pueden ser las diferencias que se presentan? La revision de los requisitos del
producto no termina con la revision de los términos de referencia, porque despues de ser elegidos
en el proceso, y al momento de la legalizacion del contrato pueden existir diferencias entre lo
que se legalizo y lo que estaba en los términos de referencia, y aqui es donde entra a jugar la
revision de los requisitos del producto.

Para las otras organizaciones que no trabajan bajo el esquema de licitaciones, esta
revision surge con las diferencias en las caracteristicas entre las del contrato y las expresadas en
cotizaciones anteriores.

¢ Cudl es la capacidad de la organizacion? En este punto se cuenta con mucho terreno
ganado en las empresas con la modalidad de licitaciones, dado que al presentarnos a una
licitacion sin tener certeza de cumplimiento de todos los requisitos, daria como resultado la
desclasificacion, por lo tanto las organizaciones buscan la realizacién de consorcios o0 aniones
temporales con una organizacién que dé cumplimiento a los requisitos donde se presenten
deficiencias identificadas.

La norma, pide que esta revision se realice antes de que la organizacion se comprometa
con el contrato.

¢ Qué requisitos se deben dejar? El requisito explicito que pide la norma es el resultado
de las acciones tomadas después de realizada la revision, es decir no se necesita de un registro
que evidencie que se hizo la revision, al contrario, los registros que se piden son los de las
acciones que se toman cuando no podemos cumplir los requisitos del producto.

No se presenta ningln formulario dado a que cada proyecto, términos de referencia y
cliente, suelen pedir requisitos diferentes, pero si es necesario que se evallen variables como:

- Personal que se necesita

- Maquinaria propia y aplicable al proyecto
- Recursos financieros

- Pdlizas de garantia

- Ejecucién de cronogramas de trabajo

- Presupuestos de obra, entro otros

¢ Cudles serian los requisitos del cliente no documentados? Los requisitos que el
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cliente no documente poco podria aparecer en este sector, debido a que se hace lo que esta
escrito en los términos de referencia, contrato o especificaciones y el hecho que el cliente no
documente un requisito este no se volveria contractual para el cumplimiento de la organizacion,
no sin decir, que se puede darle acatamiento a lo que el cliente pide de forma no documentada.

¢ Qué tipo de cambios puede salir? Los cambios que pueden salir, son generalmente
después de que el contrato esta firmado, o que al momento de legalizacién del mismo, por lo
tanto lo que se debe es adelantar las acciones a tomar y la comunicacion de las mismas a todo el
personal que puede ser afectado, al igual, que los cambios de los documentos aplicables, como
presupuestos, polizas y especificaciones entre otros.

Explicacion de la nota: la nota en el sector de ingenieria se puede decir que es poco
aplicable, en términos de licitaciones pero para las organizaciones que por ejemplo, su razén de
ser son la construccion y comercializacion de unidades de vivienda puede ayudar la informacion
que se tiene en la pagina web y los catalogos informacion comercial.

¢ Como mejorar?

Aspectos por mejorar que se pueden mencionar, son diferentes para empresas con
trabajos que dependen de licitaciones o empresas con proyectos propios asi:

Empresas con licitaciones: los factores claves de éxito se ven reflejados con el indice de
asertividad no sin incluir el factor de suerte al momento de la adjudicacién, pero si es
considerable el realizar lo siguiente:

- Ampliar y generar experticia para la busqueda en las pdginas web y entidades publicas o
privadas

- Generar grupos de trabajo segtn la competencia del personal con el fin de presentar las
propuestas con los mds altos niveles de cumplimiento

- Realizar revisiones cruzadas con personal de drea con el fin de minimizar errores

- Tener alianzas estratégicas con el fin de maximizar las contribuciones de apoyo

Empresas con proyectos propios: los proyectos propios se puede asociar a unidades
residenciales y centros comerciales, donde la organizacién debe trabajar muy duro en crear
factores diferenciadores con el fin de atraer clientes y asi tener éxito en sus proyectos. Para lo
anterior se manifiesta los siguientes temas:

- Andlisis de entorno

- Definir cudles son los requisitos que esperan los clientes
- Aplicar factores exitosos que dardn atractivo el proyecto
- Anticiparse a la competencia
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- Presentar al cliente el proyecto con las condiciones mds reales (apartamentos modelos,
show room™, renderizados®®, videos tridimensionales, maquetas, entre otros).

¢ Como medir este requisito?

Debido a que este requisito tiene una relacion con las finanzas de la organizacion, y esto
si que cuenta con monitoreo o canal de comunicacion con la alta direccion, se presentan algunos
indicadores de seguimiento y medicion aplicables a la parte comercial o de las licitaciones en las
siguientes figuras:

| INDICADORES DE GESTION EN LICITACIONES |

NOMBRE MEDICION
Inversion en licitaciones |indice costo = (I lic)/Va
I lic = inversidn en costo de licitaciones, pliegos, tiempo, recursos.
1 Va = Valores adjudicados.
Numero de licitaciones preparadas.
) Diferencia en el valor Id=(Va-Vp)/Vp
adjudicado (Valor adjudicado-valor propuesto) /Valor propuesto
Ad = (Pa/Pp)
3 |Admisibilidad Pa = Propuestas admisibles técnicamente
Pp = Propuestas presentadas
4 | Asertividad nimero No. Ganadas/No. Presentadas
5 |Asertividad impacto $ ganadas/$ presentadas
Indide de gestién = (Pt-Pc) /Pt
6 |Capacidad de trabajo Pt = Propuestas totales
Pc = Propuestas en consorcio
LN=(Cantidad de m”2 edificaciones presente
7 |Lineas de negocio periodo)/(Cantidad de m”2 periodo anterior)

llustracién 67 Ejemplo indicadores de gestion comercial/licitaciones - Fuente Gonzélez
Chaparro (2012)

35 . .
Se llama showroom a un espacio en el que los fabricantes exponen sus novedades a los compradores. El
término es un barbarismo del inglés showroom o sala de exhibicion, copiado al esparfiol sin modificacidn.
36 . . , , . . .
Renderizados (render en inglés) es un término usado para referirse al proceso de generar una imagen

desde un modelo, ya sea en un plano, dos o tridimensional.
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La trazabilidad se puede recopilar por diferentes tipologias como son, cliente, proyectos,
zonas y dicha informacion es valiosa en el seguimiento debido que ARCO Consultoria y
Construccion como en la llustracion 53, ha trabajado en el sector pablico en la interventoria, dio
un vuelco en su negocio al tener resultados en el 2011 al pasar a proyectos propiosy a
actividades de construccion privada.

5.790 ¢ 0
v . el
= nTsl e

Total area intervenida en construccion
454.181 m* | 50 proyectos

Total area intervenida en interventoria
4'207.350 m*| 135 proyectos

llustracién 68 Trazabilidad por linea de negocio y por tipo de cliente - Fuente
WWww.arcoconstruccion.com
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8.3 Disefio y desarrollo de productos y servicios

8.3.1 Generalidades

Para poder entender las actividades de disefio y desarrollo las definiciones se tomaran de
la norma ISO 9000:2015, asi:

Disefio y desarrollo 3.4.4. Conjunto de procesos que transforma los requisitos en
caracteristicas especificadas o en la especificacion de un producto, proceso o sistema.

Nota 1: Los términos “disefio y desarrollo” algunas veces se utilizan como sinonimos y algunas veces se
utilizan para definir las diferentes etapas de todo el proceso y desarrollo

Nota 2: Pueden aplicarse un calificativo para indicar la naturaleza de los que se esta disefiando y
desarrollando (por ejemplo: disefio y desarrollo del producto o disefio y desarrollo del proceso.

Por lo tanto las actividades de disefio son cuando el cliente o las necesidades del proyecto
piden que se realice la transformacion de los requisitos en especificaciones, por lo tanto se puede
citar los siguientes ejemplos donde aplica las actividades de desarrollo, asi:

- Diseno arquitectdnico, estructural, hidraulico, y demds edificaciones
- Diseno de mezcla de concreto

- Diseino de un puente

- Diseno de cimentacién

- Diseno urbanistico

En el sector de la ingenieria el término “estudios” viene acompafiado de la palabra
“disenos”, pero cabe aclarar que estas actividades son manejadas por el requisito de la norma
8.5.1 “validacion de los procesos de produccion y presentacion de los servicios”, dado que esta
corresponde a un concepto y decision de un profesional con la competencia necesaria para poder
determinar los resultados apropiados.

Si bien las actividades de disefio no necesariamente deben ser un proceso, se ha
observado que el disefio se puede ver como tal, debido a que tiene elementos de entradas,
transformacion de los mismos y elementos de salida claramente definidos.

Las actividades de disefio y desarrollo en el sector de ingenieria se pueden ver desde
diferentes Opticas asi:

- Empresas especializadas dedicadas al disefio. (Empresas de Consultoria)

- Las empresas que lo aplican porque estan en las responsabilidades del contrato.
(Empresas que trabajan con licitaciones).

- Las empresas que lo aplican como parte de los productos entregados. (Consultoras de
Vivienda)
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Combinacién de las anteriores

Como se explica en el numeral 1.2 objeto y campo de aplicacidn, no es aceptada la
exclusion de disefio y desarrollo, cuando una organizacion tiene la responsabilidad y justifica que
lo tiene subcontratado externamente.

8.3.2 Planificacion del disefio y desarrollo

Una buena planificacion es el inicio para que un proyecto se ejecute y termine ben, y
existe muchas variables y condiciones que se debe tener en cuenta durante la etapa de
planificacion del disefio como son:

Disponibilidad de disefiadores propios y contratados
Asignacion de responsables

Coordinacion del disefio

La recoleccion de la informacion

Tiempo de ejecucidn y entrega

Recursos necesarios

Los registros que se necesitan

El nivel de detalle

Como se comento en el numeral 8.1 la planificacion del producto, en el sector petrolero y
gas se manejan tres conceptos de disefio, basico, conceptual y detallado, pero sin importar cuél
de los tres sea el que esta trabajando todas las clausulas del disefio deben ser aplicadas.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

8.3.2 Planificacion del disefio y desarrollo

Al determinar las etapas y controles para el disefio y desarrollo la organizacién debe

considerar:

Las etapas del disefio y desarrollo

La revision, verificacidn y validacidn, apropiadas para cada etapa del disefio y desarrollo
Las responsabilidades y autoridades para el disefio y desarrollo

La necesidad de controlar las interfaces entre las personas que participan activamente
en el proceso de disefio y desarrollo;

La necesidad de la participacion activa de los clientes y usuarios en el proceso de disefio
y desarrollo.

La organizacion debe gestionar las interfaces entre los diferentes grupos involucrados en
el disefio y desarrollo para asegurarse de una comunicacion eficaz y una clara asignacién de
responsabilidades.
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Los resultados de la planificacion deben actualizarse segun sea apropiado, a medida que
progresa el disefio y desarrollo.
NOTA: la revisidn, la verificacién y la validacién del disefio y desarrollo tienen propositos diferentes.
Pueden llevarse a cabo y registrarse de forma separada o en cualquier combinacion que sea
adecuada para el producto y para la organizacion.

PAUTA

¢ Como se planifica y controla el disefio? Para las actividades de planificacion del
disefio, se han visto muy apropiados los diagramas de Gantt, debido a su utilidad para la
programacion de actividades continuas, la asignacion de recursos, responsabilidades,
interacciones y actividades de seguimiento de las mismas.

La evolucién del diagrama de Gantt®, fue el software Project, siendo esta una muy buena
herramienta para apalancar las actividades de planificacion del disefio y desarrollo.

Las actividades de control de disefio, se manejan con las acciones de revision,
verificacion y validacion que se explicara mas adelante.

A modo de ejemplo, se puede ver la ilustracion 54 para las actividades de planificacion
de disefio con la metodologia de Gantt, pero manifestando que no es la Unica, puesto que se
puede hacer un diagrama de flujo, o planificacion con cuadros y formularios que la organizacion
considere pertinentes.

¢ Qué es la revision, verificacion y validacion del disefio? Se ampliara la informacion
en los numerales correspondientes.

¢,Cuales son las etapas apropiadas del disefio? Las etapas de disefio multidisciplinarias
o0 de especialidades que se ven involucradas de una u otra forma y que hace parte integral del
disefio de proyectos.

Lo anterior, no significa que todas las actividades deben ser revisadas, verificadas y
validadas porque no es factible realizarlos a todos. A modo de ejemplo, una actividad como
levantamiento topografico solo le podriamos hacer revisién, y a un disefio estructural durante su
ejecucion tendria revision, verificacion y validacion.

¢ Como se gestionan las interfaces y se asegura la comunicacion durante el disefio?
Las interfaces corresponden a las interacciones o entradas parciales del disefio y que deben ser
definidos tanto las responsabilidades, participantes y la comunicacién de los mismos es
indispensable en el desarrollo del proyecto de disefio.

*” Llamada Gréfica de Gantt, por su creador Henry Laurence Gantt
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¢Por qué se deben tener actualizados los resultados del disefio? La planificacion del
disefio es dinamica es decir estd cambiando a medida que se va desarrollando y esto quiere decir
que se debe actualizar si se presentan cambios a medida que se adelanta el disefio. (Ver siguiente
figura ejemplo).

Para evidenciar estas actividades se reitera que el Diagrama de Gantt y el software
Project son muy adecuados.

11 may "15 25 may 15

08 jun"15
M S X D \Y

22jun"15
JlL v X D

06 jul'15
M S X D \Y

Nombre de tarea v | Duracion ~ L;.m[lsl:v L v L v M s X D
1 |4 TEATRO ENSUENO 611.5 dias? 9%

4 PRELIMINARES 473.88 dias 42%

1.1.1. CAMPAMENTO ( INCLUYE OFICINA DE 22.31dias 100% ——— 100%

INTERVENTORIA)

1.1.2 ALQUILER 5 BARIOS MOVILES, (INCLUYE 2 480.25 dias 36%
MANTEMIMIENTOS AL MES

1.1.3 CERRAMIENTO PROVISIONAL EN LAMINA H 14.88 dias 100% I ——100%
2.00MTS

1.1.4. LOCALIZACION Y REPLANTEQ 42288 dias 37%

4 SERVICIOS PROVISIONALES 13.81 dias 100% p— 100%
1.2.1. INSTALACION PROVISIONAL DE ENERGIA 13.81 dias 100% I — 100%
1.2.2.INSTALACION PROVISIONAL DE 13.81 dias 100% — 100%
ACUEDUCTO Y ALCANTARILLAD
10 1.2.3 INSTALACION PROVISIONAL DE 13.81 dias 100% —100%
TELEFONOS
1 4 EXCAVACIONES Y RELLENO 304.63 dias 19% L

12 2.1.1. DESCAPOTE, LIMPIEZA Y RETIRC DE 22 dias 100% ————100%
SOBRANTES (ANTEJARDIN)
13 2.1.2 EXCAVACION MECANICA EN MATERIAL 81.81dias 12%
COMUN INCLUYE RETIRO
14 2.1.3 EXCAVACION MANUAL EN MATERIAL COMUN, 11.69 dias 0%
NO INCLUYE RETIRO
15 2.1.4 EXCAVACION MANUAL EN MATERIAL 11.69 dias 0%
SELECCIONADO IMPORTADO, NQ INCLUYE RETIR
18 2.1.5 EXCAVACION MANUAL PARA RETIRAR 12.75 dias 0%
TALUDES DE EXCAVACIONES, NO INCLUYE RETIR

llustracidn 69 Ejemplo planificacién del proyecto - Fuente Plan SIG Proyecto "Teatro en Suefio”
(2016)

¢Explicacion de la nota? Las actividades de revision, verificacion y validacion tienen
propositos y actividades diferentes y dado a que cuando se realizan no se pueden determinar cuél
es el final de una o el comienzo de otra y como en un solo registro se pueden estar realizando dos
0 maés actividades, lo que la norma dio fue aceptacion a estos escenarios.

¢ Coémo mejorar?

En términos de planificacion la mejora se logra con la aplicacion de las lecciones
aprendidas.

Para las organizaciones que se encaran de entregar proyectos de vivienda a los clientes o
usuarios finales, para saber si se cumplieron los requisitos se realiza hasta después de entregado
el inmueble mediante encuestas, solo después de analizar estadisticamente los comentarios y
recomendaciones se puede pensar en escenarios de mejora para tener en cuenta para los
proximos disefos.

Para los proyectos de construccion donde el cliente es el gobierno o sector privado, las
actividades de planificacién deben ser muy estructuradas de forma que durante la ejecucion del
disefio se estén corrigiendo todas las recomendaciones que da el cliente y que se deben
incorporar en el proyecto para que al momento de la construccion no se presenten inconvenientes
mayores.
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Como oportunidades de planificacion del disefio, se puede citar las siguientes
herramientas para la evaluacion del riesgo y la mejora, asi:

- Andlisis de modo y efecto de falla en el disefio
- Andlisis del arbol de fallas

- Prediccion de la confiabilidad

- Diagramas de relacion

- Técnicas de priorizacion

- Técnicas de simulacion

8.3.3 Entradas para el disefio y desarrollo

Una parte fundamental para iniciar los disefios, es tener unos elementos de entrada bien
definidos de forma que durante su ejecucion se presenten la menor cantidad de inconvenientes.

En los requisitos de entrada, se debe tener claro que no puede existir conflicto entre los
mismos, y se debe tener la prioridad de cuéles son los requisitos primordiales o los que méas valor
tienen al momento del desarrollo, es decir un requisito funcional o de desempefio nunca le puede
ganar a un requisito de caracter legal.

Si se habla de comparaciones los requisitos de entrada del disefio, son el equivalente a los
requisitos del producto (CLIO), solo que son aplicables para las actividades de disefio en el
proyecto.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.3.3 Elementos para el disefio y desarrollo

Deben determinarse los elementos de entrada relacionados con los requisitos del producto
y mantenerse registros (véase 7.5.2). Estos elementos de entrada deben incluir:

a) Los requisitos funcionales y de desempefio

b) Los requisitos legales y reglamentos aplicables

c) Lainformacidn proveniente de disefios previos similares, cuando sea aplicable
d) Cualquier otro requisito esencial para el disefio y desarrollo

Los elementos de entrada deben revisarse para comprobar que sean adecuados. Los
requisitos deben estar completos, sin ambigtiedades y no deben ser contradictorios.

PAUTA

¢,Cuales son los requisitos de entrada de disefio? Dentro de los requisitos de entrada
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minimos que se deben considerar en un disefio son:

Funcionales y de desempefio: aqui es donde se dejan plasmados los requisitos que
determina para qué es el proyecto, que contiene, que caracteristicas va a ofrecer, para que
sirve; a modo de ejemplo se puede citar:

= Edificio de vivienda: Que estrato se desarrolla, la solucion es de edificios o casas,
que drea van a tener, que acabados se presentan, que indice de ocupacion se tiene,
cuantas etapas se desarrollara la construccion, etc.

=  Puente vehicular: Que luz se debe vencer, cuantos apoyos va a tener, cuantas luces
va a tener, que ancho de calzada, que tipo de cimentacion se desarrolla, como serd
el proceso constructivo, que modalidad de construccion se trabaja, etc.

Legales y reqlamentarios: en este aspectos se deben listar todos los requisitos que son
legales aplicables en el pais de disefio y posterior construccion, sumado a los requisitos de
cardcter reglamentario que puede poner a cliente o la empresa disefiadora.

= Edificio de vivienda: Cddigos de construcciones sismo resistentes, codigo eléctrico,
sanitarios, de gas, autorizaciones de curadurias, alcaldias, municipalidades, entre
otros.

=  Puente vehicular: Cédigo de puentes, manual de carreteras, especificaciones de
puentes y vias.

Disefios previos: en este escenario se deben considerar toda la informacion que se tiene
de proyectos similares que ya estdn funcionando y que no necesariamente sean disefiados en el
pasado por la empresa, es decir se puede tener en cuenta toda la informacion de la competencia,
aqui la inteligencia empresarial vale la pena hacerla.

Otros requisitos esenciales: los disefios pueden tener como elemento de entrada
caracteristicas especiales, requisitos adicionales que no se pueden categorizar en los items
anteriores pero hacen parte integral del disefio, por lo tanto este es el espacio para poderlos
tenerlos en cuenta.

Se debe considerar que lo requisitos de entrada se deben mirar de forma transversal, es
decir que no presenten contradicciones o ambiguedades y que son adecuados para poder
desarrollar el proyecto de disefio.

¢ Qué registros se deben dejar? Si bien no se recomienda formato alguno para tener un
listado de los requisitos de entrada, es conveniente que la empresa tenga la totalidad de los
requisitos no solo normativos sino necesarios para poder desarrollar el proyecto de disefio.
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Por lo anterior, es conveniente que la empresa disefiadora implemente la metodologia
apropiada, ya sea con listas de chequeo, formularios especificos, entre otros.

Los registros resultantes de los elementos de entrada, se deben manejar con las
disposiciones dadas por el sistema de gestion para dar respuestas al numeral 7.5.3 control de los
registros.

¢ Coémo mejorar?

Para las empresas cuya razon de ser con la consultoria en disefios, las oportunidades de
mejora son muchas porque con cada proyecto se aprende algo o deja una leccion aprendida, por
lo tanto es bueno tener en cuenta entre otros:

- Necesidades cumplidas de los clientes

- Expectativas de las partes interesadas

- Aprovechamiento de proveedores y beneficios que se pueden tener

- Desarrollos tecnolégicos

- Buenas practicas de disefo

- Optimizacién de sistemas industrializados para la construccion

- Posibles cambios en requisitos legales durante el tiempo de disefio y posterior
construccion.

- Informacién de proyectos similares y mejorar sus deficiencias

8.3.4 Controles del disefio y desarrollo

La definicidn de revisidn que tiene la 1ISO 9000:2015, asi:

Revisidn 3.8.7. Actividad emprendida para asegurar la convivencia, adecuacion y

eficacia del tema objeto de la revisidn, para alcanzar unos objetivos establecidos.
NOTA: La revision puede incluir también la determinacion de la eficiencia.

EJEMPLO: Revision para la direccion, revision del disefio y desarrollo, revision de los
requisitos del cliente y revision de no conformidades.

Si la organizacién es responsable de la gestion del disefio, es decir no los realiza
directamente, esta actividad cobra mucha importancia, dado que es apropiada para estar
realizando seguimiento y control de la gestion.

Las actividades de revision se deben planificar en el numeral 8.3.1 y ejecutar en las
fechas y a las actividades planeadas.

Las actividades de revision se hacen durante todas las etapas de disefio y desarrollo, por
eso el modelo pide que estas sean sistematicas, es decir permanentemente y con la participacion
de las personas responsables e involucradas en el mismo. (Disefiadores de todas las disciplinas,
el cliente, las partes interesadas entre otros).
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Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.3.4 Controles de disefio y desarrollo

La organizacion debe aplicar controles al proceso de disefio y desarrollo para asegurarse
de que:

a) Se definen los resultados a lograr;

b) Se realizan las revisiones para evaluar la capacidad de los resultados del disefio y
desarrollo para cumplir con los requisitos;

c) Se realizan actividades de verificacion para asegurarse de que las salidas del disefio del
disefio y desarrollo cumplen con los requisitos de las entradas;

d) Se realizan actividades de validacién para asegurarse de que los productos y servicios
resultantes satisfacen los requisitos para su aplicacién especificada o uso previsto;

e) Se toma cualquier accién necesaria sobre los problemas determinados durante las
revisiones, o las actividades de verificacién y validacion;

f) Se conserva la informacién documentada de estas actividades.

Nota: Las revisiones, la verificacion y la validacion del disefio y desarrollo tienen
propdsitos diferentes. Pueden realizarse de forma separada o en cualquier combinacién, segun
sea idéneo para los productos y servicios de la organizacion.

PAUTA

¢ Qué es la capacidad de cumplir los requisitos? Durante las etapas de disefio y acorde
con lo planificado se deben ejecutar las actividades de revision con el fin de poder monitorear
que los resultados van a cumplir con los requisitos de entrada descritos en el numeral 8.3.3, y las
fechas planeadas para cada disciplina del disefio.

¢Para qué sirve la revision? Las actividades de revision, al ser sistematicas, permiten
que los responsables del control encuentren las inconsistencias y por consiguiente se tomen las
correcciones que se necesiten para que el proyecto de disefio pueda cumplir los requisitos de
entrada.

En las actividades de revision es muy importante el analisis de las alternativas o
propuestas, dado que su analisis y comprension exhaustiva daran como resultado la eleccion de
la mejor opciodn para el proyecto de disefio.

¢ Quiénes deben participar? Dado que en las actividades de disefio de proyectos
complejos se necesita la participacion de responsables de diferentes disciplinas de la arquitectura
e ingenieria, se necesita que, cuando se realicen las actividades de revision participen todos los
involucrados y las decisiones tomadas a las deficiencias encontradas sean consensuadas por
todos.
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En conclusién, la parte arquitectonica no puede tomar la decision de quitar una columna
en el centro de un saldn, o disminuir la seccion de una viga descolgada, al igual que ingeniero de
estructura no puede colocarle apoyos estructurales a una escalera en voladizo con el fin de
facilitar su construccion.

¢ Qué registros se pueden dejar? Por la importancia que se tiene en los resultados de las
revisiones, se deben dejar registros que evidencien esta actividad y para eso se pueden conservar
entre otros los siguientes:

- Las actas de reunidn, con el reporte de los participantes y decisiones tomadas
- Las notas realizadas sobre los planos preliminares

- Las memorias de calculo durante el disefio

- Revision de listado de materiales

- Revision de criterios de aceptacién y planes de trabajo

- Costos de mantenimiento una vez construido

- Aseguramiento de compatibilidad de resultados

- Informacién de la evolucién progresiva del disefio

Debido a los diferentes variables analizadas en las actividades de disefio, no se considera
conveniente el formular un registro o formato que ayude con las actividades de revision del
disefio, por que mas que el formato, lo importante es la informacion que se registre. Si la
empresa considera las actas de reunion como registros, es conveniente tener en cuenta como
minimo lo siguiente:

- Fecha

- Objeto de la reunién
- Participantes

- Temas tratados

- Tareasy responsables

¢, Como mejorar?

Es importante que la alta direccion deposite la confianza en el personal competente
encargado del disefio, y estar preocupada siempre por la mejora de la competencia de los mismo,
es decir, mantenerlos actualizados en métodos de disefio, software, participacion en congresos y
exposiciones y ferias de disefio y construccion.

Algo interesante de las actividades de disefio en las revisiones es que se encuentren
deficiencias, las cuales deben ser solucionadas por el personal involucrado y con la participacion
eficaz del coordinador o director de disefio, personas que deben tener muy desarrollada la
habilidad de “Técnicas de Negociacion™.

Verificacion del disefio y desarrollo
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La definicién de validacion de la norma ISO 9000:2005, asi:

Verificacion 3.8.4 Confirmacion mediante la aportacion de evidencia objetiva de

que se han cumplido los requisitos especificados.
NOTA 1: El término “‘verificado” se utiliza para designar el estado correspondiente
NOTA 2: La confirmacion puede comprender acciones tales como:

- Laelaboracion de cdlculos alternativos

- La comparacion de una especificacion de un disefio nuevo con una especificacion de un disefio
similar probado.

- Larealizacion de ensayos/pruebas y demostraciones

- Larevision de los documentos antes de su emision

PAUTA

¢ Qué son célculos alternativos? Los célculos alternativos en las diferentes disciplinas
corresponden a la realizacion del mismo disefio solo que por otro método y las actividades de
verificacion corresponde a la comparacion de las caracteristicas encontradas entre los dos
métodos Yy poder tomar decisiones acordes con los resultados encontrados. La realizacion del
célculo alternativo corresponde a la verificacion primer disefio.

En la disciplina de la arquitectura, se puede decir que la elaboracion del disefio con
calculos alternativos es con un grupo diferente de profesionales pueden llegar a presentar
resultados que sirven para la comparacion y por lo tanto la verificacion del primer disefio.

No es desconocido que esta practica involucra recursos de tiempo, financieros y técnicos
adicionales, los cuales deben ser considerados dentro del presupuesto del disefio.

¢ Como se hacen las comparaciones con otros disefios ya probados? Esta es una gran
herramienta para las actividades de verificacion, debido a que los especialistas de disefio cuentan
en su historia y experiencia la ejecucion de proyectos similares y lo que se debe hacer es realizar
la comparacion de caracteristicas de proyectos similares y tomar la decision y las acciones
necesarias para poder continuar con el disefio exitoso del proyecto.

En este aspecto, no se necesita exclusivamente que se compare con proyectos propios,
porque se puede utilizar la comparacion simplemente con proyectos de caracteristicas similares.

¢ Qué tipo de ensayos o pruebas se pueden hacer? En algunas de las disciplinas, la
realizacion de ensayos es necesaria para poder avanzar en las actividades de disefio, como por
ejemplo, para el disefio de una cimentacion de una estructura especial o convencional, se necesita
la realizacion de sondeos y pruebas en el material para poder tomar decisiones.

¢, Como son las demostraciones? Las demostraciones corresponden a eventos en los
cuales se presentan resultados parciales del disefio, se puede hablar de maquetas y renders.
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Por lo anterior, se debe saber muy bien e alcance de la realizacion de ensayos, pruebas y
demostraciones, dado que se puede estar efectuando actividades que corresponden a validacion y
no precisamente verificacion. Por ejemplo, las demostraciones creadas en un tanel de viento
para ver las condiciones de estabilidad y aerodinamica de un puente atirantado podria ser mas
una condicion de validacion.

¢ Como se hace la revision de documentos antes de su liberacion? Esta es una
actividad que por inercia se hace y corresponde a la revision final y autorizacion del responsable
de los disefios y para que esta persona firme o de la liberacion de un disefio, plano o similar, es
porque ha revisado a fondo el cumplimiento de los requisitos de entrada en los planos que esta
autorizando para construccion o entrega al cliente.

¢ Qué registros se pueden dejar? Al igual que las revisiones, las verificaciones son muy
importantes dentro del avance de las actividades del disefio, solo que estas suelen quedar en las
memorias de calculo de los especialistas 0 en documentos de trabajo y estos son los mejores
registros que deben quedar en la historia o trazabilidad del disefio en ejecucion.

¢ Como mejorar?

Al igual que las actividades de revision, en la verificacion, la competencia y experiencia
de los disefiadores cuenta mucho y no es tarde para el inicio de una gran base de datos de los
proyectos con la mayor cantidad de caracteristicas, cuantias y demas fuentes que permitan
verificar los disefios futuros.

Validacion del disefio y desarrollo

Los proyectos de disefio en ingenieria y arquitectura no son productos en serie, por lo
tanto la realizacion de las mejores practicas de validacion como son la elaboracion de productos
piloto, prototipos, no son aplicables, las organizaciones deben utilizar las ayudas que da la norma
ISO 9000:2005 en la definicion, asi:

Validacion 3.8.5.Confirmacion mediante la aportacion de evidencia objetiva de que
se han cumplido los requisitos para una utilizacion o aplicacion especifica prevista.

NOTA 1: El término “validado” se utiliza para designar el estado correspondiente.
NOTA 2: Las condiciones de utilizacion para la validacion pueden ser reales o simuladas.

La validacion debe estar desde la planificacion y en el escenario de condiciones
simuladas se hace necesario la aplicacion de software que determine el cumplimiento de los
elementos de entrada y el uso seguro del disefio, por lo tanto no es aceptable la exclusion de este
requisito con la justificacion de que en el presupuesto no se han considerado las acciones para la
validacion en condiciones simuladas.

Para los escenarios en los cuales se realiza la gestion del disefio, la validacion debe ser
una exigencia definida desde el inicio en las condiciones del contrato para que no se cuente con
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disculpas de la no ejecucion al no dejarlas definidas desde el principio de la subcontratacion de
los disefios.

¢ Qué son condiciones reales? Las actividades de validacion en las diferentes disciplinas
cuando se esta realizando un proyecto en el cual la organizacion tiene la responsabilidad tanto
del disefio como de la construccion, (soluciones de vivienda), las actividades de validacion en
condiciones reales se convierten en la mejor opcion para la validacion, por ejemplo:

- La construccién del apartamento o casa modelo valida las actividades arquitectdnicas.
- La construccidn de la primera torre y las pruebas de uso de las disciplinas eléctricas,
hidraulicas y de gas validan los disefios en las mismas actividades.

Es claro en el sector, que para la validacion de las condiciones estructurales las cuales se
disefian bajo condiciones de carga y sismo, las primeras pueden ser validadas en condiciones
reales pero las segundas obligatoriamente se deben hacer en condiciones simuladas.

¢ Qué son condiciones simuladas? Dada la importancia que se tiene en las diferentes
disciplinas para poder demostrar que los disefios funcionan, se han generado diversos software
que permiten realizar en condiciones simuladas el comportamiento de los resultados de salida del
disefio para poder demostrar que estos cumplen los escenarios de funcionalidad y desempefio.

En la actualidad en el desarrollo de las auditorias se han encontrado software que
permiten validar en condiciones simuladas lo disefios relacionados con:

- Arquitectura

- Estructura

- Disenos hidraulicos
- Disenos eléctricos
- Disenos viales

- Puentes

¢ Qué registros se deben dejar? Los registros correspondientes a las actividades de
validacion en condiciones reales se pueden hacer con la ayuda de medios fotograficos, resultados
de pruebas de uso, y para las actividades simuladas los resultados emitidos por el software
utilizado para la validacion.

No se puede olvidar que los registros que demuestran el cumplimiento de las actividades

de revision, verificacion y validacion, se pueden generar de forma independiente o en una
combinacion de los mismos, lo importante es que se sepa qué actividad se esta realizando.

¢ Como mejorar?
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El estar a la vanguardia de las soluciones tecnoldgicas permite a la organizacion el tener
las mejores opciones para la validacion de los disefios y se debe considerar que las validaciones
parciales de las disciplinas de la ingenieria generan confianza al cliente.

8.3.5 Salidas del disefio y desarrollo

En este requisito se requiere que la organizacion documente de forma adecuada los
resultados del proceso de disefio, y no necesariamente puede ser solo los planos.

Se debe tener en cuenta que en los resultados de disefio pueden involucrar diferentes
disciplinas, es decir, arquitectura, ingenieria civil, eléctrica, hidraulica y todos deben ser
coherentes entre si.

Los resultados de disefio, deben ser aprobados por el personal pertinente y con la
competencia antes de su liberacion, es decir de salir a construccién o implementacion.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.3 Disefio y desarrollo de productos y servicios
8.3.5 Salidas del disefio y desarrollo
La organizacidn debe asegurarse de que las salidas del disefio y desarrollo:
a) Cumplen los requisitos de entrada;
b) Son adecuados para los procesos posteriores para la provisién de productos y servicios;
c) Incluyen o hacen referencia a los requisitos de seguimiento y medicién, cuando sea
apropiado, y a los criterios de aceptacion;
d) Especifican las caracteristicas de los productos y servicios que son esenciales para su

propdsito previsto y su provisidon segura y correcta.

La organizacién debe conservar informacion documentada sobre las salidas del disefio y
desarrollo.

PAUTA

¢ Qué deben tener los resultados del disefio? Los resultados del disefio y desarrollo
pueden estar plasmados en:

- Planos
- Especificaciones
- Recomendaciones de construccion
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- Manuales de trabajo

- Planos de taller

- Disefio de mezclas (Recetas)

- Procesos constructivos; entre otros.

Los resultados de disefio antes mencionados deben cumplir lo siguiente segun el
referencial normativo 1SO 9001:2015.

Cumplir los elementos de entrada: Los resultados deben ser verificados es decir comparados con
los elementos de entrada de forma que se garantice que se cumple con los mismos,
referenciados en el numeral 8.3.3.

Proporcionar informacion para la compra, produccion y la prestacion del servicio: las salidas del
disefio mencionadas antes deben incluir toda la informacidn para la compra de materiales,
especificaciones de los mismos, caracteristicas, y si se hace necesario la descripcion de como se
hace el proyecto, es decir, procesos constructivos, montajes, etc.

Contener o hacer referencia a los criterios de aceptacion: Como se observo en el numeral 8.1, los
criterios de aceptacion son los pardmetros con los cuales se acepta o rechaza una actividad y
desde los disefios se deben mencionar cuales son estos criterios propios del proyecto, a modo de
ejemplo, resistencias de concreto, dimensiones de elementos y tolerancias, entre otros.

Especificar las caracteristicas del producto que son esenciales para el uso sequro y correcto: en
este escenario se habla de los manuales de uso, las recomendaciones, pueden ser si el disefio lo
amerita la capacitacion y acompaiamientos de los disefiadores por un tiempo definido en las
etapas de construccion y entrega. (Disefios especiales como centrales eléctricas, edificios
inteligentes, entre otros).

¢Explicacion de la nota? En los elementos de salida de las caracteristicas de produccion
y prestacion del servicio, para los disefios especiales se pueden incluir las condiciones para
garantizar las caracteristicas de uso en el proyecto. Estas actividades pueden estar incluidas
cuando le damos respuesta al literal d) de estos requisitos.

8.3.6 Cambios del disefio y desarrollo
En los proyectos los cambios durante la ejecucion de disefio o durante la etapa de

construccion son inevitables, porque los clientes pueden afadir modificaciones o cambios que
deben ser considerados, al fin de cuenta es el duefio.
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Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

8.3.6 Cambios del disefio y desarrollo

La organizacion debe identificar, revisar y controlar los cambios hechos durante el disefio

y desarrollo de los productos y servicios o posteriormente en la medida necesaria para asegurarse
de que no haya un impacto adverso en la conformidad con los requisitos

PAUTA

¢ Qué hacer con los cambios? Lo que la organizacion debe hacer es el control de estos
cambios y poder transmitirle al cliente, el impacto que genera, sea cual sea el nivel de avance del
proyecto.

Los cambios en el disefio deben ser estudiados por los disefiadores responsables y la
afectacion o impacto que tienen o pueden modificar el avance correcto del proyecto de disefio, el
impacto que tienen dichos cambios en las partes constitutivas es decir en los materiales, costos y
presentarlos al solicitante del cambio con el fin de que sea aprobado.

Los cambios pueden afectar de forma radical el disefio del proyecto en las diferentes
disciplinas, por lo tanto se deben hacer las actividades correspondientes de revision, verificacion
y validacién apropiadas.

¢ Qué registran evidencian los cambios? Los cambios deben ser registrados, no solo el
cambio, porque este puede quedar en un acta de reunion de avance, pero lo significativo es el
analisis del impacto y las acciones que se derivan de dichos cambios y esto puede evidenciarse
en memorias de célculo y cuadros comparativos.

¢ COmo medir este requisito?
Las actividades de disefio son de caracter intelectual en su mayoria pero al ser estas muy

influyentes en los proyectos, es importante el tener mecanismos de seguimiento y medicion, para
lo cual presentamos los siguientes indicadores:
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| INDICADORES DE GESTION EN DISENO |

NOMBRE MEDICION

= (Requisitos cumplidos)/(Requisitos
exigidos)

1 [Cumplimiento de requisitos

: = (Node informesentregados a
2 |Entregas a tiempo

3 Conformidad del producto Incidencia se valora de 0 & (X #[de planos defectos*Incidencia severidad )
diseno 1, siendo 0 un impacto nuld/(Nimerode planos)
Conformidad del producto = (Costo de las modificaciones)/(Valores

4 disefio estandarizados (m”2, por costo))

= (Node informessin reclamoso

5 |Reprocesos devouciones) /(No total de informes

Conformidad del producto = (Actividadesreprocesadas)/(Actividades
disefio programadas)

lustracion 70 Ejemplo indicadores de disefio - Fuente Chaparro Gonzélez 2012

8.4 Control de productos y servicios suministrados externamente

8.4.1 Generalidades

Las actividades de compras en las organizaciones existen de alguna forma desde antes de
aplicar el modelo normativo basado en calidad, porque estan impactan en los resultados
financieros, en la calidad del producto, en la satisfaccion del cliente, en el cumplimiento de los
requisitos legales y lo que se debe hacer es identificar, entender la metodologia actual y darle los
ajustes necesarios para poder demostrar el cumplimiento de los requisitos citados en la norma.

En las actividades de compra, se habla de la utilizacion de proveedores externos ya sean
de productos, servicios o una combinacion de estos. Se pude hablar del término de contratista
donde se refiere a un proveedor que suministra un servicio en los proyectos.

Para la realizacion de los proyectos de ingeniera, las organizaciones deben hacer muchos
tipos de compras para poder ejecutar el proyecto ya que se necesitan de insumos y servicios.

Se puede decir que se tienen los siguientes tipos de compras:

- Materiales de construccidn. (Insumos para el proyecto).

- Servicios de contratistas. (Topografia, laboratorios, mano de obra, actividades a todo
costo, etc.).

- Alquileres. (Maquinaria).

- Servicios intelectuales (Asesorias, disefiadores y especialistas).
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Para cualquiera de las necesidades de compra antes mencionadas, se hacen necesaria que
se controle a los proveedores porque estos hacen parte del éxito y desarrollo del proyecto.

Norma:

ISO 9001:2015 Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.4. Compras

8.4.1 Generalidades

La organizacion debe asegurarse de que los procesos, productos y servicios suministrados
externamente son conformes con los requisitos.

La organizacién debe determinar los controles a aplicar a los productos, procesos y
servicios suministrados externamente, cuando:

a) Los productos y servicios de proveedores externos estan destinados a incorporarse
dentro de los propios productos y servicios de la organizacién;

b) Los productos y servicios son proporcionados directamente a los clientes por
proveedores externos en nombre de la organizacién;

c) Un proceso, o una parte de un proceso, es proporcionado por un proveedor externo
como resultado de una decisién de la organizacion.

La organizacién debe evaluar y seleccionar los proveedores en funcion de su capacidad
para suministrar productos de acuerdo con los requisitos de la organizacion. Deben establecerse
los criterios para la seleccion, la evaluacidn y la reevaluacién. Deben mantenerse los registros
de os resultados de las evaluaciones y de cualquier accion necesaria que se derive de las mismas
(\Véase 8.5.2).

PAUTA

La organizacién debe asegurar que el producto que requiere cumple los requisitos de
compra para el proyecto, las especificaciones y caracteristicas, y por esto pide que se deba
controlar al proveedor teniendo en cuenta el producto que necesita y el impacto sobre el producto
final.

Si se revisa, la norma no hace calificacion de los productos o proveedores lo que solicita
es que tenga el control acorde al impacto, y para esto se pueden hacer matrices de riesgo donde
se valore cudl es el impacto que esta definido por la funcionalidad del proyecto, es decir, un
proyecto de instalacion de lineas de transmision eléctrica, es muy importante tanto el cable, las
torres, los aisladores porque tienen un factor muy alto en el costo del proyecto, pero qué pasa si
se descuida la cantidad minima de concreto para la cimentacion de las torres; qué impacto
tendria en el producto final, si este producto no lo se valora.
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Otro ejemplo, podria ser en una construccion de un tanque de agua, donde se tiene
controlado el acero, la mano de obra, el concreto, pero no se le presta atencion al proveedor de la
cinta de aislamiento en junta fria, sera que la funcionalidad del tanque se ve afectada.

Por lo anterior, no se pretende manifestar que todas las compras se deben controlar, o que
en los proyectos existen proveedores existen proveedores criticos y no criticos, lo que se
pretende decir es que se debe evaluar como lo solicita la norma, el impacto del producto
adquirido sobre el producto final.

En el recuadro de la norma se ha resaltado las actividades de: evaluar y seleccionar los
proveedores en su capacidad para seleccionar producto, y la definicidn de los criterios de
seleccidn, evaluacion y reevaluacion, de los mismos.

Queda la inquietud de qué es primero, la seleccion o la evaluacion, por lo tanto es
importante observar las siguientes definiciones para el proceso de compras:

Compras no rutinarias: Corresponden a las compras de gran inversion para una
organizacion y que no son frecuentes por lo tanto para poder tomar una decision se hace una
evaluacion de los proveedores para después tomar una decision mediante la seleccion.
(Posteriormente se daran parametros para la seleccion y evaluacion).

En esta categoria se puede incluir compras de maquinaria mayor — Retroexcavadoras,
Bulddcer, TorresGrua, compras de infraestructura para la organizacion, patios de mantenimiento,
oficinas para trabajos de disefio, software especializados, entre otros).

Compras rutinarias: En este escenario se ubican las compras del dia a dia de las
organizaciones, es decir, los insumos, contratistas de servicios, mantenimientos, entre otros,
necesarios para la ejecucion de los proyectos.

Por lo anterior, y dado que los proyectos se desarrollan en diferentes sitios de la sede
principal y pueden tener una administracion similar a la de la casa matriz, se desarrollan los
criterios para seleccionar el proveedor e iniciar las actividades del proyecto. Durante su
desempefio se hace la evaluacién y acorde con criterios definidos ya sean por su continuidad,
frecuencia o control se hacen las actividades de reevaluacion.

Se precisa que el modelo normativo no hace la discriminacion entre compras rutinarias y
no rutinarias, solo que para entendimiento de las actividades de seleccidn, evaluacion y
reevaluacion se hace la diferencia en la norma.

Ampliando la informacion de las compras rutinarias, en la cual estan las actividades a
desarrollar con los proveedores en un proyecto se sugiere revisar los dicho por el ICONTEC, es
decir, EL SER (ICONTEC, 2013), de compras (Seleccion, Evaluaciéon y Reevaluacion).

¢ Qué criterios se tiene para la seleccion? Los criterios de seleccion son los que hace
que las propuestas sean compradas con factores diferenciadores y que son definidos por la
organizacion para poder elegir al proveedor que suministrara el producto a proyecto.
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Dentro de estos criterios se pueden incluir los siguientes:

- Precio

- Descuento

- Tiempo de entrega

- Disponibilidad del producto o servicio

- Garantias

- Trayectoria y experiencia

- Desarrollo del proveedor

- Certificaciones de calidad del producto y ensayos de materiales
- Decisiones de la alta direccién, entre otros.

Es de notar que este escenario, no se pueden evaluar aspectos como la calidad del
producto y cumplimiento, dado que no se ha tenido evidencia de los mismo y todos daran en la
propuesta que si cumplen y que si tienen productos de calidad. Por otro lado, pueden existir
proveedores que por trayectoria o por estrategia de la alta direccion son privilegiados al
momento de la seleccion pero ellos son los que asumen el riesgo.

Para ayudar a la seleccion, se sugiere el siguiente cuadro comparativo propuesto, donde
no estan los factores financieros, los proveedores y los criterios para la seleccion en las mismas
condiciones para todos los aspirantes a ser elegidos.
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Proyecto:

OBJETO:

PROTIETARIO DEL PROYECTO:
CONSTRUCTOR:
INTERVENTOR:

ELABORA:

FECHA DE ELABORACION:

CANAPRO

CUMPLIMIENTO DE LA RESOLUCION 1115 DE 2012 - APROVECHAMIENTO Y TRATAMIENTO I
ARCO - J. FELIPE ARDILAV. & CIAS.AS.
ARCO - ]. FELIPE ARDILA V. & CIAS.AS.

JHONNATAN A SIERRA - SISOMA
22 dejulio de 2013

CONTRATO NUEVO [ [ X [ ADICIONAL CONTRATO | LICITACION |
SUMINISTRO [ [ [UMINISTRO E INSTALACIO] PRESTACION DE SERVI( X |
PRESUPUESTO DE TOS INDIRECT
SUPUESTO DE COSTOS CTos SOLUCIONES AMBIENTALES MAC S.A.S.
Servicio de transporte para disposici;m adecuat‘jl:li y certificada de escombros y material Un Cantidad Precio Vr. Unitario Vr. Total
e excavaclion.
3 .
VIAJE VOLQUETA SENCILLA (8 m”) + DISPOSICION + o 1 $27.500 $27.500 $27.500 $27.500
ENTREGA DE CERTIFICADOS
VIAJE VOLQUETA DOBLE (16 m”) + DISPOSICION + ? 1 $21,875 $21,875 $21,875 $21,875
ENTREGA DE CERTIFICADOS
SERVICIO DE CARGUE (Palero) UN 1 $ 35,000 $ 35,000, $ 35,000 $ 35,000
Material aprovechable Un Cantidad Precio Vr. Unitario Vr. Total
METALICOS UN 1 $220 $220] $220 $220]
CARTON, PAPEL Y MATERIAL DE ARCHIVO UN 1 $30 $30 $30 $ 30
PLASTICO LIMPIO UN 1 $130 $130 $130 $130
Residuos peligrosos y especiales en celda de seguridad Un Cantidad Precio Vr. Unitario Vr. Total
Celda de
RESIDUOS NO PELIGROSOS (LAMINAS DE | seguridad | K8 1 $790 $790 $790 $790
Drywall, VIDRIO, MADERA) Incineracién | Kg 1 $ 1,200 $1,200 $1,200 $ 1,200
< Celda de
RESIDUOS SOLIDOS CONTAMINADOS DE seguridad Kg 1 $900 $900 $900 $900
ADHESIVOS, PEGANTES, SOLVENTES, ADITIVOS Y
OTROS DERIVADOS DE HIDROCARBUROS. Incineracion Kg 1 $ 1,200 $ 1,200 $1,200 $1,200)
Celda de
RESIDUOS ELECTRICOS Y/O seguridad | K8 1 $1180]  $1180 $1,180 $ 1,180
ELECTRONICOS RAEET’S Incineracién Kg 1 $1,200 $ 1,200 $1,200 $1,200)
LUMINARIAS O TUBOS FLUORESCENTES SEZT:MC: Kg 1 $1,800 $ 1,800 $1,800 $ 1,800
cadade $15 $15 $15 $15
RESIDUOS CONSIDERADOS DE ALTO seguridad Kg 1 1,500 1,500] 1,500 1,500]
VOLUMEN Incineracién | Kg 1 $1600]  $1,600 $1,600 $ 1,600
$0) $0)
TOTAL $96,125 SUBTOTAL $96,125
TOTAL $96,125
RESUMEN PROPUESTAS DE MENOR A MAYOR OBSERVACIONES
'OTAL. EN PRESUPUEST( $96,125 Asesoria Integral y capacitacién
DIFERENCIA Convenio con TECNIAMSA y CEMEX SA
Pro.1 SOLUCIONES AMBIENTALES MAC S.A.S. $96,125 $0
Pro.2 PROMOTORA AMBIENTAL DE COLOMBIA S.AS.E.S.P. $7,520 -$ 88,605
Pro.3 WILLIAM GARZON S.AS. $26,666 -$69,459
Pro.4 ECOINDUSTRIA S.A.S. $38,115 -$58,010
A entregar:

llustracion 71 Ejemplo cuadro comparativo de seleccion - Fuente SIG ARCO (2014)

En el desarrollo de las auditorias de tercera parte (Certificacion), se ha encontrado la
utilizacion de este practico cuadro que permite visualizar las condiciones de forma comparativa
en los proveedores y asi la persona que toma la decision cuenta con la informacion objetiva.

En algunos escenarios, dependiendo del producto o servicio se tiene proveedores Unicos,
a los cuales no se le puede se les puede aplicar el formulario de cuadro comparativo, pero esto no
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los exonera de las actividades de evaluacion y reevaluacion.

Como una forma de hacer mas estricta os mecanismo de seleccion, se puede hacer
ponderacidn por importancia a los criterios de seleccion y asi poder darle més fuerza o
importancia a estas actividades.

Los criterios de seleccion deben ser apropiados al tipo de producto o servicio solicitado,
es decir, para las empresas de consultoria se tiene proveedores de servicios intelectuales.

La seleccion del proveedor termina cuando se ha tomado la decision de con cual trabajar
el proyecto.

8.4.2 Tipo y alcance del control

¢ Qué criterios se tienen para la seleccion? Las actividades de evaluacion de los
proveedores se hacen con parametros en los cuales se ha suministrado el producto o servicios y
se pueden tener los siguientes:

- Cumplimiento de entregas.

- Servicios de posventa.

- Cumplimiento de requisitos.

- Calidad del producto o servicio.

- Atencidn de quejas sugerencias o comentarios.
- Competencia del personal.

En el escenario de los criterios de evaluacién, no se considera factores que fueron
evaluados al momento de la seleccion como son precio, forma de pago y experiencia, entre otros.

Los formularios o formatos para la evaluacién de los proveedores los define la empresa
de la forma mas adecuada para la operacion, mas aun cuando existen software y programas
electrénicos que ayudan con estas operaciones.

En muchas ocasiones se pueden tener proveedores que se contratan para servicios Unicos
0 entregas de material en un solo pedido, por lo tanto la evaluacion se debe considerar para
futuros proyectos.

El resultado de la evaluacion se recomienda que se cuantificado para poder monitorear el
desempefio del proveedor y tomar acciones en caso de no cumplir con las expectativas de la
organizacion.

Observando la norma, en esta clausula se pide el registro del resultado de las
evaluaciones y las acciones tomadas, y estas son las que se consideran cuando el proveedor no
cumple los requisitos de la organizacion.

Al realizar el ejercicio, el proveedor en la primera evaluacion y la reevaluacion no
cumplio las expectativas por lo tanto se deben tomar las acciones comunicandoselas al proveedor
para que supla sus deficiencias, y los resultados se vieron reflejados en la siguiente evaluacion al
quedar como confiable.
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Como también el siguiente proveedor, que en sus inicios esta confiable y con las acciones
de monitoreo a proveedores con la evaluacion bajé y esta corriendo el riesgo de ser rechazado en
la organizacion sino tomas las acciones.

Para terminar, el comportamiento de los proveedores es muy valioso porque se evidencia
el mejoramiento del desempefio del mismo dentro de la organizacion, traduciendo mejoramiento
del sistema implementado en la compafiia.

¢ Qué criterio se tiene para la reevaluacion? Los criterios que se tienen para la
reevaluacion deberian ser los que el proveedor obtuvo como resultados no satisfactorios, solo
que no esta mal aplicar los mismos formularios o preguntas utilizados en la evaluacion porque
con esto se hace la calificacion de la totalidad de los requisitos que solicita la organizacion.

Queda a decision de la organizacion el determinar la frecuencia de la evaluacion de los
proveedores, pero para aquellos que solicitan mas de un producto o estan en un servicios o
contrato el proyecto, es conveniente realizar la evaluacién y reevaluacion cuando tiene vivo el
contrato o quedan pedidos de forma que no se realice una autopsia al proveedor y poder
determinar qué fue lo que fallé o porque no cumplid.

¢ QUE registros son necesarios? Como se mencionaba anteriormente los registros que se
deben mantener en compras son el resultado de las evaluaciones y acciones tomadas tanto por el
proveedor como por la organizacion para cumplir los requisitos. Se pueden citar los siguientes
registros:

- Formularios de evaluacion.

- Correspondencia al proveedor informando el desempefio. (No necesariamente se debe
enviar el formulario de evaluacion).

- Actas de reunién con el proveedor.

- Planos de accién a tomar.

- Acuerdos comerciales y técnicos, entre otros.

¢, Como mejorar?

La organizacién al momento de determinar los proveedores o contratistas, el proceso de
compra deberia considerar:

- Laidentificacion oportuna para la adquisicién del producto.

- Los costos y os beneficios con compras en volumen.

- Lano dependencia de proveedores Unicos.

- Laayuda que da el proveedor en la trazabilidad de los productos.

- Las consideraciones de preservacién y manipulacion del producto.

- El acompafiamiento en las etapas de implementacién y estabilidad en caso de compra
de software especializado. Los riesgos asociados a las caracteristicas del producto.

- Los manejos de los inventarios y stock de materiales.
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- Visitas a las instalaciones del proveedor,

- Entrevistas con los proveedores.

- El desempefio del proveedor respecto a la competencia del mismo.

- Resultados de satisfaccidn del cliente diferente del proveedor.

- Cumplimiento de los requisitos legales del proveedor.

- El papel del proveedor y apoyo en la comunidad o reconocimiento en la zona.

Alianza con proveedores

Las buenas alianzas con los proveedores traen beneficios mutuos, por lo tanto, las dos
partes deben sacar el mejor provecho de las ayudas en competencia del personal, soluciones
tecnoldgicas, informativas, financieras y recursos para el desarrollo del proyecto.

Desarrollo de proveedores

En la ejecucidn de los proyectos, siempre se van a necesitar proveedores que se repiten
proyecto tras proyecto, por lo tanto es conveniente que se desarrolle una metodologia de trabajo
en equipo donde los beneficios sean percibidos a corto, mediano, y largo plazo entre las dos
partes, donde se puede tener:

- Beneficios en precio por compras en volumen.

- Mejora en los tiempos de entrega y majo de bodegas.

- Apalancamiento financiero para mejoras en la infraestructura del proveedor y que sean
prorrateados en los pagos posteriores.

- Lamejora continua en el producto o servicio suministrado.

- La mitigacién conjunta de peligros y riesgo en el desarrollo del proyecto.

8.4.3 Informacion para los proveedores externos

Particularmente en el sector de la ingenieria se pueden definir:

- Orden de pedido.

- Contrato de servicio o suministro.
- Solicitud de servicio.

- Oferta mercantil, entre otros.

Sea cual sea el mecanismo, dicho documento debe darle respuesta a los requisitos que se
van a citar a continuacion, con la aclaracion de que la norma tiene el término “cuando sea
apropiado”, es decir, la informacion de compras es diferente para:

- Compra de cemento.

- Contrato de mano de obra.

- Compra de materiales de ferreteria.

- Servicios profesionales de un especialista en geotecnia.
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Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.4.3 Informacion para los proveedores externos

La organizacién debe asegurarse de la adecuacion de los requisitos antes de su
comunicacion al proveedor externo.

La organizacion debe comunicar a los proveedores externos sus requisitos para:

1. Los procesos, productos y servicios a proporcionar;
2. Laaprobacién de:
- Productos y servicios;
- Métodos, procesos y equipos;
- Laliberacién de productos y servicios;
3. La competencia, incluyendo cualquier calificacion requerida de las personas;
4. Lasinteracciones del proveedor externo con la organizacion;
5. El control y el aseguramiento del desempefio del proveedor externo a aplicar
por parte de la organizacion;

Las actividades de verificacion o validacion que la organizacion, o su cliente, pretende
llevar a cabo en las instalaciones del proveedor externo.

PAUTA

¢,Cuales son los requisitos de aprobacion del producto, procesos y equipos? La orden
de compra debe describir de forma explicita las condiciones de producto o servicio que se
necesitan en el proyecto, no importa que sea un producto conocido por las dos partes.

Aprobacion del producto: Aqui se dejan definidas las especificaciones, criterios de
aceptacion y demas caracteristicas de los materiales.

Ejemplo: No es lo mismo decir 60 varillas de '~ a decir:
60 varillas de 2 acero de 60.000 PSI corrugadas.

Procedimiento y procesos: No es recurrente pero se pueden necesitar para los
proyectos la contratacion de actividades especiales que por si, demanda procesos
especiales. Para poder entender se dara el siguiente ejemplo:

Contratacién para la elaboracién de anclajes post-tensados de 30 metros en un muro de
contencién.
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Lanzamiento de vigas de concreto de 1.5 de alto y 30 metros de largo para un puente
vehicular.

Instalacion de ascensores de alta velocidad para un edificio de 40 pisos.

Servicios de inspeccion de soldadura especial para tuberias petroleras.

Equipos: Para las actividades anteriores se pueden requerir equipos especiales, los cuales
se deben alienar a las actividades del numeral 6.3 infraestructura, al igual que pueden existir
compras destinadas exclusivamente a equipos, como el alquiler de maquinaria pesada, torres
graas, entre otros.

En este requisito, también se incluyen los servicios de laboratorio donde se necesitan
equipos apropiados para prestar el servicio.

¢A qué se refiere la calificacion del personal? Aqui aparece un término adicional
atribuido al personal, sin el requisito de recursos humanos se habla de competencia, es decir,
educacidn, formacion., experiencia y habilidades, el tema de calificacion se puede atribuir a la
formacion y experiencia de personal, dado que son servicios contratados y no es necesario
solicitar certificados de formacion y habilidades.

Por lo anterior, se debe tener un vinculo de requisitos normativos, es decir, por el 8.4 lo
correspondiente a la informacion para la compra y por el 7.2 la calificacion del personal.

Por otro lado, existe otro vinculo en la norma que hace referencia a la calificacion del
personal, es decir cuando se estan desarrollando las actividades de contrato, estas seran
controladas en el numeral 8.5.1 validacion de los procesos de produccion y prestacion del
servicio.

En esta actividad se podria acudir a la subcontratacion de profesionales en diferentes
disciplinas para los proyectos como son especialistas en geotecnia, en transito, para proyectos
viales, servicios de laboratoristas, y porque no cuando se contrata a todo costo la mano de obra
se puede referir a la calificacion del personal como ingeniero residentes y maestros a cargo del
contrato.

¢ Qué requisitos puede pedir el sistema integrado de gestion? Como ultimo, en la
informacion de compras se debe dejar claro las condiciones que tiene el sistema de gestion y que
los contratistas deben cumplir para poder demostrar la evidencia de la aplicacién del mismo; a
modo de ejemplo:

Compra de servicios de laboratorio: Los registros de la hoja de vida de la calificacion de
laboratoristas, y los registros de calibracion de los equipos.

Compra de mano de obra para instalaciones hidrosanitarias a todo costo: Los registros de
calificacion del personal, los certificados de conformidad de las tuberias y equipos utilizados, los
resultados de los ensayos de pruebas, la calibracion de equipos, entre otros.
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¢, Se deben dejar registros? Si se observa la norma no solicita registros explicitamente,
estos se generan automaticamente con las 6rdenes de compra, contratos, comunicaciones,
polizas, solicitudes al contratista y las mencionadas anteriormente en términos de procesos,
procedimientos, equipos, calificacion de persona, entre otros.

¢ Como mejorar?

Los aspectos de mejora que se pueden dar en compras son los referentes al desarrollo de
proveedores y alianzas estratégicas mencionadas en el numeral 7.4, pero en el tema de
informacidn de compra, se puede hacer referencia a las actividades que se hacen en los software
aplicables, los cuales deben dar como resultado un registro que permita darle respuesta a los
requisitos antes mencionados.

8.5 Produccion y provision del servicio

Hasta este momento ya se ha definido el proyecto (8.2.3, 8.2.2. y 8.2.1), ya esta
planificado (8.1), se cuenta con los recursos (7.1, 7.2, 7.1.3, 7.1.4), por lo tanto es preciso
realizar el proyecto, donde el numeral de la norma que toma fuerza es el 8.5.

En esta parte como ya se menciono, antes de que las organizaciones tomaran la decision
de implementar un Sistema de gestion, han tenido una forma o metodologia para la realizacién
de los proyectos, por lo tanto con la aparicion de sistema normativo, se debe hacer los ajustes
que le den cumplimiento pero sin tanto traumatismo a la ejecucion; sin olvidar que ya se cuenta
con un documento muy valioso que se obtuvo como resultado en la planificacion del proyecto
(Plan de gestion del proyecto).

Debido a que en las actividades de realizacion del producto, se tiene muchas variables y
circunstancias, este numeral cuenta con diferentes sub-numerales aplicables durante la ejecucion
del proyecto.

8.5.1 Control de la produccion y prestacion del servicio
En este requisito se pide una planificacién, durante las actividades de ejecucion del

proyecto, de forma que éste se ejecute en condiciones controladas y manejadas por la
organizacion.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.5 Produccion y provision del servicio

8.5.1 Control de la produccion y de la provision del servicio
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La organizacion debe implementar la produccion y provision del servicio bajo
condiciones controladas.

Las condiciones controladas deben incluir, cuando sea aplicable:

La disponibilidad de informacidn que describe las caracteristicas del producto

La disponibilidad de instrucciones de trabajo, cuando sea necesario

Uso del equipo apropiado

La disponibilidad y uso de equipos de seguimiento y mediciéon

La implementacién de seguimiento y de la medicién

Implementacion de actividades de liberacidén, entrega y posteriores a la entrega del
producto

ouhkwnNneE

PAUTA

¢ Cuales es la informacion que describe las caracteristicas del producto? Si se retoma
las caracteristicas del producto, esta se puede asociar a los requisitos CLIO, identificados en el
numeral 8.2.2 sumado a toda la informacion que se puede recopilar de fuentes confiables
alternas.

A modo de ejemplo, en la construccion de un proyecto vial es valiosa la informacion que
se puede recopilar de las corporaciones regionales, centros de investigacion pluviométrica para
disefios viales los estudios hidricos de periodos de retorno de 50-100 afios, entre otros.

¢, Cuales son la disponibilidad de instructivos de trabajo? Se puede decir, que aqui se
hace un enlace entre la planificacion, 8.1 literal b), y en este requisito se debe disponer de la
informacidn que sea necesaria para la ejecucion eficaz del proyecto.

Las condiciones para disminuir el nimero de documentos o instructivos se logra con la
capacitacién, entrenamiento y supervision a las actividades que lo requieran.

Si bien en los proyectos existe un alto namero de personal no calificado, no significa que
se debe documentar lo que es conocido y manejado por el personal, es decir como pintar una
pared; contrario a la ejecucidn de un proceso constructivo especial, condiciones de
apuntalamiento de muros pantalla en excavaciones de suelos blandos.

¢, Cudl es el equipo apropiado? Como ya se ha definido los equipos en el numeral 7.1.3
infraestructura, lo planificados en el numeral 8.1; lo que se debe hacer es utilizar el equipo
necesario para ejecutar el proyecto cumpliendo las caracteristicas que pide el mismo.

¢ Qué equipos de seguimiento y medicién? Para determinar el cumplimiento de los
requisitos durante la ejecucién del proyecto es necesario el uso de equipos de seguimiento y
medicion, acorde a la caracteristica o punto de control; a modo de ejemplo se puede hablar de
equipos de topografia, manémetro, flexdmetro, balanzas, entre otros.

En el formulario propuesto para el numeral de planificacion de actividades y materiales
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sometidos a control, se dejo una columna para el reporte de qué equipo de seguimiento y
medicion se necesita lo que se debe hacer durante la ejecucion del proyecto es disponer del uso
de dichos equipos.

¢A qué equipos de seguimiento y medicion hace referencia? El desarrollo del
proyecto cuenta con monitoreo en el control del tiempo de ejecucion, en la medicion de las
cantidades de obra ejecutadas y por ejecutar; es esto a lo que se refiere la norma en este numeral.

En las actividades de seguimiento usado en los proyectos de construccion, se pueden
mencionar los siguientes mecanismos:

- Bitdcoras de obra

- Informes de inspectores

- Informes de avance de obra

- Controladores de tiempo y volUmenes para maquinaria pesada
- Registro de apuntadores de tiempo

- Carteras topograficas de avance de obra

- Control de asentamiento de estructuras

Aqui se encuentra otro enlace del ciclo PHVA, el término de medicién del producto, P
(8.1), H (8.5.1), V (8.6).

¢ Cudles con las actividades de liberacion, entrega y posteriores a la entrega del
producto? La liberacion corresponde a la autorizacion para el paso de una actividad o proceso a
la siguiente etapa porque se han cumplido a satisfaccion la totalidad de los requisitos.

La liberacion se realiza en varias actividades de un proyecto, por ejemplo: en la
construccién de una edificacion, no se pasa a cimentacion sin tener el replanteo aceptado, en una
via no se pasa de base a sub-base sin que la primera esté completa, un disefio estructural no se
inicia sin la definicidn de un disefio arquitectonico.

La liberacion se debe tener en condiciones para la entrega final, y posteriores a la misma,
por ejemplo:

Entrega final: unidad de vivienda, se pueden hacer listas de chequeo, detalles
pendientes, pruebas de tomas eléctricas, pruebas hidraulicas, pruebas de
electrodomésticos y gasodomeésticos, entrega de manual de usuario y garantias de
equipos, entre otros.

La construccion de una via las pruebas y ensayos de asfalto la sefializacion
horizontal o vertical.

Liberaciones posteriores a la entrega del producto: las actividades de liberacion
posterior a la entrega corresponde al cumplimiento de garantias y responsabilidades
en el producto final entregado; por ejemplo, en la construccién de vivienda las
garantias de electrodomeésticos, reparaciones de goteras, sellado de fisuras pasado
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el tiempo, entre otros. En el proyecto vial se puede citar como ejemplo el sellado de
fisuras, re pintura donde se requiera, pequefio reparcheos entre otros.

¢ Como mejorar?

En la ejecucion de proyectos en las organizaciones aprende de cada uno, y el tomar las
acciones aprendidas es una buena fuente para mejorar en los préximos proyectos, pero se puede
mencionar los siguientes mecanismos para mejorar asi:

- Manejo de desperdicios de materiales y elementos y poner retos mejores para futuros
proyectos

- Industrializacién de actividades

- Formacién del personal

- Acciones correctivas y acciones preventivas

- Optimizacién de espacios, pasos y movimientos

- Programaciones de materiales justo a tiempo

- Andlisis de fallas y de producto no conforme

- Costos de prevencién

Por ultimo, cuando la organizacidn se especializa en alguna linea o unidad de negocio,
una muy buen opcion para la mejora esta en la industrializacion del proyecto la incorporacion de
elementos prefabricados y la disminucidn de ejecucion en sitio, dadas las dificultades que puede
tener un proyecto por las condiciones ambientales.

¢ COmo medir este requisito?

La medicion del proyecto se puede dar durante la ejecucion o en el producto terminado,
es decir en el numeral 8.5.1 Control de la produccién y de la prestacion del servicio, o en el 8.2.4
Liberacién de productos y servicios, sin descuidar las mediciones que se pueden tener en los
reprocesos y productos no conformes 8.7.

Validacion de los procesos de la produccion y prestacion del servicio

En este apartado también se hace referencia a los servicio y es aplicable principalmente a
las actividades de estudio y asesorias, pero no significa que para las actividades de construccion
no sea aplicable. Se pueden dar varios escenarios:

Escenario 01. Durante el proceso se puede hacer monitoreo, seguimiento y medicion en
cada una de las etapas con la seguridad que las actividades cumplen requisitos, por lo tanto el
producto resultante también los cumple. En este escenario no se valida. Se puede decir que esto
aplica para las actividades de construccion.

Escenario 02. Aqui las actividades de proceso se realizan pero no se pueden monitorear
0 hacer seguimiento, por lo tanto el producto resultante no se sabe si cumple con los requisitos
del producto, por lo tanto se debe validar.
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Escenario 03. En este tipo de procesos las actividades se pueden controlar, y hacerle
seguimiento durante la ejecucion, solo que el cumplimiento de los requisitos del producto o las
deficiencias del mismo se hace aparentes hasta después de prestado el servicio; por lo tanto se
debe validar.

Aqui es donde se incluyen todas las actividades donde se involucran especialistas y el
concepto de ellos es muy importante, se esta hablando se estudios de suelos, estudio de trafico,
estudios geotécnicos y en general todo lo que involucra el termino estudios.

Para las empresas que en su alcance involucran las actividades de comercializacion estas
se deben validar para poder garantizar que el producto resultante cumple con los requisitos
después de realizada la venta.

¢ Cémo se valida? En las actividades de validacion se pueden hacer aplicando una 0 mas
de los siguientes métodos o actividades:

Criterios definidos: tener criterios definidos para revisar, y aprobar el producto resultante
de forma que se pueda garantizar que cumplira los requisitos cuando se preste el servicio.
Ejemplo, el uso de célculos de elementos finitos en estudios de suelos.

Aprobacidn de equipos: para la realizacion de estudios se pueden necesitar equipos y
estos deben estar controlados por el numeral 7.1.3 infraestructura y cuando aplique con el 7.1.5
control de los equipos de seguimiento y medicion, por ejemplo:

- Para un estudio de suelos, se puede necesitar maquinaria para sondeo.
- Para ensayo de soldadura. Equipos de ultrasonido.
- Para un estudio de iluminacidon: equipos visométricos.

Calificacion de personal: como los estudios son realizados por personal especializado en
la disciplina necesaria, estos deben contar con la calificacion es decir la educacion y experiencia
para poder realizar el estudio; por ejemplo: para un estudio de estabilidad de un talud: Un
Geotecnista.

Uso de métodos y procedimientos: Durante la ejecucion de las actividades de estudio,
interventoria, comercializacion, se hace necesario la aplicacién de métodos especificos, y
procedimientos que cada actividad desarrolla con el fin de generarlos de forma sistematica o
unificada.

Requisitos de los registros: en las actividades antes mencionadas, se generan registros de
los cuales son fundamentales para la evidencia del desarrollo de las actividades de validacion.

La revalidacion: si con la aplicacion de una o mas de las acciones anteriores, se detecta
que el servicio o producto no puede cumplir los requisitos, se hacen las correcciones necesarias,
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pero se debe volver a validar.

¢ Qué registros se deben dejar? La norma es explicita y se necesita dejar registros de las
actividades de validacion dada la importancia de esta actividad, en caso de que las deficiencias se
hacen aparentes solo hasta después de que el producto esté siendo utilizado (Comercializacion)
prestado el servicio. (Estudios, consultorias, asesorias).

¢ Como mejorar?

Para las actividades de validacion, se puede mencionar como mejora la encontrada de las
lecciones aprendidas proyecto a proyecto, porque por mas especializaciones y estudios del
personal, nunca se deja de aprender.

Por el lado de los equipos, es bueno considerar los de Ultima tecnologia los cuales
siempre tendran beneficios en el desarrollo de los estudios a realizar.

8.5.2 Identificacion y trazabilidad

En este apartado se tiene dos términos, el uno identificacion, el cual hace referencia a
saber en qué etapa esta el proyecto, la cual puede ser aplicable para los proyectos de disefios,
para diferenciar entre preliminares y definitivos; en las actividades de construccién, la
identificacion no es muy necesaria porque se diferencian muy facil cuando un proyecto esta en
estructura o en acabados.

El otro término es el de trazabilidad, para lo cual la norma lo define de la siguiente
manera:

Trazabilidad 3.5.4 capacidad para seguir la historia, la aplicacién o la localizacién
de todo aquello que esta bajo consideracion.

NOTA 1: Al considerar un producto, la trazabilidad puede estar relacionada con:

- Elorigen de los materiales y las partes
- La historia del procesamiento
- La distribucion y localizacion del producto después de su entrega

NOTA 2: En el campo de la Metrologia se acepta la definicion dada en el apartado
6.10 del VIM: 1993.

Todas las organizaciones antes de implementar un sistema de gestion, han tenido en los
proyectos las actividades para mantener la historia de los mismos, ya sean por bitacoras, libros
de obra, resultados de ensayos, debido a las necesidades de poder tomar decisiones para la
liberacion de una etapa a otra.

Al diligenciar una bitacora se cuenta con informacion valiosa para la trazabilidad como,
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estado del tiempo, actividades desarrolladas, concretos, y rendimientos de personal en las
diferentes actividades.

Lo importante es capturar informacion de maquinaria y equipos, rendimientos de la
misma, recepcion y necesidad de materiales, aspectos de seguridad industrial y pendientes de
planos y especificaciones.

El diligenciamiento de un formato de bitacora se debio explicar en el numeral 8.5.1
control de la produccion y prestacion del servicio, solo que en este apartado de trazabilidad
aporta valor, para analisis de datos, control de mano de obra de equipos, materiales, entre otros.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.5.2 Identificacion y trazabilidad

La organizacion debe utilizar los medios apropiados para la identificacion de las salidas,
cuando sea necesario para asegurar la conformidad de los productos y servicios.

La organizacion debe identificar el estado de las salidas con respecto a los requisitos de
seguimiento y medicion a través de la produccion y prestacion del servicio.

La organizacion debe controlar la identificacion tnica de las salidas cuando la
trazabilidad sea un requisito, y debe conservar la informacién documentada necesaria para
permitir la trazabilidad.

PAUTA

¢Dbénde aplican los medios adecuados para la identificacion del producto? Las
actividades de identificacion se aplican cuando las partes del producto se pueden confundir entre
una etapa y otra, esto es aplicable a las actividades de disefio en escenarios preliminares y
definitivos, y en construccion por ejemplo, en prefabricados de concreto cuando se quiere
diferenciar los tiempos de curado, por lo tanto identificamos el producto con marcaciones
simples como la fecha y el lote.

¢Cuando la trazabilidad es un requisito? Este numeral aplica a la organizacion en los
proyectos cuando cualquiera de los requisitos del producto identificados en el numeral 8.2.2
CLIO, pide que se realice la trazabilidad, como por ejemplo en requisitos legales en codigos
sismo-resistentes, materiales eléctricos; se puede tener requisitos de trazabilidad de productos
dados por el cliente, o en el uso de materiales controlados por las autoridades como explosivos
para el uso de obra de infraestructura vial, tlneles y canteras.

¢ Qué registros se pueden dejar? Dado que la trazabilidad toma mucha importancia
porque genera evidencia de cumplimiento de requisitos, por lo cual se debe administrar en el
sistema con lo definido en el numeral 7.5.3.
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Explicacién de la Nota: la gestion de la configuracion se puede asociar con la
codificacion de codigo de barras, la cual no es muy factible de aplicar al sector.

¢ Coémo mejorar?

Las actividades de trazabilidad son fuentes muy importantes para la mejora de los
sistemas de gestion debido a que en este se puede recuperar la historia de los proyectos donde se
pueden tener como actividades interesantes:

- Conocimientos de proveedores
- Estudios de calidad de materiales
- Mejores practicas de ingenieria
- Recopilar historia del desempefio de proveedores
8.5.3 Propiedad perteneciente a los clientes o proveedores externos

En los proyectos de ingeniera ya sean de disefio o de construccion, la participacion del
cliente es activa ya sea con suministros de informacién, propiedad intelectual, materiales,
terrenos, entre otros.

Para lo anterior, la norma cuenta con esta clausula para definir las responsabilidades del
sistema con lo que es propiedad del cliente.

En este requisito, hay dos palabras claves, para poder cuidar o salvaguardar la propiedad
del cliente, que son:

Para su utilizacion: aqui entra la propiedad intelectual, es decir los conceptos que
incorpora en arquitectura, acabados, entre otros. En las actividades de construccion, poco se ve
pero e cliente suministra equipos, estos se vuelven parte del cliente.

Para su incorporacion: aqui entra como propiedad del cliente, todos los materiales e
insumos que este puede proporcionar para el proyecto.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.5.3 Propiedad perteneciente a los clientes o proveedores externos

La organizacién debe cuidar la propiedad perteneciente a los clientes o a proveedores
externos mientras esté bajo el control de la organizacion o esté siendo utilizado por la misma.

La organizacién debe identificar, verificar, proteger y salvaguardar la propiedad de los
clientes o proveedores externos suministrada para su utilizacion o incorporacion dentro de los
productos y servicios.
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Cuando la propiedad de un cliente o proveedor externo se pierda, deteriore o de algun
otro modo se considere inadecuado para su uso, la organizacion debe informar de esto al cliente
o0 proveedor externo y conservar la informacion documentada sobre lo ocurrido.

PAUTA

¢ Como se protege la propiedad del cliente? Siempre se tienen dos escenarios en las
actividades de disefio, donde es claro que la propiedad del cliente es de tipo intelectual y la
organizacion debe mantener la confidencialidad de la misma con los medios y mecanismos
pertinentes.

Para el caso de construccion, la propiedad del cliente puede ser a modo de ejemplo:

- Materiales: se deben dar las condiciones apropiadas de almacenamiento, manipulacidn
y colocacion.

- Equipos: como estos son para uso en el proyecto, se deben tener las consideraciones de
mantenimiento y controles necesarios, y si estos son responsabilidad del cliente, la
organizacion debe mantenerlo informado de los mismo.

¢ Qué pasa cuando se dafia o deteriora la propiedad del cliente? Cuando los
materiales que son propiedad del cliente, se deterioren, dafien, pierdan, durante las actividades de
incorporacion en el proyecto, ya sea por condiciones normales o de mal manejo, deben ser
informadas al cliente y tomar las acciones necesarias.

Se ha encontrado el escenario en el cual, el proyecto incluye la demolicion y construccion
de una nueva edificacién, todo lo que sea retirado se vuelve propiedad del cliente y debe ser
comunicado a este cual sera el destino o uso que se le dara.

¢ Cuando un material es inadecuado? El hecho que el cliente suministre material para
incorporarlos en el proyecto, no significa que este se debe colocar, porque puede pasar que no se
puede incorporar. Para dar claridad se daran los siguientes ejemplos:

- Tuberia para instalaciones hidrosanitarias, la cual sobré de otro proyecto y durd
almacenada a la intemperie durante mas de 10 meses.

- Maquinaria que tenia almacenada y no se sometié a mantenimiento y quiere que sea
utilizada en el proyecto.

- Torones de acero que sobraron de un proyecto y duraron mucho tiempo a la intemperie.

En el escenario anterior, lo que la organizacion debe es hacerle entender al cliente es que
este suministro de materiales NO ES ADECUADO, para uso en el proyecto.

¢ Qué registros se deben dejar? Dado lo delicado del tema al tener propiedad del
cliente, todo lo que pase con el material o bien suministrado por este, debe ser informado al
cliente y mantenerse los registros necesarios.
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La norma, no pide las acciones a tomar, pero estas salen en el desarrollo de la
comunicacion con el cliente y se recomiendan que se mantengan estos registros.

Explicacion de la nota: esta realiza una explicacion de que en la propiedad del cliente se
incluyen la propiedad intelectual para los casos de disefio, y los datos personales, en el caso de la
informacion que el cliente suministra en temas de comercializacion.

¢ Como mejorar?

Las actividades que se pueden mencionar para mejorar la propiedad del cliente, son las
que hacen referencia con los numerales de comunicacion con el cliente 8.2.1 y preservacion del
producto numeral 8.5.4.

8.5.4 Preservacion

La preservacion del producto marca dos escenarios, uno en el proceso interno, es decir,
durante la elaboracion de los disefios y/o la construccion en todas sus etapas y a la entrega final.
La otra parte donde se debe hacer control es a las partes constitutivas y estas hacen referencia a
la materia prima utilizada para la elaboracién del proyecto.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.5.4 Preservacion

La organizacién debe preservar el producto durante su produccion y prestacion del
servicio, en la medida necesaria para asegurarse de la conformidad con los requisitos

PAUTA

¢Como es la preservacion en el proceso interno y al final? La norma estipula que la
preservacion del producto se hace desde las actividades iniciales hasta la entrega al cliente y en
caso de ser necesario se debe tener la identificacion de la etapa en proceso; en las actividades de
construccidn estas se realizan para proteger el producto, como los siguientes ejemplos:

- El impedir el paso de vehiculos en una via en construccién hasta que el pavimento rigido
o flexible no esté apto para sus usos.

- El bloqueo de acceso de persona en apartamentos en colocacidon de acabados para
impedir que se dafien o proteger los ya instalados.

- Las losas de concreto de placas de entrepiso son protegidas hasta que cumplen con el
tiempo de fraguado para poder ingresar.
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¢ Qué se entiende por identificacion? La identificacion, hace referencia a la diferencia
que tienen los materiales; esta no es necesaria cuando el material es completamente reconocido a
la vista, no se podra confundir el acero con el ladrillo; contrario a la referencia de un piso de
madera de un color a otro, por lo tanto la identificacion se debe hacer cuando las caracteristicas
de los materiales no son facilmente diferenciables.

¢ Qué se entiende por manipulacién? Los materiales deben ser movidos, izados,
trasladados, donde se deben tener las condiciones minimas de forma que se generen dafios en el
material y/o en el personal, por ejemplo:

- Manipulacién de porcelana sanitaria con guantes antideslizantes.

- Manipulacién de frescasa para aislamientos acusticos con guantes y ropa especial.

- Manipulacién de acero con guantes de carnaza

- Transporte y manipulacién de mezcla asfdltica, en equipos carpados, protegiendo el
material y con ropa, botas y guantes para el personal.

- Manipulacién de mezcla de concreto, con botas, guantes de caucho y gafas de
seguridad.

¢ Qué se entiende por embalaje y almacenamiento? Para dar facilidad al entendimiento de
estos requisitos, se observa la siguiente figura:
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La mayoria de los materiales de construccion, en sus embalajes, (cajas, estibas, etc.),
incluyen pictogramas, los cuales son colocados por los fabricantes como lineamientos para el
almacenamiento y manipulacion de los mismos.

Dichos pictogramas, deben ser entendidos y cumplidos por el personal de bodega,
almacenistas, maestros, y nos son validas las excusas de falta de espacio para almacenar pilas de
8 cuando el embalaje dice maximo 5, o almacenarlos verticalmente, cuando se menciona
horizontal, solo por ganar espacio.

¢ QUuEé se entiende por proteccion? La proteccion de la materia prima aplica para que
esta no se deteriore, genere desperdicios, o efectos no deseados y no sea apta para uso en el
proyecto. Se puede citar a modo de ejemplo:

- Almacenamiento de cemento de estibas de madera y retirado de las paredes, con
condiciones de rotacién para evitar su endurecimiento.

- Almacenamiento de materiales de patio sobre superficies secas y con condiciones de
tapado en época de lluvia.

- Almacenamiento de Geotextil a la sombra.

- Almacenamiento de acero en bancos de madera, o separado del piso.

¢ Como se hace la preservacion a las partes constitutivas? Las partes constitutivas,
hacen referencia a la materia prima, por lo tanto las explicaciones anteriores, son aplicables
también a esta.

¢ Coémo mejorar?

Las actividades de mejora que se deben considerar en temas de preservacion del producto
podemos mencionar:

- Capacitacién de pictogramas de embalaje al personal responsable

- La aplicacién de matrices de compatibilidad quimica de materiales

- Aplicacion de técnicas de inventario bajo el esquema de maximos y minimos

- Metodologias de PEPS, (Primero en entrar, primero en salir), para materiales
perecederos.

- Ciclos de vida del producto

- Planificaciéon de justo a tiempo para no ampliar los lugares de bodega

- Inversion en infraestructura adecuada para almacenamientos temporales en proyectos.

8.6 Liberacion de productos y servicios
Hasta ahora se ha avanzado con la seleccion del proveedor, la legalizacion del pedido,
por lo tanto queda la actividad de verificar, es decir comparar lo que se compré con lo que se

recibe.

¢, Qué es la verificacion del producto comprado? Las actividades de verificacion del
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producto comprado corresponden a comparar que lo que se pidi6 y quedo en la orden compra, es
lo que el proveedor esta entregando.

Existen pedidos de materiales donde la verificacion simplemente se convierte en la
confirmacion de las cantidades y caracteristicas, por ejemplo: un pedido de 200 bultos de
cemento o la llegada de 20 toneladas de acero figurado.

En el escenario de verificacion de compras, se incluyen las actividades de inspeccion, y
por qué no la realizacién de muestreos o las necesarias para poder garantizar que el producto o
servicio comprado cumple con las necesidades del proyecto.

¢ Qué inspecciones de necesitan? En algunos pedidos o contratos se hace necesaria la
realizacion de inspecciones y muestreos para poder determinar el cumplimiento de los requisitos
del producto o servicio.

Se recomienda que los muestreos sean representativos de forma que no se rechace por
muestreo un producto que cumple en términos generales, o se le de aceptacién a un lote que en la
inspeccion pasa, pero en términos generales no cumple con los requisitos.

¢,Cuando se habla de verificacion en las instalaciones del proveedor? En muchos
proyectos el producto comprado se puede desarrollar en las instalaciones del proveedor, se esta
hablando por ejemplo de prefabricados, estructuras metalicas, entre otros. En estos tipos de
contratos se pueden y se debe definir en la informacidn de compra el tipo y grado de control
aplicado al proveedor en las instalaciones del mismo, asi como los criterios de aceptacion del
producto.

¢, Se deben dejar registros? Al igual que en el requisito anterior, el referencial normativo
no pide registros, pero estos se generan de manera automatica hablando de:

- Remisiones al proveedor
- Actas de finalizacién de contratos
- Memorias de visitas a proveedores
¢, Como mejorar?
Las actividades de mejora que se puede recomendar son las que tiene que ver con la
competencia del personal encargado de hacer las actividades de recibir los pedidos de los
proveedores, almacenistas, maestros e ingenieros residentes.

¢ Como medir este requisito?

Las actividades de compra tiene mucha influencia en los resultados exitosos de los
proyectos porque se esta hablando de:

- Compras a tiempo,



- Buen desempefio de los proveedores,
- Beneficios financieros

- Alianzas,

- Ahorro de presupuesto en las ventas.

Por lo anterior se pone a consideracion los siguientes mecanismos de seguimiento y
medicion para las actividades de compra:
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INDICADORES DE GESTION EN COMPRAS

NOMBRE

MEDICION

Matriz de entregas
Acuerdos exitosos

= (Comprastotales —Compras fuera de
especificacion) /(Compras totales)

Rapidez en compras

Define tiempo en dias entre la requisiscién y la orden de compra

Reprocesos

= (Comprastotales —Compras
reprocesadas)/(Compras totales)

Rotacién de inventario

= Ventas/Inventario

Rotacién de inventario

= (Costode ventas)/(Inventario
promedio)

Confiabilidad de proveedores

CP= (Proveedores

Planificacién de las compras

Planificacién= (CT —(CNP+CS))/CT

CT = Compras totales
CNP = Compras NO planificadas
CS = Compras subitas

8

Asertibidad presupuesto

= ($ Compras Pareto presupuesto —Compras fuera presupuesto)/($
Costo del presupuesto Pareto)

llustracién 73 Ejemplo indicadores compras - Fuente SIG ARCO Consultoria y Construccion

Las siguientes definiciones son aplicadas a la conformidad de los requisitos del producto
y que estan determinadas en la 1ISO 9000:2005, asi:

1.6.13 Liberacion: Autorizacion para proseguir con las siguientes etapas de un

proceso.

3.6.11 Concesion: autorizacion para utilizar o libertar un producto que no es

conforme con los requisitos especificados.

NOTA: una concesion esta generalmente limitada a la entrega de un producto

gue tiene caracteristicas no conformes, dentro de los limites definidos por un
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tiempo o una cantidad del producto acordado.

3.6.12 Permiso de desviacion: autorizacion para apartarse de los requisitos
originalmente especificados de un producto antes de su realizacion.

NOTA: un permiso de desviacion se da generalmente para una cantidad limitada
de producto o para un periodo de tiempo limitado, y para un uso especifico.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.6 Liberacion de los productos y servicios

La organizacién debe implementar las disposiciones planificadas, en las etapas
adecuadas, para verificar que se cumplen los requisitos de los productos y servicios.

La liberacion de los productos y servicios al cliente no debe llevarse a cabo hasta que se
hayan completado satisfactoriamente las disposiciones planificadas, a menos que sea aprobado
de otra manera por una autoridad pertinente, y cuando sea aplicable, por el cliente.

La organizacion debe conservar la informacion documentada sobre la liberacion de los
productos y servicios. La informacion documentada debe incluir:

a) Evidencia de la conformidad con los criterios de aceptacion;
b) Trazabilidad a las personas que autorizan la liberacién.

PAUTA

¢ Qué se debe medir? Si bien el numeral anterior nos indica la medicion del sistema en
forma global, en esta clausula s6lo pide la medicion del producto, es decir de las caracteristicas
identificadas en el numeral 8.2.2 determinacion de los requisitos del producto, a los que se
Ilaman CLIO, y que fueron planificadas en el numeral 8.1 planificacion del producto, donde se
determinan las matrices de medicion de actividades y de materiales.

Las actividades del producto en empresas de ingenieria ya sean de disefio, construccién o
ambas, cuentan con varios procesos que influyen en el producto, ya sean en licitaciones,
ejecucion y entrega. Es decir la medicion de las caracteristicas del producto no queda limitada a
las actividades del HACER.

¢En qué momento se deben hacer las mediciones? Si se observa la norma, esta indica
cuando se debe hacer la medicion, si antes, durante o después. En el siguiente numeral 8.3control
del producto no conforme, se mirar qué relacion tienen las actividades de control, porque tiene
una relacion directa en los resultados del producto no conforme.

Las actividades de seguimiento y medicion en los proyectos de ingenieria se han
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realizado desde antes de la implementacidn de un sistema de gestion de forma oficial, es decir:

-  Empresas de disefio: controles de seguimiento a ejecucion del cronograma,
cumplimiento de especificaciones legales del cliente.

- Empresas de construccion: cumplimiento de las especificaciones técnicas de materiales y
actividades, tiempos de entrega, controles en ejecucion, pruebas y ensayos entre otros.

-  Empresas de interventoria (fiscalizacion): seguimiento al cumplimiento de las
especificaciones técnicas, compromisos contractuales, cumplimiento de personal y
equipos, entre otros.

¢ Qué registros se deben dejar? Debido a que las caracteristicas del producto en los
CLIO, se tienen implicaciones con el cliente y de caracter legal, se hace necesaria la
permanencia de registros que evidencien el cumplimiento de estos requisitos; donde se puede
mencionar:

Planos y especificaciones con cumplimientos legales
Resultados de ensayos de materiales

Reporte de cumplimiento de actividades

Registros de garantias de equipos

Pélizas de estabilidad

Para lo anterior, son muy valiosos los planes de inspeccién y ensayo, el control de
actividades definidos en el numeral 8.1, y la norma pide que en los registros deban indicar las
personas que le dan la liberacion al producto para que continue a la siguiente etapa.

¢ Cuando se puede liberar el producto si no se ha cumplido satisfactoriamente lo
planificado? Si bien los proyectos de ingenieria y en especial los de construccion al momento de
la entrega deben cumplir todos los requisitos especificados, no se puede ignorar los términos de
concesion y permiso de desviacion mencionados al comienzo de este numeral. Es de anotar, que
estas actividades sélo las puede realizar la autoridad pertinente o en su defecto el cliente.

¢, Como mejorar?

Cuando se seleccionen métodos de medicion para asegurar que los productos son
conformes con los requisitos y cuando se consideren las necesidades y expectativas del cliente.

Los tipos de caracteristicas de productos, que posteriormente determinan los tipos de
mediciones, los medios de medicion adecuados, la exactitud requerida y las habilidades
necesarias:

- Elequipo, el software y las herramientas requeridas

- La localizacion de puntos de medicidon apropiados en la secuencia del proceso de
realizacion

- Las caracteristicas a medirse en cada punto, la documentacidn y criterios de aceptacion
a usarse
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- Los puntos establecidos por el cliente para atestiguar o verificar las caracteristicas
seleccionadas de un producto

- Las inspecciones o ensayos / pruebas requeridas para atestiguarse o llevarse a cabo por
las autoridades legales o reglamentarias

- Donde, cuando y como la organizacién pretenda, o sea requerida por el cliente o por las
autoridades legales o reglamentarias, para involucrar a terceras partes cualificadas para
realizar:

e Ensayos/pruebas de tipo

e Inspecciones o ensayos/pruebas en el proceso
e Verificacion del producto

e Validacién del producto

e (Calificacion del producto

- Calificacion del personal, materiales, productos, procesos y del sistema de gestion

- Inspeccidén final para confirmar que las actividades de verificacién y validacion se han
completado y aceptado

- Registro de los resultados de las mediciones del producto

Indicadores clave de desempefio: los factores que estan bajo el control de la
organizacion y que son criticos para su éxito sostenido deberian estar sujetos a mediciones del
desempefio e identificarse como indicadores clave de desempefio. Estos indicadores deberian ser
cuantificables y deberian permitir a la organizacion establecer objetivos medibles, identificar,
realizar el seguimiento y predecir tendencias y tomar acciones correctivas, preventivas y de
mejora cuando sea necesario.

La alta direccion deberia seleccionar indicadores claves de desempefio como base para
tomar decisiones estratégica y tacticas. Por otra parte, estos indicadores deberian ir
desplegandose adecuadamente como indicadores de desempefio en las funciones y los niveles
pertinentes de la organizacion, para apoyar el logro de los objetivos de alto nivel.

Los indicadores claves de desempefio deberian ser apropiados a la naturaleza y al tamafio
de la organizacidn y a sus productos, procesos y actividades. Es necesario que sean coherentes
con los objetivos de la organizacion que, a su vez, deberian ser coherentes con su estrategia y
politicas (vease el apartado 5.2 Politica y 6.2 Objetivos).

Cuando se seleccionan los indicadores clave de desempefio, se deberia considerar
informacidn especifica relativa a los riesgos y a las oportunidades.

Al seleccionar los indicadores clave de desempefio, la organizacion deberia asegurarse de
que proporcionan informacién que es medible, exacta y fiable y que no se pueden utilizar para
implementar las acciones correctivas cuando el desempefio no sea conforme con los objetivos o
para mejorar la eficiencia y eficacia del proceso. Dicha informacidn deberia tener en cuenta:

- Las necesidades y expectativas de los clientes y de otras partes interesadas
- Laimportancia de los productos individuales para la organizacidn, tanto en el momento
actual como con el futuro, (construccion de edificaciones).
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- Laeficaciay eficiencia de los procesos

- Eluso eficaz y eficiente de los recursos

- Larentabilidad y el rendimiento financiero

- Losrequisitos legales y reglamentarios, cuando sean aplicables.

8.7 Control de las salidas no conformes

Se debe tener clara la diferencia entre una no conformidad que genera un producto no
conforme y una que genera una correccion o accion correctiva.

El producto no conforme es claro que es aplicable a toda la cadena de realizacion de
proyectos y las acciones que se deben tomar son las que van a explicar. No se puede desmeritar
las opciones que tienen la norma en la toma de acciones correctivas para eliminar la ocurrencia
de los mismos de forma méas imponente.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
8.7 Control de las salidas no conformes

8.7.1 La organizacion debe asegurarse de que las salidas que no sean conformes con sus
requisitos se identifican y se controlan para prevenir su uso o0 entrega no intencionada.

La organizacion debe tomar las acciones adecuadas basandose en la naturaleza de la no
conformidad y en su efecto sobre la conformidad de los productos y servicios. Esto se debe
aplicar también a los productos y servicios no conformes detectados después de la entrega de los
productos, durante o después de la provisién de los servicios.

Cuando sea aplicable, la organizacion debe tratar los productos no conformes mediante
una o mas de las siguientes maneras:

a) Tomando acciones para eliminar la no conformidad detectada

b) Autorizando su uso, liberacion o aceptacién bajo concesiéon por una autoridad
pertinente y, cuando sea aplicable, por el cliente

c¢) Tomando acciones para impedir su uso o aplicacidn prevista originalmente

d) Tomando acciones apropiadas a los efectos, reales o potenciales, de la no conformidad
cuando se detecta un producto no conforme después de su entrega o cuando ya ha
comenzado su uso.

Continua...

PAUTA
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¢Por qué controlar el producto no conforme? Dado a que el producto no conforme es
inevitable y como existen muchas formas de trabajarlo, la norma pide un procedimiento
documentado con el fin de definir los controles, responsabilidades y autoridades relacionadas
con el mismo.

Si se ve el producto no conforme como algo positivo, se tendran muchos interrogantes
que la respuesta les daré oportunidades para mejorar como:

- ¢Por qué esta apareciendo?

- {Serepetird?

- ¢éEs puntual o se toman acciones de fondo?
- ¢éQué tanto afecta?

- ¢Cudnto costara la reparacién?

Es interesante mirar los analisis para el producto no conforme en lo que tiene que ver con
costos de no calidad contra los costos de prevencidn, y poder tener un punto de equilibrio.

Costos de no calidad: se puede asociar los costos de no calidad los siguientes:

- Reparaciones

- Costos de materiales y mano de obra. (Utilizado en la reparacion).
- Desperdicios

- Demoliciones

- Garantias

- Fallas en maquinaria

- Pérdidas de tiempo

- Afectacién a otras actividades

- Perdidas de informacién

Costos de prevencion: aqui se tiene los costos que se necesitan para minimizar la
aparicion del producto no conforme donde se puede incluir:

- Inspectores y controladores

- Ensayos adicionales a materiales y actividades

- Planificacion del sistema/plan de gestién del sistema.
- Auditorias a proveedores u auditorias internas especificas
- Calibracion de equipos

- Capacitaciones especializadas

- Programas de mantenimiento preventivo

- Aplicacion de modelos de excelencia

- Control de procesos

- Aplicacion de acciones correctivas a fondo

- Prevencidn de pérdidas

La relacién de las gréficas es proporcional, es decir, si los costos de deteccion son bajos,
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los productos no conformes y costos de no calidad son muy altos, contrario, donde los costos de
deteccidn son altos y los de no calidad son bajos, lo interesante es llegar a un punto de equilibrio
entre las curvas.

¢ Qué tratamiento se le da al producto no conforme? Las siguientes definiciones son
tomadas de la NTC-1SO 9000:2005, que tiene que ver con la conformidad del producto:

Defecto 3.6.3. Incumplimiento de un requisito asociado a un uso previsto o

especificado.

Nota 1: la distincién entre los conceptos defecto y no conformidad es importante por sus
connotaciones legales, particularmente aquellas asociadas a la responsabilidad legal de los
productos puestos en circulacion.

Consecuentemente, el téermino “defecto” deberia utilizarse con extrema precaucion.

Nota 2: el uso previsto tal y como lo prevé el cliente podria estar afectado por la naturaleza de la
informacién proporcionada por el proveedor, como por ejemplo las instrucciones de funcionamiento
o0 de mantenimiento.

Reproceso 3.6.7. Accion tomada sobre un producto no conforme para que cumpla
con los requisitos.

Nota: al contrario que el reprocesos, la reparacion puede afectar o cambiar pates
del producto no conforme.

Reclasificacion 3.6.8. Variacion de la clase de un producto no conforme, de tal
forma que sea conforme con requisitos que difiere de los iniciales.

Reparacion 3.6.9. Accion tomada sobre un producto no conforme para convertirlo
en aceptable para su utilizacién prevista.

Nota 1: la reparacién incluye las acciones reparadoras adoptadas sobre un producto previamente
conforme para devolver su aptitud al uso, por ejemplo, como parte del mantenimiento.

Nota 2: al contrario que el reproceso la reparacion puede afectar o cambiar partes de un producto
no conforme.

Desecho 3.6.10. Accion tomada sobre un producto no conforme para impedir su uso
inicialmente previsto.

Ejemplos: reciclaje, destruccion.

Nota: en el caso de un servicio no conforme, el uso se impide no continuado el
servicio.

La organizacién en los proyectos le debe dar tratamiento al producto no conforme, pero
debe considerar las recomendaciones que da la norma, las cuales son:

Tomar acciones para eliminar la no conformidad: la no conformidad en los proyectos se
puede asociar con los defectos encontrados, donde el tratamiento es la correccion de lo
encontrado de forma rapida. Ejemplos:
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- Reparacién de una base compactada en via cuando no da los resultados de la
densidad

- Reparacion de una fuga en una red de agua a presion

- Demolicion y construccion de una columna que no dio resistencia

- Arreglo de un informe de interventoria antes de ser enviado al cliente

- Arreglo de planos finales de disefo con especificaciones técnicas

- Reparaciones locativas antes de entregar una unidad de vivienda

Autorizando su uso bajo concesion: las siguientes son las definiciones de la ISO
9000:2005, asi:

Concesion 3.6.11. Autorizacion para utilizar o liberar un producto que no es

conforme con los requisitos especificados
Nota: una concesion esta generalmente limitada a la entrega de un producto que tiene caracteristicas
no conformes, dentro de limites definidos por un tiempo o una cantidad de producto acordado.

Permiso de desviacion 3.6.12. Autorizacion para apartarse de los requisitos

originalmente especificados de un producto antes de su realizacién
Nota: un permiso de desviacion se da generalmente para una cantidad limitada de producto o para
un periodo de tiempo limitado, y para un uso especifico.

Al ver la definicién, queda claro que la concesion es la autorizacion dada por una
autoridad pertinente o por el cliente para un producto no conforme el cual no cumple los
requisitos del producto es decir los CLIO definidos en el numeral 8.2.8.

Tomando acciones para su uso previsto: aplica cuando se le puede dar otro uso al
material o producto que se identifica como producto no conforme, pero diferente al uso previsto
dado a que no cumple las especificaciones para las cuales estaba destinado.

Ejemplo: un material destinado en una estructura de pavimentos como base granulary
no cumple especificaciones, podria utilizarse como relleno en material comun.

Tomando acciones cuando el producto no conforme después de su uso o entrega: podria
presentarse el escenario en el cual el producto no conforme es detectado por el cliente o cuando
el proyecto esta entregado, por lo tanto la organizacion debe tomar las acciones a los efectos de
la no conformidad tanto reales como potenciales.

En estos escenarios es importante apoyarse en las actividades de trazabilidad con el fin de
recuperar la historia y poder analizar qué impacto tiene la no conformidad detectada cuando el
producto esta en servicio o entregado al cliente.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
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8.7 Control de las salidas no conformes
8.7.2 La organizacion debe conservar la informacion documentada que:

a) Describala no conformidad;

b) Describa las acciones tomadas;

c) Describa todas las concesiones obtenidas;

d) Identifique la autoridad que decide la accién con respecto a la no conformidad.

Cuando se corrige un producto no conforme, debe someterse a una nueva verificacion
para demostrar su conformidad con los requisitos.

Se deben mantener registros de la naturaleza de las no conformidades y de cualquier
accion tomada posteriormente, incluyendo las concesiones que se hayan obtenido.

PAUTA

¢ Qué pasa cuando se corrige un producto no conforme? En los proyectos de
ingenieria los productos no conformes ya sean materiales o actividades durante la construccion
pueden ser corregidos y arreglados, por lo tanto lo que se debe hacer es someterlos nuevamente a
todos los ensayos y pruebas para demostrar que cumplen los requisitos especificados.

¢ Qué registros se deben dejar del producto no conforme? El producto no conforme
pide un registro de la naturaleza de las no conformidades, es decir que fue lo que no cumplié y
que tratamiento se le dio, por lo tanto se recomienda un registro de las no conformidades como el
que se ve en la siguiente ilustracion.

REGISTRO Y TRATAMIENTO DE PRODUCTO NO CONFORME

N. | Fecha Descripcion Identificacién | Persona | Controles | Tratamiento | Resultados | Fecha Respon.
identificd accion | tratamiento

llustracion 74 Ejemplo formato del registro no conforme - Fuente SIG ARCO Consultoria 'y
Construccion (2014)

Si bien la norma solo pide el registro de la naturaleza de la no conformidad, es decir lo
sucedido y méas adelante pide las acciones tomadas, por lo tanto se pueden unificar y poder
registrar en un solo formato todo lo necesario.

Es importante con el tiempo el hacer el andlisis del producto no conforme, debido a que
se tienen muchas oportunidades interesantes, en lo que tienen que ver con la repetitividad e
impacto de no conformes. Para lo anterior se pueden hacer anélisis como el del arbol de fallas el
cual consiste en agrupar por tipos o actividades las no conformes y poder tomar acciones de
fondo “correctivas”, que permiten el erradicar la causa que esta generando el producto no
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conforme.

¢ Como mejorar?

La alta direccion deberia dotar de autoridad y responsabilidad al personal dentro de la
organizacion para informar sobre no conformidades en cualquier etapa de un proceso con el fin
de asegurar la oportuna deteccion y disposicion de las no conformidades y asi obtener el logro
de los requisitos del proceso y del producto.

La organizacion deberia controlar de manera eficaz y eficiente la identificacion,
segregacion y disposicion de productos no conformes con el fin de evitar su uso no intencionado.

Revision y disposicion de las no conformidades: la direccion de la organizacion deberia
asegurarse del establecimiento de un proceso eficaz y eficiente que tome en cuenta la revision y
la disposicion de las no conformidades identificadas. La revision de las no conformidades
deberia conducirse por personal autorizado Para determinar si requiere atencion alguna tendencia
0 patron de concurrencia. Las tendencias negativas deberia considerarse para la mejora y como
informacion de entrada para la revision por la direccion cuando se consideran metas de reduccion
y necesidades de recursos.

El personal que lleve a cabo la revision deberia ser competente para evaluar los efectos
totales de las no conformidades y deberia tener la autoridad y recursos para tratar la no
conformidad y para definir acciones correctivas apropiadas. La aceptacion por el cliente de la
disposicion de las no conformidades puede ser un requisito contractual del cliente, o un requisito
de otras partes interesadas.

¢ Como medir este requisito?

Las actividades de medicion del producto no conforme se pueden tener dentro de la
ejecucion del proyecto dado a que le producto no conforme no se puede considerar como un
proceso sino como un evento; pero si se puede destinar mecanismos de seguimiento y medicion
donde los costos de no calidad y los costos de deteccion son una buena metodologia.

Por otro lado se pueden generar factores para evaluar el impacto de las no conformidades
COmo son:

- Costos de la reparacion. (Factores comparativos como salarios minimos mensuales).

- Eventos de repeticion

- Atrasos en el proyecto y afectacién a otras actividades

- Impacto en el cliente

- Generacioén de accidentes

Con la informacidn anterior, se puede hacer una matriz, y poder calificar los eventos y
productos no conformes con el fin de poder tomar la decisién de la toma de acciones correctivas.
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9.0 Evaluacion del desempefio
9.1 Seguimiento, medicidn, andlisis y evaluacion

9.1.1 Generalidades

En este capitulo se mencionan dos palabras que aparentemente son similares pero tienen
una diferencia enorme dentro del sistema de gestion y se debe confundir porque se pueden tener
problema al momento del anélisis de datos y la toma de las acciones.

Seqguimiento: el seguimiento consiste en la aplicacion de controles periddicos de las
variables seleccionadas y debe cumplir con medidas de control estandarizables, las variables
seleccionadas deben tener capacidad para registrar las propiedades de las caracteristicas que se
desea valorar y siempre que sea posible, ser indicadores del estado del conjunto de un proceso o
proyecto.

Si no se establecen unos objetivos claros para el seguimiento, no pueden cumplirse estos
requerimientos; y el establecimiento de estos objeticos, asi como la seleccion de los métodos,
estandares, escalas y criterios de evaluacion de la efectividad de las medidas requiere el
conocimiento del proceso o proyecto analizado.

El seguimiento rutinario es el que pone el énfasis en la inspeccion de variables a analizar
como:

- Seguimiento al desempefio de las condiciones del clima en un proyecto vial
- Seguimiento al control de asentamiento de una edificacion

- Control de la estabilidad de un talud

- Conteos de trafico diario de una via

Con la aplicacion de este seguimiento se verifica la calidad de los parametros de
construccién y de las actuaciones de mantenimiento y se registran variables que permiten
determinar si cada una de las medidas aplicadas cumple los objetivos fijados para ella. En caso
de detectar fallos se disefian nuevas medidas destinadas a solventar los problemas.

Este sequimiento se puede aplicar a una medida en particular, pero es mas recomendable
aplicarlos al conjunto de actividades relacionadas que tienen un efecto combinado o una
finalidad comun.

Los controles que conlleva este tipo de seguimiento pueden integrarse en los programas
de mantenimiento de la infraestructura, incluyen actuaciones que no requieren una elevada
especializacion de los profesionales que la llevan a cabo y pueden ejecutarse con presupuesto
moderado.

Las actividades de seguimiento acorde a los resultados o las directrices de los
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responsables pueden convertirlas en caracteristicas de medicion.

Medicion: El conocimiento profundo parte de admitir y conocer su variabilidad, sus
causas Y estas son imposibles de conocer sin medicién. Conocer esto es precisamente la clave
para generar un proceso o proyecto, para conquistar los objetivos de excelencia que se plantea la
empresa.

Muchas veces se interpreta que la mediciédn solo, es Gtil para conocer las tendencias, los
promedios, olvidando que estas son Utiles dependiendo de cémo son presentadas o procesadas y
que cuando se dirigen proceso dentro de la organizacion no bastan solo las tendencias sino que se
debe ir més alla, conociendo con precision la variabilidad en toda su gama y la interconexién de
factores y causas en cada nueva situacion.

Sin medicion no se puede con rigurosidad y sistematicamente analizar las actividades del
proceso de mejoramiento: evaluar, planificar, disefiar, prevenir, corregir, mantener, innovar y
muchos mas.

La medicion no solo puede entenderse como un proceso de recoger datos, sino que debe
insertarse adecuadamente en el sistema de toma decisiones. Los datos ayudaran a confirmar o
replantear nuestra teoria, pero siempre se debe contar con un marco teérico que posibilite
caracterizar los datos que se necesitan y ademas que ayude a interpretar. Se pueden tener muchos
datos sobre la causa de un efecto, pero si no se tiende a clasificarlos, estudiar su frecuencia, aislar
los principales y establecer sus relaciones, con finalidad, ya sea de poner bajo control el proceso
o de mejorar su desempefio de poco serviran dichos datos y la medicion.

Las mediciones deben ser transparentes y entendibles para quienes deberan hacer uso de
ellas y adicionalmente reunir y tener una serie de atributos indispensables como se dijo
anteriormente de pertinencia, precision, oportunidad y confiabilidad.

Las actividades de medicion son mu aplicadas en los proyectos de ingenieria de disefio y
construccién, donde se puede mencionar:

- Control del cronograma

- Avance de proyecto

- Control de rendimientos
- Control de presupuesto

- Tiempos de entrega

El capitulo sigue con la premisa que a continuacion se manifiesta:
“Medir es la primera etapa que lleva a controlar y eventualmente a mejorar. Si no se

puede medir algo, no se puede entender, si no se puede entender no se puede controlar, si no se
puede controlar no se podra mejorar”.
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Adicionalmente, en este capitulo saldrén las siguientes preguntas, asi:

- ¢Qué son los indicadores de gestion?

- ¢Qué son indicadores de seguimiento?

- ¢éQué son indicadores de medicién?

- ¢Para qué sirven los indicadores de gestion?

- éCodmo se pueden establecer los indicadores?

- ¢Quiénes son los responsables de la medicién?

- ¢De donde sale la informacién para los indicadores?
- éExiste un directorio o libro de solo indicadores?

- ¢Cébmo establecer las metas de los indicadores?

- ¢Se debe colocar indicadores para todo?

- ¢Cdémo se hace para que las personas de adapten a los indicadores?

Si bien no se le dara respuesta a cada uno de los interrogantes antes mencionados, la idea
es que al final de este capitulo se tenga claro la finalidad de la medicion de un sistema de gestion.

Con el fin de lograr una mejor comprension de la medicion se discutiran los conceptos
como: beneficios de la medicion, que es medir, porque medir, donde realizar las mediciones,
atributos de la medicion y que se debe hacer con los resultados y la basqueda del mejoramiento.

¢ Qué es medir? Medir, es la determinacion de una cantidad, comparandola con otra, 0
estar realizando el monitoreo del cumplimiento de una actividad o proceso con el fin de buscar
los resultados planificados.

En términos generales, lo importante es hacer las cosas bien, con calidad, con
cumplimiento, mejorando siempre, para lo cual la medicion se podria considerar como poco
necesaria, sin embargo, tarde o temprano se daran cuenta que no se puede desarrollar las mejoras
si no se tiene claro como medir y que se va a mejorar.

¢Por qué medir? La medicion en el concepto tradicional ha servido mas para buscar
responsables, que como una oportunidad de mejora en una organizacién, por lo tanto lo primero
que se debe trabajar en una organizacion es el cambiar el paradigma de que la medicion es el
método de control o evaluacion para el cumplimiento de las metas, 0 que son agentes
fiscalizadores y de penalizacion por encima de las necesidades de la busqueda de correcciones o
mejoramientos.

Para lo anterior, se hace necesario de concientizar el personal de los beneficios de la
medicion, con el fin de facilitar la busqueda de indicadores y metodologias que permitan la
recoleccion y el anlisis de la informacion en la basqueda de las fuentes para la mejora en el
desarrollo de las actividades de un proceso o de las metas organizacionales.

La medicion es un aspecto importante para la toma de decisiones de forma asertiva y con
la conviccion de que se tiene informacion para no manejar o dirigir un proceso por intuicion o
por percepcion.
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¢Para qué medir? La medicién en el fondo tiene unos objetivos definidos donde se
pueden identificar:

- Realizar la planificacién con certeza y confiabilidad

- Discernir con mayor precisién las oportunidades de mejora de un proceso o actividad
- Analizar y estudiar los resultados obtenidos

- Corregir las causas de la desviacion

- Establecer prioridades en la organizacion

La medicion es necesaria e indispensable para conocer a fondo los procesos, ya sean
directos, administrativos, técnicos, de apoyo que tienen en una organizacion y para poder
facilitar la gerencia y exigencia de las partes interesadas.

Conocer un proceso no es estudiarlo una vez, planificarlo y ya, se trata de una actitud
permanente de observaciones y estudio para aprender las tendencias de este, sus condiciones,
potencialidades, limitaciones y poder definir estrategias para mantener la conformidad y la
busqueda de la optimizacion y mejora de las actividades del hacer.

Sin medicion no se puede adelantar con éxito, rigurosidad o sisteméaticamente las
actividades del ciclo de mejoramiento continuo del sistema de gestion definido por el PHVA.

¢Donde medir? EI mayor problema de los procesos de medicion, es que generalmente
solo se le mide a la salida o al final del mismo. Lo anterior da como resultado un si o no se
cumplio con el objetivo y no se pueden tomar las correcciones o acciones correctivas
correspondientes, con el fin de disponer de un resultado favorable en la salida del proceso.

Como una forma de poder romper el esquema de que la medicién se hace al final del
proceso, la metodologia mas apropiada es realizar un anélisis o0 examen de las actividades
criticas realizadas en el mismo y asi determinar las que tienen mayor importancia o criticidad
tienen con el fin de monitorearlas y poder definir puntos de medicion para controlarlas en el
momento justo.

Otra forma de saber que medir, es la revision del nivel de satisfaccion o requisitos del
cliente, centrandose en las actividades que aportan valor o ayudan a superar el cumplimiento de
las expectativas del cliente en la realizacion del producto.

Atributos de la medicidn. Se puede decir que los indicadores pueden tener los siguientes
atributos:

Pertinencia. Se refiere a que las mediciones que se hagan, deben ser tomadas en cuenta y
tener la importancia en las decisiones que se toman respecto a los resultados. El grado de
pertinencia debe ser revisando de forma periddica debido a que algo, que se consideraba
importante en su momento y que se necesitaba como punto de control, puede entrar en escenarios
de conformidad y cumplimiento sistematico, el cual no da aporte en la toma de decisiones
favorable para la mejora. A esto se le puede llamar “zona comoda” d resultados de la medicion, y
llegar a este punto la organizacion o el proceso perderian importancia en el control.
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Precision. Se refiere al grado en el que la medicion obtenida refleja fielmente la
magnitud del hecho que se quiere analizar o corroborar.

Para lograr un buen grado de medicion deben llevarse a cabo algunos pasos basicos como
son:

- Definicién de la férmula matematica
- Determinar la frecuencia de medicién
- Recoleccion de informacion

- Establecer las metas

- Analisis de datos

- Mejora continua

Oportunidad. Se refiere al logro de la medicion que permite tomar las decisiones mas
adecuadas de correccién o acciones correctivas, restableciendo asi la estabilidad del proceso
deseada, ben sea para prevenir o para disefiar elementos y metodologias que impidan que las
caracteristicas deseadas salgan fuera de los limites de control de los rangos de tolerancia.

Periodicidad. Se refiere al hecho de que la medicion en la organizacion no es un acto
que se hace una sola vez, por el contrario es una actividad repetitiva y sistematica.

Premisas para la definicion de indicadores.

Patrén de comparacién. Donde se establecen los criterios de andlisis y de medida
junto con los patrones con los cuales se compara, Ejemplo: costo, cantidad, nimero,
etc.

Interpretacion. Consiste en interpretar como se leera el resultado de lo que ha sido
medido o expresado cuantitativamente.

Periodicidad. Se conviene cuantas evaluaciones se haran durante un periodo de
prestacion del servicio y en qué momento.

Datos requeridos. Para poder efectuar el calculo, es necesario definir las fuentes de
informacion, quien generay quien procesa.

Etapas de un indicador:

Definicion de la formula matematica: como se esta hablando en términos generales, se
debe tener claro qué e quiere medir, como, y definir una férmula matematica la cual serd la
encargada para determinar los valores a analizar.

Frecuencia de medicidn: la frecuencia de medicidn corresponde al intervalo de tiempo
en el cual se tomaran los resultados.

Recoleccidn de informacidén: después de definida la férmula matematica y la frecuencia
de la medicidn, se realizan las actividades de recoleccion de resultados.

Establecimiento de metas: es una de las tareas mas interesantes, debido que para un
buen establecimiento de metas, estas se logran después de haber tenido los datos suficientes,
es decir con la primera medicién no es conveniente definir la meta.
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Andlisis de datos: con la informacion necesaria, dada por la tendencia de medicion,
resultados obtenidos y comportamiento del indicador, se recomienda tener un analisis de la
informacién obtenida y tomar todas las acciones para que el indicador reporte los resultados
esperados.

Mejora continua: el indicador entra en lo que se puede llamar como “zona cémoda”, es
decir resultados con variaciones muy pequefas, donde se deben tomar las acciones de mejora
en medicién con el fin de poder mantenerlo en resultados donde lo queremos.

Es decir, se puede hacer que el indicador entre en limites de control, y con los resultados
se puede tener la toma de correcciones, acciones correctivas y acciones preventivas.

¢ Qué se debe medir? Las actividades de medicidn hacen referencia a un todo, es decir:

Conformidad del producto: las actividades de medicién del producto hacen referencia al
seguimiento de las caracteristicas del mismo, es decir de los CLIO identificados en el numeral
8.2.8 Determinacion de los requisitos del producto. Cabe aclarar que estas mediciones son
importantes al final del mismo pero no desmerita los controles realizados durante su ejecucion.
(Disefio y/o construccion).

La norma, méas adelante cuenta con los siguientes numerales para la medicién y analisis
de las caracteristicas del producto asi:

8.6 Seguimiento y medicidn del producto
9.1.3 Andlisis de datos
10.1 Mejora continua

Es muy légico que la implementacion de un sistema de gestion, ayude a medir las
caracteristicas de sus proyectos.

Conformidad del sistema de gestion: el sistema de gestion esta conformado por la
totalidad de los procesos determinados en el numeral 4.4 requisitos generales y se han trabajado
en la implementacion y mantenimiento durante la realizacion del producto y para esto nos apoya
los siguientes numerales mas adelante, asi:

- 9.2 Auditorias internas
- 9.1.1 Seguimiento y medicion de los procesos
- 9.1.3 Anélisis de datos
- 10.1 Mejora Continua

Si bien, la medicion del sistema de gestion se puede hacer con la ayuda de los
mecanismos de medicion de los procesos, también se pueden apoyar en los mecanismos
definidos para la medicion a nivel estratégico, operativo y tactico.
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- Nivel estratégico: sistema de medicion que se encarga de hacer sequimiento a las metas
organizacionales, cumplimiento de la vision de la empresa, relacion con el entorno,
alianzas entre otros.

- Nivel operativo: Aqui se pueden mencionar las mediciones dedicada a los proyectos
(disefio y construccion), al cumplimiento de los objetivos de los procesos de realizacion y
apoyo.

- Nivel tdctico: Debido a que los resultados de la gestion inician desde abajo, a nivel
tdctico se tiene mecanismos de medicion que permiten el apoyo para el cumplimiento de
las metas operativas y estratégicas, por lo tanto no se puede desconocer el aporte que se
tienen en los resultados desde la medicion a nivel particular.

Mejora de la eficacia. Las actividades macro de medicion antes mencionadas en el
producto y en el sistema, se deben ver reflejadas en la eficacia del sistema de gestion.

¢Por qué las técnicas estadisticas? Para el cumplimiento de los requisitos normativos,
el uso y optimizacion de las técnicas estadisticas se convierten en un apoyo vital para facilitar las
actividades de medicion y analisis de los indicadores de gestidn, dentro de las cuales se puede
mencionar:

Diagramas de Pareto®. Mediante el diagrama de Pareto se pueden detectar los
problemas que tienen mas relevancia mediante la aplicacién del principio de Pocos Vitales y
Muchos Triviales, que dice que hay muchos problemas sin importancia frente a solo unos graves;
ya que por lo general el 80% total se origina en el 20 % de los elementos.

Las gréficas de Pareto son muy Utiles para identificar, después del andlisis de la
informacion de las caracteristicas vitales.

Ejemplos donde se puede utilizar la técnica de Pareto pueden ser:

- Lamenor parte de los clientes representan las ventas. (Comercializacién)
- Lamenor parte de los productos de los proyectos son las causantes de los desperdicios.
- Lamenor parte de los productos representan el grueso del inventario de los almacenes.

El diagrama de Pareto, es una gréfica en donde se organizan diversas clasificaciones por
orden descendentes, de izquierda a derecha por medio de barras sencillas de modo que se puedan
tener un orden de prioridades.

A modo ilustrativo se presenta en la siguiente figura el Diagrama de Pareto:

%8 Wilfredo Pareto (Paris 1848 — Turin 1923) economista italiano.
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Diagrama de Pareto
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llustracion 75 Diagrama de Pareto - Fuente organizadoresvisuales.com

Histogramas: en estadistica, un histograma es una representacion grafica de una variable
en forma de barras, donde la superficie de cada barra es proporcional a la frecuencia de los
valores representados. En el eje vertical se representan las frecuencias y en el eje horizontal los
valores de las variables, normalmente sefialando las marcas de clase, es decir, la mitad del
intervalo en el que estan agrupados los datos.

A modo de ejemplo, la siguiente figura es la representacion de un Histograma.

llustracidn 76 Histograma - Fuente Administracién de la Calidad (2009)

Diagrama de Control de Proceso. Los graficos de control fueron propuestos
originalmente por W. Shewart en 1920, y en ellos se represente a los largo del tiempo el estado
del proceso que se estd monitoreando. En el eje horizontal X se indica el tiempo, mientras que el
eje vertical Y se representa algun indicador de la variable cuya calidad se mide. Ademas se
incluye otras dos lineas horizontales: los limites superior e inferior de control, escogidos éstos de
tal forma de que la probabilidad de que una observaciéon esté fuera de esos limites sea muy baja
si el procesos esta en estado de control, habitualmente inferior a 0.01.
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En cualquier proceso, se produce variabilidad y el origen de ésta puede ser muy diverso,
por un lado se tiene causas impredecibles, de origen desconocido, y por tanto en principio
inevitable, y por otro lado, causas previsibles debidas a factores humanos, a los instrumentos o a
la organizacion.

Estudiando meticulosamente cualquier proceso es posible eliminar las causas asignables,
de tal forma que la variabilidad todavia presente en los resultados sea debida Gnicamente a
causas no asignables; momento éste en el que se dice que el proceso se encuentra en estado de
control.

La finalidad de los graficos de control es por tanto monitorear dichas situaciones para
controlar su buen funcionamiento y detectar rapidamente cualquier anomalia respecto al patron
correcto, puesto que ningun proceso se encuentra espontaneamente en ese estado de control, y
conseguir llegar a él supone un éxito, asi como mantenerlo; ése es el objetivo del control de
calidad de procesos, y su consecucion y mantenimiento exige un esfuerzo sistematico, en primer
lugar para eliminar las causa asignables y en segundo para mantenerlo dentro de los estandares
de calidad fijados.

Asi pues el control estadistico del sistema de gestion tiene como objetivo monitorear de
forma continua, mediante técnicas estadisticas, la estabilidad del proceso, y mediante los graficos
de control éste analisis se efectua de forma visual, representando la variabilidad de las
mediciones para detectar la presencia de un exceso de variabilidad no esperable por puro azar, y
probablemente atribuible a alguna causa especifica que se podra investigar y corregir.

Gréficos de dispersion (XY): Un diagrama de dispersion es un tipo de diagramas
matematico que utiliza las coordenadas cartesianas para mostrar los valores de dos variables para
un conjunto de datos.

Los datos se muestran como un conjunto de puntos, cada uno con el valor de unas
variables que determina la posicién en el eje horizontal y el valor de la otra variable determinado
por la posicidn en el eje vertical. Un diagrama de dispersion se llama también grafico de
dispersion.

Un diagrama de dispersion se emplea cuando existe una variable que esta bajo el control
del experimentador. Si existe un parametro que se incrementa o disminuye de forma sistematica
por el experimentador, se le denomina pardmetro de control o variable independiente eje “X” y
habitualmente se presenta a lo largo del eje horizontal. La variable medida o dependiente eje “Y”
usualmente se representa a lo largo del eje vertical. Si no existe una variable dependiente,
cualquier variable se puede representar en cada eje y el diagrama de dispersion mostrara el gr<do
de correlacion (no causalidad) entre las dos variables.

Estas graficas son muy usadas en el sector de ingenieria dada la aplicabilidad para ver el
comportamiento de los resultados, como por ejemplo la resistencia de los concretos, resultado de
ensayos de materiales granulares entre otros.

Gréficos de torta. El grafico circular (d sectores o de tortas) es uno de los métodos mas
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utilizado y méas simples. Son particularmente Utiles para visualizar las proporciones que poseen
una de las categorias, con respecto al total (100%). Esta grafica se divide en varios sectores
proporcionales en tamafio al porcentaje que posee cada categoria.

Gréficos radiales. Los datos organizados en columnas o filas en una hoja de célculo se
pueden representar en un grafico radial. Los graficos radiales comparan los valores agregados de
varias series de datos. (Puntos de datos relacionados que se trazan en un grafico que tienen una
trama o color exclusivo y se representan en las leyendas del grafico. Pueden trazar una o mas
series de datos).

Los dos ultimos tipos de graficas, son muy usadas para tabular y representar resultados
comerciales, encuestas de satisfaccion de cliente, entre otros.

En muchos textos se mencionan como técnica estadistica los diagramas causa-efecto
conocida como espina de pescado y en mi concepto estos son mas apropiados para analisis de
causalidad que para técnicas estadisticas, dado que no analizan datos numéricos sino
caracteristicas, por lo tanto seran mencionados mas adelante.

Las técnicas estadisticas son mas alla que la realizacion de graficas de variables y datos,
estas requieren de una recoleccion, anélisis, y acciones apropiadas.

¢ Cémo mejorar?

Los datos de las mediciones son importantes en la toma de decisiones basadas en hechos.
La organizacion deberia asegurarse de la eficaz y eficiente medicién, recopilacion y validacion
de daos para asegurar el desempefio de la organizacion y la satisfaccion de las partes interesadas.
Esto deberia incluir la revision de la validez, el proposito de las mediciones y el uso previsto de
los datos para asegurarse del aporte de valor para la organizacion.

Los siguientes son ejemplos de mediciones del desempefio de los procesos de la
organizacion:

- Medicién y evaluacion de sus productos

- Capacidad de los procesos

- Logro de los objetivos del proyecto

- Satisfaccion del cliente y de otras partes interesadas

La organizacion deberia realizar el seguimiento continuo de sus acciones para la mejora
del desempefio y registrar su implementacién dado que esto puede proporcionar datos para
mejoras futuras.

Los resultados del analisis de datos de las actividades de mejor deberian ser uno de los
elementos de entrada de la revision por la direccién con el fin de proporcionar informacién para
mejorar el desempefio de la organizacion.

La medicion, el analisis y la mejora incluyen las siguientes consideraciones:
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- Los datos de las mediciones deberian convertirse en informaciéon y conocimiento
beneficioso para la organizacién.

- La medicién, el andlisis y la mejora de los productos y procesos deberian usarse para
establecer prioridades apropiadas para la organizacion.

-  Los métodos y medicion empleado por la organizacidn deberian revisarse
periddicamente, y verificarse la exactitud e integridad de los datos sobre una base
continua.

- Los estudios comparativos (benchmarking) de procesos individuales deberian emplearse
como una herramienta para mejorar la eficacia y eficiencia de los procesos.

- Las medidas de la satisfaccion del cliente deberian considerarse vitales para la
evaluacion del desempefio de la organizacion.

El uso de mediciones y la generacién y comunicacion de informacién obtenida, son
esenciales para la organizacién y deberian ser la base para la mejora del desempeno y la
participacién activa de todas las partes interesadas; tal informacion deberia estar vigente, y
estar claramente definido su propdsito...

Deben implementarse las herramientas apropiadas para la comunicacién de la
informacién resultante de los analisis de las mediciones.

Deberia medirse la eficacia y la eficiencia de la comunicacidn de las partes interesadas
para determinar si la informacién es oportuna y claramente entendida

En los casos en los que se alcancen los criterios de desempefio de los procesos y del
producto, aun puede ser beneficioso realizar el seguimiento y analisis de los datos de
desempefio con el fin de comprender mejor la naturaleza de las caracteristicas objeto del
estudio.

El uso de las técnicas apropiadas, estadisticas o de oro tipo, puede ser util en la
comprension de las variaciones, tanto de los procesos como de las medias, y por lo tanto puede
mejorar el desempefio del proceso y del producto controlado dicha variacion.

La autoevaluacion deberia considerarse en forma periddica para evaluar la madurez del
sistema de gestion y el nivel del desempefo de la organizacién y para definir las oportunidades
de mejora del mismo.

Seguimiento y medicion de la satisfaccion de las partes interesadas.

Si bien, la norma no pide que se evaluara la satisfaccion de las partes interesadas, es
conveniente que se profundice es estas actividades.

La organizacién deberia identificar la informacién de medicion requerida para cumplir
las necesidades de las partes interesadas (diferentes de los clientes) en relacion a los procesos de
la organizacion con el fin de equilibrar la asignacion de recursos. Tal informacién deberia incluir
mediciones relativas al personal en la organizacion, a los propietarios e inversores, a los
proveedores y aliados de negocios, asi como a la sociedad.

Ejemplos de medicion son los siguientes:
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Con respecto al personal de la organizacidn, esta deberia recabar la opinién de su
personal en relacién con la manera en la cual la organizacién satisface sus necesidades y
expectativas, y evaluar el desempefio individual y colectivo y su contribucién a los resultados de
la organizacion.

Con respecto a los propietarios en inversores, la organizacion deberia:

- Evaluar su capacidad para lograr los objetivos definidos

- Evaluar su desempeifio financiero

- Evaluar el impacto de los factores externos sobre sus resultados
- ldentificar el valor con el que contribuyen las acciones tomadas

Con respecto a los proveedores y aliados de negocios, la organizacidon deberia sondear
las opiniones de los proveedores y aliados de negocios con respecto a su satisfaccién con los
procesos de compras de la organizacion; realizar el seguimiento y proporcionar
retroalimentacién sobre el desempeno de os proveedores y aliados de negocios y su
cumplimiento de la politica de compras de la organizacién, y evaluar la calidad del producto
comprado, las contribuciones de proveedores y aliados de negocios, y los beneficios mutuos
derivados de la relacion.

Con respecto a la sociedad, la organizacién deberia definir y controlar los datos
adecuados relativos a sus objetivos, con el fin de conseguir una interaccién satisfactoria con la
sociedad, y evaluar periddicamente la eficacia y eficiencia de sus acciones y las percepciones de
su desempefio por las partes pertinentes de la sociedad.

9.1.2 Satisfaccion del Cliente

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
9.1.2 Satisfaccion del cliente

La organizacidn debe realizar el seguimiento de las percepciones de los clientes del grado
en que se cumplen sus necesidades y expectativas. La organizacion debe determinar los métodos
para obtener, realizar el seguimiento y revisar esta informacion.

NOTA: los ejemplos de seguimiento de las percepciones del cliente pueden incluir las encuestas al cliente,
la retroalimentacién del cliente sobre los productos y servicios entregados, las reuniones con los clientes,
en andlisis de las cuotas de mercado, las felicitaciones, las garantias utilizadas y los informes de los

agentes comerciales.
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PAUTA

¢Por qué medir la satisfaccion del cliente? Los requisitos de la norma con relacion a la
satisfaccion del cliente abren las puertas a la realizacion de todo tipo de acciones, dice QUE,
pero no COMO. Pide literalmente lo siguiente: Como una de las medidas de desempefio del
sistema de gestion, la organizacion debe realizar el seguimiento de la informacion relativa a la
percepcidn del cliente respecto al cumplimiento de sus requisitos por parte de la organizacion.
Deben determinarse los metodos para obtener y utilizar dicha informacion. Obsérvese que no se
habla de “calcular”, sino de “realizar el seguimiento”, concepto que desglosa a continuacion en
dos etapas:

Primera etapa: obtener informacion: en este caso la nota aclaratoria que dio la norma en su
version 2008, debido a que se considerd que las encuestas eran la unica metodologia
utilizable en el sector, sin desmeritar que estas son una buena fuente, pero deben ser bien
estructuradas con el fin de que no se pregunte lo que ya se sabe o lo que la organizacion
quiere saber.

Segunda etapa: utilizar la informacidn: la norma pide que la informacion se debe utilizar y
mds adelante en el numeral 8.4 pide el andlisis de la informacion.

La organizacion debe determinar los métodos para realizar el seguimiento de la
satisfaccion del cliente, debe determinar QUE, COMO, QUIEN, y CUANDO se obtiene y se
utiliza la informacion. La satisfaccion del cliente se define en la norma ISO 9000:05 asi:

Satisfaccion del cliente 3.1.4. Percepcion del cliente sobre el grado en que se han
cumplido sus requisitos.

NOTA 1: las quejas de los clientes son un indicador habitual de una baja satisfaccion del cliente,
pero la ausencia de las mismas no implica necesariamente una elevada satisfaccion del cliente.
NOTA 2: incluso cuando los requisitos del cliente se han acordado con el mismo y éstos han sido
cumplidos, esto no asegura necesariamente una elevada satisfaccion del cliente.

¢ Como se puede medir la satisfaccion del cliente? Para la medicion, de la medicion del
cliente se cuentan con muchas herramientas donde se destacan:

Encuestas diligenciadas por el cliente: la organizacién pregunta al cliente de forma
activa, como esté el nivel de cumplimiento de los requisitos. Estas encuestas son mecanismos
muy apropiados para posteriormente hacer el analisis de datos, dado que la informacion se puede
volver numérica y comparativa en escenarios de tiempos.

Encuestas de opinidn del cliente sobre los productos: el cliente expresa su opinion
respecto al producto, donde se pueden tener de forma mas proactiva en los tipos de proyectos
donde se tiene contacto con diferentes clientes como son unidades de vivienda.

Calidad sobre los productos y garantias: en los proyectos de ingenieria que tiene como
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cliente el estado o sector publico, la calidad del producto generalmente son actividades
contractuales, pero en el sector privado, en los proyectos de vivienda, estas actividades son
manejadas por los servicios de posventas y atencidn de garantias.

Anadlisis de pérdidas de negocios: en las empresas que tienen a modalidad de consecucion
de trabajo mediante licitaciones, si bien, estas se preparan para cumplir la totalidad de los
requisitos, es considerable analizar escenarios de la consecucion y perdida de negocios, asi estos
sean por factores de formulas especiales y sorteos por parte del cliente.

Felicitaciones: durante la experiencia de las organizaciones, estas pueden recibir premios,
reconocimientos, felicitaciones de gremios y el gobierno, entre otros. Dicha informacion es
valiosa al momento, para demostrar la satisfaccion del cliente.

Informacidn de agentes comerciales: qué esta esperando el cliente y que se esta
ofreciendo. El cliente tiene expectativas, pero unas mas importantes que otras. Conocer en qué
medida nuestros puntos fuerte coinciden con lo que el cliente espera, es obtener informacion
indirecta sobre su satisfaccion de forma activa y que mejor que los agentes comerciales
(ejecutivos de cuentas, directores de salas de ventas, asesores comerciales).

¢ Como mejorar?

El seguimiento y la satisfaccion del cliente se basan en la revision de la informacién
relacionada con él. La recopilacion de dicha informacién puede ser activa o pasiva. La
organizacion deberia reconocer que hay muchas fuentes de informacion relativas al cliente y
establecer procesos eficaces y eficientes para recopilar, analizar y utilizar esta informacion para
mejorar el desempefio de la organizacién. La organizacion deberia identificar fuentes de
informacion del cliente y del usuario final disponibles, internas o externas, tanto en forma escrita
como verbal.

Los siguientes son ejemplos de informacion relativa al cliente:

- Encuestas a los clientes y a los usuarios

- Laretroalimentacion sobre todos los aspectos del producto
- Los requisitos del cliente e informacion contractual

- Las necesidades del mercado

- Los datos de prestacion de servicios

- Lainformacién relativa a la competencia

La direccion de la organizacion deberia utilizar la medicion de la satisfaccion del cliente
como una herramienta vital. El proceso de la organizacion para solicitar, medir y seguir la
retroalimentacion de la satisfaccion del cliente deberia proporcionar informacion en forma
continua. Este proceso tendria que considerar la conformidad con los requisitos, el cumplimiento
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de las necesidades y expectativas de los clientes, asi como también el precio y la entrega del
producto.

La organizacion deberia establecer y utilizar fuentes de informacion de satisfaccion del
cliente y cooperar con sus clientes a fin de anticipar necesidades futuras. La organizacién deberia
planificar y establecer procesos para escuchar la “voz del cliente” de manera eficaz y eficiente.
La planificacion de esos procesos deberia definir e implementar métodos de recopilacion de
datos, incluyendo fuentes de informacion, la frecuencia de informacién, la frecuencia de
recopilacién y la revision del analisis de los datos.

9.1.3. Analisis y evaluacion

En los numerales anteriores se han realizado actividades de seguimiento y medicion en
diferentes temas, satisfaccion del cliente, auditorias internas, productos (proyectos) y procesos, la
cual es valiosa para contribuir con la estabilidad y la eficacia del sistema de gestion.

Este numeral ayuda con la definicion de la metodologia, recoleccion de datos,
frecuencias, realizacion de muestreos apropiados, con el fin de disponer de toda la informacién
de forma objetiva para la toma de acciones.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
9.1.3 Anélisis y evaluacion

La organizacién debe analizar y evaluar los datos y la informacion apropiados que surgen
por el seguimiento y la medicion.

Los resultados del analisis deben utilizarse para evaluar:
a) Laconformidad de los productos y servicios;
b) Elgrado de satisfaccidn del cliente;
c) El desempefioy la eficacia del sistema de gestidn de la calidad;
d) Silo planificado se implementado de forma eficaz
e) La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y oportunidades;
f) El desempefiio de los proveedores externos;
g) Lanecesidad de mejoras en el sistema de gestion de la calidad.

Nota: Los métodos para analizar los datos pueden incluir técnicas estadisticas.
PAUTA

¢ Cuales son los medios apropiados? La organizacion debe definir los medios
apropiados para la recoleccion de los datos como resultado del seguimiento y medicion donde
podemos mencionar:
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- Definicidn de la herramienta a utilizar
- Responsables de la medicion

- Tipoy tamafo del muestreo

- Frecuencia de medicién

- Aplicacion de técnicas estadisticas

- Anadlisis de los resultados

¢ Qué analisis de datos se deben hacer? Como ya se tienen definidos los mecanismos, el
modelo pide que se debe analizar la informacion relativa a:

Satisfaccion del cliente: en el numeral 9.1.2 de la norma, el modelo solicito la definicion
de un mecanismo para recopilar la informacion del cliente, relativa a la percepcion en el
cumplimiento de los requisitos, es decir las encuestas y mecanismos para capturar esta
informacion.

La conformidad con los requisitos del producto: los requisitos del producto son los
definidos en el numeral 8.2.2 determinacion de los requisitos del producto, CLIO, los cuales se
planificaran en el numeral 8.1 Planificacion del producto, se realizaron en el 8.5.1 control de la
produccidén y de la prestacion del servicio, monitoreados en el 8.2.4 Seguimiento del producto y
analizados en este numeral el 9.1.3 Anélisis y evaluacion.

Las caracteristicas y tendencias de los procesos y de los productos: como en el analisis de
datos se tiene el apoyo de la técnicas estadisticas, se puede contener informacion de la tendencia
de los resultados y en caso necesario cuando estén cerca de salir de los limites establecidos se
deben tomar las acciones preventivas.

Los proveedores: una de las formas de tener éxito en los proyectos es con el apoyo de los
proveedores los cuales fueron seleccionados y evaluados en el numeral 8.4, raz6n por la cual se
cuenta con la informacion para realizar el andlisis de datos.

¢, Como mejorar?

Las decisiones deben basarse en el analisis de datos obtenidos a partir de mediciones e
informacion recopilada tal y como se describe en esta Norma Internacional. En este contexto, la
organizacion deberia analizar los datos de sus diferentes fuentes tanto para evaluar el desempefio
frente a los planes, objetivos y otras metas definidas, como para identificar reas de mejora
incluyendo posibles beneficios para las partes interesadas.

Las decisiones basadas en hechos requieren acciones eficaces y eficientes tales como:

- Métodos de analisis validos

- Técnicas estadisticas apropiadas

- Tomar decisiones y llevar a cabo acciones basadas en los resultados de analisis légicos,
en equilibrio con la experiencia y la intuicion.
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El andlisis de los datos puede ayudar a determinar la causa de los problemas existentes o
potenciales y por lo tanto guiar las decisiones acerca de las acciones correctivas y preventivas
necesarias para la mejora.

La informacién y datos de todas las partes de la organizacion deberian integrarse y
analizarse por la direccién de la organizacion para evaluar eficazmente al desempefio global de la
organizacion. El desempefio global de la organizacion deberia presentarse en un formato
adecuado para los diferentes niveles de la organizacion.

Los resultados del analisis pueden ser utilizados por la organizacion para determinar:

- Analisis de las tendencias

- Lasatisfaccion del cliente

- El nivel de satisfaccion de las otras partes interesadas

- La eficacia y eficiencia de sus procesos

- La contribucidn de los proveedores

- El éxito de sus objetivos de mejora del desempefio

- La economia de la calidad, reduccidn del impacto ambiental y accidentes de tipo laboral
y el desempeiio financiero y el relacionado con el mercado

- Los estudios comparativos (benchmarking de su desempefio

- La competitividad

9.2 Auditoria interna

Las auditorias internas son un mecanismo que dispone la organizacion para poder evaluar
el nivel de conformidad que se tienen con respecto al cumplimiento de requisitos, ya sean
normativos, legales del cliente, entre otros.

Para dar explicacion a las actividades de auditoria, es indispensable ver lo descrito en la
NTC-1SO 19011:2002%, la cual menciona los siguientes principios para la auditoria y para el
auditor, asi:

Los principios siguientes se refieren a los auditores.
Conducta ética: el fundamento de la profesionalidad. La confianza, integridad,

confidencialidad y discrecidn son esenciales para auditar.
Presentacion ecudnime: la obligacidn de informar con veracidad y exactitud.

¥ NTC ISO 19011:2002 Directrices para la realizacién de auditorias a sistemas de gestién de la calidad y

medio ambiente
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Los hallazgos, conclusiones e informes de la auditoria reflejan con veracidad y exactitud
las actividades de la auditoria. Se informa de los obstaculos significativos encontrados durante la
auditoria y de las opiniones divergentes sin resolver entre el equipo auditor y el auditado.

Debido cuidado profesional: la aplicacidn de diligencia vy juicio al auditar.

Los auditores proceden con el debido cuidado, de acuerdo con la importancia de la tarea
que desempefia y la confianza depositada en ellos por el cliente de la auditoria y por otras partes
interesadas. Un factor importante es tener la competencia necesaria.

Los principios que siguen se refieren a la auditoria, la cual es por definicion
independiente y sistematica.

Independencia: la base para la imparcialidad de la auditoria y |la objetividad de las
conclusiones de la auditoria.

Los auditores son independientes de la actividad que es auditada y estan libres de sesgo y
conflicto de intereses. Los auditores mantienen una actitud objetiva a lo largo del proceso de
auditoria para asegurarse de que los hallazgos y conclusiones de la auditoria estaran basados solo
en la evidencia de la auditoria.

Enfoque basado en la evidencia: el método racional para alcanzar conclusiones de la
auditoria fiable y reproducible en un proceso de auditoria sistematico.

La evidencia de la auditoria es verificable. Esta basada en muestras de la informacién
disponible, ya que una auditoria se lleva a cabo durante un periodo de tiempo delimitado y con
recursos finitos. EI uso apropiado del muestreo esta estrechamente relacionado con la confianza
que puede depositarse en las conclusiones de la auditoria.

Definiciones en la ISO 19011:2002:

3.1. Auditoria. Proceso sistematico, independiente y documentado para obtener
evidencias de la auditoria (3.3) y evaluarlas de manera objetiva con el fin de
determinar la extension en que se cumplen los criterios de auditoria (3.2).

NOTA 1: las auditorias internas, denominadas en algunos casos como auditorias de primera parte, se
realizan por, o en nombre de, la propia organizacion, para la revision por la direccién y con otros
fines internos, y pueden constituir la base para una autodeclaracién de conformidad de una
organizacién. En muchos casos, particularmente en organizaciones pequefias, la independencia
puede demostrarse al estar libre el auditor de responsabilidades en la actividad que se audita.

NOTA 2: las auditorias externas incluyen lo que se denomina generalmente auditorias de segunda y
tercera parte. Las auditorias de segunda parte se llevan a cabo por partes que tienen un interés en la
organizacion, tal como los clientes, o por otras personas en su nombre. Las auditorias de tercera
parte se llevan a cabo por organizaciones auditoras independientes y externas, tales como aquellas
que proporcionan el registro o la certificacién de conformidad de acuerdo con los requisitos de las
normas 1SO 9001 o I1SO 14001.

NOTA 3: cuando se auditen juntos un sistema de gestion de la calidad y un sistema de gestion
ambiental, se denomina auditoria combinada.

NOTA 4: cuando dos 0 mas organizaciones cooperan para auditar aun nico auditado (3.7), se
denomina auditoria conjunta.

En las notas 1y 2, se hace mencion a tres tipos de auditorias.
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3.2. Criterios de auditoria. Conjunto de politicas, procedimientos o requisitos.

NOTA: Los criterios de auditoria se utilizan como una referencia frente a la cual se compara la
evidencia de la auditoria (3.3).

3.3. Evidencia de la auditoria. Registros, declaraciones de hechos o cualquier otra
informacion que son pertinentes para los criterios de auditoria (3.2) y que son
verificables.

NOTA: la evidencia de la auditoria puede ser cualitativa o cuantitativa

3.4. Hallazgos de la auditoria. Resultados de la evaluacion de la evidencia de la
auditoria (3.3) recopilada frente a los criterios de auditoria (3.2).

NOTA: los hallazgos de la auditoria pueden indicar tanto conformidad o no conformidad con los
criterios de auditoria (3.2) como oportunidad de mejora.

3.5. Conclusiones de la auditoria. Resultado de una auditoria (3.1), que
proporciona el equipo auditor (3.9) tras considerar los objetivos de la auditoria y
todos los hallazgos de la auditoria (3.4).

3.6. Clientes de la auditoria. Organizacion o persona que solicita una auditoria
(3.2).

NOTA: el cliente de la auditoria puede ser el auditado (3.7) o cualquier otra organizacion que tenga
derechos reglamentarios o contractuales para solicitar una auditoria (3.1).

3.7. Auditado. Organizacién que es auditada.

3.8. Auditor. Persona con la competencia (3.14) para llevar a cabo una auditoria
(3.1).

3.9. Equipo auditor. Uno o mas auditores (3.8) que llevan a cabo una auditoria (3.1)
con el apoyo, si es necesario, de expertos técnicos.

NOTA 1: a un auditoria del equipos auditor se le designa como lider del mismo.
NOTA 2: el equipo auditor puede incluir auditores en formacién.

3.10. Experto técnico. Persona que aporta conocimiento o experiencia especificos al
equipo auditor.

NOTA 1: el conocimiento o experiencia especificos son los relacionados con la organizacién, el
proceso o la actividad a auditar, el idioma o la orientacién cultural.
NOTA 2: un experto técnico no actia como un auditor (3.8) en el equipo auditor (3.9).
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3.11. Programa de auditoria. Conjunto de una o més auditorias (3.1) planificadas
para un periodo de tiempo determinado y dirigidas hacia un propdsito especifico.

NOTA: un programa de auditoria incluye todas las actividades necesarias para planificar, organizar
y llevar a cabo las auditorias 3.1.

3.12 Plan de auditoria. Descripcion de las actividades y de los detalles acordados
de una auditoria (3.1).

3.13 Alcance de la auditoria. Extension y limites de una auditoria.

NOTA: el alcance de la auditoria incluye generalmente una descripcion de las ubicaciones, las
unidades de la organizacion, las actividades y los procesos, asi como el periodo de tiempo cubierto.

3.14 Competencia. Atributos personales y aptitud demostrada para aplicar
conocimientos y habilidades.

Como ya se dio recorrido las definiciones dadas en la NTC 19011:2002, se iniciara con
los requisitos normativos solicitados en la NTC-1SO 9001:2015.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
9.2 Auditoria Interna

La organizacidn debe llevar a cabo auditorias internas a intervalos planificados para
proporcionar informacion acerca de si el sistema de gestién de la calidad:

Es conforme con
a) los requisitos propios de la organizacion para su sistema de gestion de la calidad;

b) Los requisitos de esta norma Internacional;
c) Seimplementay se mantiene eficazmente.

Continua...

PAUTA

¢ Como se definen los intervalos planificados? Los intervalos de tiempo en los cuales se
deben hacer auditorias dependen de muchos factores donde el predominante en el nivel de

maduracion del sistema de gestion.

Auditorias de primera generacion. Se puede decir que estas auditorias se desarrollan
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cuando el sistema de gestion esta en los escenarios de implementacion y se necesitan para
evaluar su nivel de cumplimiento, avance, aplicacion de procedimientos, formatos y
entendimiento de los requisitos de la norma entre otros.

Auditorias de sequnda generacion: se puede decir que el punto de quiebre entre la
primera y segunda generacion se manifiesta cuando la organizacion obtiene el nivel de
conformidad con la norma, es decir obtiene la certificacion. A partir de esta fecha, las auditorias
deben tener enfoque hacia el mantenimiento del sistema de gestion.

Auditorias de tercera generacion: el sistema de gestion con la maduracion del mismo,
debe entrar en la mejora, gracias a la aplicacién de metodologias, experiencias exitosas, modelos
de excelencia, entro otros.

Los escenarios antes mencionados ayudan para la determinacién del objetivo de
realizacion de auditorias internas en una organizacion y a modo de diferencia se pueden ver las
siguientes preguntas en cada una de las generaciones, donde se evalla un requisito como el de
los objetivos del sistema, asi:

Primera Generacidn:

¢Como se definieron los objetivos del sistema?
¢ Qué mecanismo de difusion se tienen para los objetivos del sistema?

Segunda Generacion:

¢ Como el personal ve el enlace de los objetivos del sistema y su trabajo rutinario?
¢Conoce y entiende los mecanismos de medicion de los objetivos del sistema?

Tercera Generacion:

¢ Cree usted que se necesitan nuevos objetivos? (Personal de la Organizacién).
¢Como los objetivos del sistema y su medicidn contribuyen al cumplimiento de la mision
y vision de la organizacién? (Alta Direccion).

¢Para qué se hace auditorias? Las auditorias en un sistema de gestion, se desarrollan
para:

Demostrar que es conforme con las disposiciones planificadas en el numeral 8.1
planificacion del producto.

Cumplimiento con los requisitos de la norma ISO 9001:2008

Demostrar el cumplimiento con las disposiciones que tiene el sistema de gestion, en sus
proyectos y procesos.

Evidenciar que el sistema integrado de gestidn se tiene implementado y se mantiene de
forma eficaz.
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Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

9.2.2 La organizacion debe:

Planificar, establecer, implementar y mantener uno o varios programas de auditoria que
incluyan la frecuencia, los métodos, las responsabilidades, los requisitos de planificaciény la
elaboracion de informes, que deben tener en consideracidn la importancia de los procesos
involucrados, los cambios que afecten la organizacién y los resultados de las auditorias previas.

a) Definir los criterios de la auditoria y el alcance para cada auditoria;

b) Seleccionar los auditores y llevar a cabo auditorias para asegurarse de la objetividad y la
imparcialidad del proceso de auditoria;

c) Asegurarse de que los resultados de las auditorias se informen a la direccidn pertinente;

d) Realizar las correcciones y tomas las acciones correctivas adecuadas sin demora
injustificada;

e) Conservar informacion documentada como evidencia de la implementacién del
programa de auditoria y de los resultados de las auditorias.

PAUTA

¢ Como estructurar y qué se debe tener en cuenta para la elaboracion del programa
de auditorias? Para la elaboracion del programa de auditorias, este debe establecerse acorde con
los objetivos que se tienen donde se pueden tener como referencia los siguientes:

- Prioridades de la direccién

- Propdsitos comerciales

- Requisitos del sistema de gestién

- Requisitos legales, reglamentarios y contractuales
- Requisito del cliente

- Necesidades de otras partes interesadas

- Riesgos para la organizacion

Por otro lado, el programa de auditoria puede varias y estara influenciada por el tamafio,
la naturaleza y la complejidad de la organizacion y sus proyectos, donde se debe tener en
consideracion:

- Elalcance, el objetivo y la duracién de cada auditoria que se realice

- Lafrecuencia de las auditorias que se realicen

- El nimero, la importancia, la complejidad, la similitud y la ubicacion de las actividades
gue se auditen
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- Las normas, los requisitos legales, reglamentarios y contractuales, y otros criterios de
auditoria

- La necesidad de acreditacién o de certificacidn / registro

- Las conclusiones de las auditorias previas o los resultados de una revisién de un
programa de auditoria previo

- Cualquier aspecto idiomatico, cultural y social

- lasinquietudes de las partes interesadas

- Los cambios significativos en la organizacién o en sus operaciones

Para la ejecucion del programa de auditorias, se debe tener en cuenta los recursos
necesarios, donde podemos considerar los siguientes:

- Los recursos financieros necesarios para desarrollar, implementar, dirigir y mejorar las
actividades de la auditoria

- Las técnicas de auditoria, los muestreos a realizar

- Los procesos para alcanzar y mantener la competencia de los auditores y para mejorar
su desempefio

- La disponibilidad de auditores y expertos técnicos que tengan la competencia apropiada
para los objetivos particulares del programa de auditoria

- La amplitud del programa de auditoria

- Eltiempo de viaje, alojamiento y otras necesidades de la auditoria

La NTC OHSAS 18001:2007, hace referencia a estos aspectos a tener en cuenta para la
elaboracion del programa de auditorias internas, asi:

Estado de los procesos: el estado de los procesos esta relacionado con el desempefio de
los mismos, es decir por ejemplo, si estan en el mes de febrero, en el programa de auditorias se
tiene planificado para el proceso comercial, la auditoria para el mes de Septiembre; el escenario
es que los resultados comerciales no son los que se esperan, el personal es nuevo, lo indicadores
no reportan cumplimiento; significa que no hay necesidad de esperar hasta septiembre para
realizar la auditoria, luego se puede programar una evaluacion dado el resultado del desempefio o
estado del proceso.

La importancia de los procesos: si se hace una evaluacién de los procesos de forma
rapida, el resultado seria que todos son importantes, pero una evaluacion mas objetiva, da como
resultado que unos procesos son mas importantes que otros, como por decir, todos los procesos
que estan como procesos de realizacion o los de la cadena de valor, son mas importantes que
otros.

Resultados de auditorias anteriores: dado que las auditorias son una evaluacion o examen
para evaluar el cumplimiento de los requisitos, significa que se tienen resultados de forma
cuantitativa o cualitativa, que permiten el poder tomar decisiones en el programa para futuras
auditorias.

El programa de auditoria es un cronograma dindmico, es decir se estructura, planifica
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pero puede sufrir cambios acorde a los resultados encontrados. Se puede representar con una
matriz de doble entrada con el fin de evaluar lo correspondiente a la importancia, estado
(desempefio) y los resultados de las auditorias anteriores.

Es de anotar que en otros modelos normativos como el de seguridad industrial y salud
ocupacional y el de medio ambiente, piden que se deban tener en cuenta para elaboracién del
programa de auditorias los controles a los riesgos y los impactos ambientales generados.

¢ Qué frecuencia se puede definir? La frecuencia de auditorias es el intervalo de tiempo
en el cual se repite un evento de auditoria, se puede determinar la frecuencia acorde a los
resultados de revisiones previas.

Con el fin de diferenciar las frecuencias para el desarrollo de las auditorias se pueden
dejar escalas intermedias y tener diferentes escenarios para determinar la frecuencia.

¢ Qué criterios se pueden tener? Como se ve en la definicion lo criterios de la auditoria
es contra que hacemos la auditoria, estos pueden ser la norma, las disposiciones del sistema de
gestion, requisitos comerciales, disposiciones de la alta direccion, entre otros.

¢ Cémo definir el alcance de la auditoria? El alcance de una auditoria describe la
extension y los limites de la auditoria, tales como la ubicacion, unidades de la organizacion,
actividades y procesos que van a ser auditados, asi como el periodo de tiempo cubierto por la
auditoria.

¢ Cémo presentar el cronograma? Una forma de presentar el cronograma de auditorias,
es el que se presenta en la siguiente figura.

PROGRAMA DE AUDITORIA

14-mar-16 VERSION: 02

OBJETIVO:

ALCANCE

PARTICIPANTES AUDITORES REQUISITOS ENFOQUE DE LA | FECHADE | FECHADE pias |OBSERVACION
RESPONSABLES | LIDER | OTRO | 9001 | 18001 | 14001 AUDITORIA INICIACION | TERMINACI | AUDITOR

PROCESO / PROYECTO

llustracién 77 Formato programa de auditoria - Fuente SIG ARCO Consultoria y Construccion
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(2015)

En el programa de auditoria de la anterior figura, se ilustro para la ejecucion de auditorias
a proyectos la Teoria e Espejo, es decir, representar las fechas de inicio y fin de estos, con el
propdsito de saber en qué escenario se esta realizando la auditoria. (Inicio, durante o al final del
proyecto).

Para organizaciones pequefias, que no cuentan con un namero significativo de auditores
internos, puede optar por la realizacion de las auditorias en un solo escenario de tiempo, para lo
cual el cronograma se realizaria de forma fotogréafica en un solo mes. (Esto no los exonera de la
evaluacion de la importancia, estado y resultados de auditorias anteriores).

¢ Qué metodologia se puede tener? La metodologia para la realizacion de las auditorias
hacen referencia al como se realizan:

Cumplimiento a requisitos: si bien esta es una modalidad antigua utilizada para la
realizacion de la evaluacién y consiste en la realizacién de preguntas mediante la conversion de
los requisitos. Su ventaja es que se realiza una evaluacidn de una gran parte de los requisitos,
pero se convierte en debilidad al no tener una evaluacidon global de la gestién y de actividades
adicionales a los minimos requeridos.

Planear-Hacer-Verificar-Actuar PHVA: en esta metodologia se realiza una evaluacidn con
las preguntas enfocadas en el ciclo de mejoramiento PHVA, donde se ve la ventaja en la gestion
del proceso o proyecto evaluado, pero si no se tiene conocimiento e los criterios se puede tener
la debilidad en cuanto al cubrimiento y requisitos de los mismo.

PHVA con cumplimiento a requisitos: si se realiza una combinacidn de las dos
metodologias antes mencionadas, donde se une las fortalezas, es decir se hace una evaluacién
con la metodologia del PHVA y a su vez evaluamos el cumplimiento los requisitos, obtenemos
como resultado un cubrimiento en la gestion y criterios de la auditoria.

Listas de verificacion: por otro lado, se puede incluir dentro de la metodologia el aporte
que tienen las listas de verificacidn en el desarrollo de las auditorias.

Aunque no siempre se exige en las normas de sistema de gestion, las listas de verificacion
de la auditoria son s6lo una herramienta disponible en la “caja de herramientas de los auditores”.
Muchas organizaciones las utilizaran para garantizar que, como minimo, la auditoria abordaréa los
requisitos definidos en el alcance de la auditoria.

Ventajas: la literatura disponible en el mercado indica lo siguiente con respecto al uso de
las listas de verificacion:

Si las listas de verificacién se desarrollan para una auditoria especifica y se usan
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correctamente:

- Promueven la planificacion de la auditoria

- Garantizan un enfoque de auditoria consistente

- Actdan como un plan de muestreo y controlador del tiempo

- Sirven como ayuda de memoria

- Proporcionan un depdsito para las notas recolectadas durante el proceso de auditoria
(notas de auditoria de campo).

- Es necesario que las listas de verificacion se desarrollen para brindar ayuda en el
proceso de auditoria.

- Es necesario que los auditores estén entrenados en el uso de una lista de verificacién
particular y que se les indique como usarla para obtener la maxima informacion
utilizando buenas técnicas de interrogacion.

- Las listas de verificacidon deberian facilitar al auditor el mejor desempefno durante el
proceso de auditoria.

- Las listas de verificacién ayudan a garantizar que una auditoria se realiza de manera
sistemdtica y exhaustiva y que se obtiene la evidencia adecuada.

- Las listas de verificacion pueden proveer estructura y continuidad a una auditoria y
pueden garantizar que se cumple el alcance de la auditoria.

- Las listas de verificacidon pueden proporcionar medios de comunicacion y un lugar para
registrar los datos para usar como referencia futura.

- Una lista de verificacién completa suministra evidencia objetiva de que se llevé a cabo la
auditoria.

- Una lista de verificacion puede proveer un registro de que se examind el sistema de
gestion.

- Las listas de verificacion se pueden usar como base de informacidn para la planificacién
de futuras auditorias.

Desventajas: por el contrario, cuando las listas de verificacion de la auditoria no estan
disponibles o se han desarrollado deficientemente, se observan los siguientes problemas y
preocupaciones:

- Lalista pude ser considerada intimidante para el auditado.

- El enfoque de la lista de verificacién puede ser muy estrecho en su alcance para
identificar areas de problemas especificos.

- Las listas de verificacion son una herramienta para facilitar la labor del auditor, pero
pueden ser restrictivas si se utilizan como Unico mecanismo de apoyo de auditor.

- Las listas de verificacion no deberian sustituir a la planificacion de la auditoria

- Un auditor sin experiencia puede no tener la capacidad para comunicar claramente lo
qgue estd buscando, si depende significativamente en una lista de verificacion para
orientar sus interrogaciones.

- Las listas de verificacion preparadas con deficiencia pueden hacer lenta una auditoria
debido a la duplicacidn y la repeticién

- Las listas de verificacién genéricas, que no reflejan el sistema de gestidon especifico de la
organizacidn, pueden no agregar ningun valor y pueden interferir con la auditoria.
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- Las listas de verificacién con un enfoque estrecho minimizan los interrogantes y el
enfoque de evaluacidn Unica.

Existen ventajas y desventajas en la utilizacion de las listas de verificacion. Ello depende
de muchos factores, incluyendo necesidades del cliente, restricciones de tiempo y costos,
experiencia del auditor y requisitos del esquema del sector. Los auditores deberian evaluar el
valor de la lista de verificacion como ayuda en el proceso de auditoria y considerar su utilizacion
como una herramienta funcional.

¢ Qué debe tener el procedimiento? La norma pide un procedimiento documentado,
para definir las responsabilidades y los requisitos para planificar, realizar, establecer los registros
e informar los resultados y dentro de este procedimiento se debe tener en cuenta:

- La planificacién y elaboracion del cronograma de las auditorias

- El aseguramiento de la competencia de los auditores y de los lideres e los equipos
auditores

- La seleccién de los equipos auditores apropiados y la asignacion de las funciones y
responsabilidades

- Larealizaciéon de las auditorias

- Larealizacién del seguimiento de la auditoria, si es aplicable

- Laconversacion de los registros generados

- El seguimiento del desempeiio y la eficacia del programa de auditoria

- La comunicacién de los logros globales del programa de auditoria a la alta direccién

¢ Qué actividades tienen una auditoria? Las actividades recomendadas en la realizacién
de las auditorias se encuentran descritas en el Capitulo 6 de la norma NTC-1SO 19011:2002
Directrices para la Realizaciéon de Auditoria a sistemas de Gestion y medio ambiente.

Las siguientes actividades y parte de los textos son extraidos de la norma NTC-1SO
190011:2002, asi:

Inicio de la auditoria: las actividades de inicio de la auditoria estan dadas con la
elaboracidn de cronograma, la definicidn de los recursos, la seleccion de los auditores, expertos
técnicos, auditores en entrenamiento entre otros.

Se debe tener definido los objetivos y alcance de la auditoria, garantizar la
independencia, imparcialidad y riesgos que se pueden tener en el desarrollo de la auditoria.

Es conveniente que se cuente con un contacto inicial formal e informal entre el equipo
auditor y el responsable del proceso o proyecto a auditar con el fin de solucionar posibles
inconvenientes de logistica tales como desplazamientos, personal a entrevistar, documentacion y
registros entre otros.

Revision de la documentacion: antes de la realizacion de la auditoria Insitu o de campo,
es conveniente que el equipo auditor realice una revision a la documentacion, con el fin de que se
preparen para la evaluacion (lista de verificacion), determinen los muestreos a realizar y la
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documentacion o registros a revisar en la auditoria de campo.

La norma NTC-1SO 19011:2002, menciona que si el equipo auditor determina que la
documentacion es inadecuada, el lider de la auditoria debe informarle al responsable con el fin de
solucionar los problemas encontrados.

Preparacidon de las actividades para la auditoria IN SITU: si bien el plan de auditoria
no es un requisito de la norma es conveniente que el auditor lider lo realice con el fin de
proporcionar los acuerdos, recursos, entrevistas, horarios y coordinacion de las actividades a
realizar.

El plan deberia incluir lo siguiente:

- Los objetivos de la auditoria

- Los criterios de auditoria y los documentos de referencia

- El alcance de la auditoria, incluyendo la identificacién de las unidades de la organizacién
y unidades funcionales y los procesos que van a auditarse

- Las fechas y lugares donde se van a realizar las actividades de la auditoria in situ

- La horay la duracién estimada de las actividades de la auditoria in situ, incluyendo las
reuniones con la direccion del auditado y de las reuniones del equipo auditor.

- Las funciones y responsabilidades de los miembros del equipo auditor de los
acompafnantes.

- Laasignacién de los recursos necesarios a las areas criticas de la auditoria

- Ademas, el plan de auditoria deberia incluir los siguientes, cuando es apropiado:

= Laidentificacién del representante en la auditoria

= El idioma de trabajo y del informe de la auditoria, cuando es diferente del
idioma del auditor y/o del auditado

= Lostemas de informe de la auditoria

=  Preparativos logisticos (viajes, recursos disponibles in situ, etc.)

= Asuntos relacionados con la confidencialidad

=  Cualquier accién de seguimiento de la auditoria

El plan deberia ser revisado y aceptado por el cliente de la auditoria y presentado al
auditado antes de que comience las actividades de la auditoria in situ.

Cualquier objecion del auditado deberia ser resuelta entre el lider del equipo auditor, el
auditado y el cliente de la auditoria. Cualquier revision al plan de auditoria deberia ser acordada
entre las partes interesadas antes de continuar la auditoria.

A modo de ejemplo, se presenta la siguiente figura de un plan de auditoria.
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ARCO CONSULTORIA & CONSTRUCCION

05-mar-14 PLAN DE AUDITORIA VERSION: 01
“mar- PAGINA 1 DE 1
OBJETIVO:
ALCANCE
CRITERIOS DE
AUDITORIA
PROCESO A REUNION DE APERTURA REUNION DE CIERRE
AUDITAR

LIDER - RESPONSABLE

EQUIPO AUDITOR

FECHA HORA

ACTIVIDAD

TECNICA DE
AUDITORIA

TEMAS

REQUISITO

CARGO Y NOMBRE
AUDITADO

AUDITORES | DURACION

llustracion 78 Plan de auditoria - Fuente SIG ARCO Consultoria y Construccion (2015)

Tareas del equipo auditor: el lider del equipo auditor, consultando con el equipo auditor,

deberia asignar a cada miembro del equipo la responsabilidad para editar procesos, funciones,
lugares, areas o actividades especificas. Tales asignaciones deberian considerar la necesidad de
independencia y competencia de los auditores, y el uso eficaz de los recursos, asi como las
diferentes funciones y responsabilidades de los auditores, auditores en formacién y expertos
técnicos. Se puede realizar cambios en la asignacion de tareas a medida que la auditoria se va
Ilevando a cabo para asegurarse de que se cumplen los objetivos de la auditoria.

Preparacion de los documentos de trabajo: los miembros del equipo auditor deberian

- Listas de verificacidn y planes de muestreo de auditoria

revisar la informacion pertinente a las tareas asignadas y preparar los documentos de trabajo que
sean necesarios como referencia y registro del desarrollo de la auditoria. Tales documentos de
trabajo pueden incluir:

- Formularios para registrar informacion, tal como evidencias de apoyo, hallazgos de

auditoria y registros de las reuniones.

El uso de listas de verificacion y formularios no deberia restringir la extension de las
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actividades de auditoria, que pueden cambiarse como resultado de la informacion recopilada
durante la auditoria.

Realizacion de las actividades de auditoria IN SITU: Las actividades de la auditoria de

campo, deberia iniciar con la realizacion de la reunion de apertura, donde el equipo auditor cita
al personal auditado incluido el responsable del proceso. El propdsito de la reunién de apertura

€es:

Confirmacién de los objetivos, alcance y criterios de auditoria

Presentacidn de los participantes, incluyendo una descripcién general de sus funciones
Confirmar el plan de auditoria

Proporcionar un breve resumen de cémo se llevaran a cabo las actividades de auditoria
Método y procedimiento que se utilizara para realizar la auditoria, incluyendo Ia
aclaracién al auditado que las evidencias de la auditoria solo se basaran en una muestra
de la informacidn disponible y que, por tanto, existe un elemento de incertidumbre en la
auditoria.

Confirmacién de los canales de comunicacidon formal entre el equipo auditor y el
auditado

Confirmacién de que durante la auditoria, el auditado serd informado del progreso de la
misma

Confirmacién de que los recursos e instalaciones que necesita el equipo auditor estan
disponibles

Confirmacién de los asuntos relacionados con la confidencialidad

Confirmacién de los procedimientos pertinentes de la proteccion laboral, emergencia y
seguridad para el equipo auditor.

Confirmacién de la disponibilidad, las funciones y la identidad de las guias.

Método de presentacion de la informacidn, incluyendo la clasificacion de las no
conformidades

Informacién acerca de las condiciones bajo las cuales la auditoria puede darse por
terminada

Papel y responsabilidades de los guias y observadores: las guias y observadores pueden

acompanfar al equipo auditor, pero no forman parte del mismo. No deberian influir ni interferir en
la realizacion de la auditoria.

Cuando el auditado designe guias, estos deberian asistir al equipo auditor y actuar cuando

lo solicite el lider del equipo auditor. Sus responsabilidades pueden incluir las siguientes:

Establecer los contactos y horarios para las entrevistas.

Acordar las visitas a partes especificas de las instalaciones o de la organizacion
Asegurarse de que las reglas concernientes a los procedimientos relacionados con la
proteccion y la seguridad de las instalaciones son conocidas y respetadas por los
miembros del equipo auditor

Ser testigos de la auditoria en nombre del auditor

Proporcionar aclaraciones o ayudar en la recopilacién de la informacidn
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Recopilacion y verificacion de la informacion: durante la auditoria, deberia recopilarse
mediante un muestreo apropiado y verificarse la informacion pertinente para los objetivos, el
alcance y los criterios de la misma, incluyendo la informacion relacionada con las interrelaciones
entre funciones, actividades y procesos. Sélo la informacion que es verificable puede constituir
evidencia de la auditoria. La evidencia de la auditoria deberia ser registrada.

La evidencia de la auditoria se basa en muestras de la informacion disponible. Por tanto,
hay un cierto grado de incertidumbre en la auditoria, y aquellos que actuan sobre las
conclusiones de la auditoria deberian ser conscientes de esta incertidumbre.

Las fuentes de informacion seleccionadas pueden variar de acuerdo con el alcance y la
complejidad de la auditoria y pueden incluir:

- Entrevistas con empleados y con otras personas

- Observacién de las actividades y del ambiente de trabajo y condiciones circundantes

- Documentos, tales como politica, objetivos, planes, procedimientos, normas,
instrucciones, licencias y permisos, especificaciones, planos, contratos y pedidos.

- Registros, tales como registros de inspeccidn, actas de reunién, informes de auditorias,
registros de programas de seguimiento y resultados de mediciones.

- Resumenes de datos, analisis e indicadores de desempeiio.

- Informacién sobre los programas de muestreo del auditado y sobre los procedimientos
para el control de los procesos de muestreo y medicion.

- Informes de otras fuentes, por ejemplo, retroalimentacién del cliente, otra informacion
pertinente de partes externas y la calificacidn de los proveedores

- Bases de datos informdticas en sitios de internet

Las entrevistas son uno de los medios importantes de recopilar informacion y se deberian
llevar a cabo de manera tal que se adapten a la situacion y a las personas entrevistadas. Sin
embargo, el auditor deberia considerar lo siguiente:

- Las entrevistas deberian mantenerse con personas de niveles y funciones adecuadas que
desempenan actividades o tareas dentro del alcance de la auditoria

- Las entrevistas deberian realizarse durante las horas normales de trabajo y, cuando sea
practico, en el lugar de trabajo habitual de la persona entrevistada

- Se deberia hacer todo lo posible para tranquilizar a la persona que se va a entrevistar
antes y durante la entrevista

- Deberia explicarse la razdn de la entrevista y de cualquier nota que se tome

- Las entrevistas pueden iniciarse pidiendo a las personas que describan su trabajo

- Deberian avistarse preguntas que predispongan la respuesta (es decir, preguntas
inductivas)

- Los resultados de la entrevista deberian ser resumidos y revisados con la persona
entrevistada

- Deberian agradecer a las personas entrevistadas su participacion y cooperacion

Generacion de hallazgos de la auditoria: la evidencia de la auditoria deberia ser evaluada
frente a los criterios de auditoria para generar los hallazgos de la auditoria. Los hallazgos pueden
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indicar tanto conformidad como no conformidad con los criterios de la auditoria, asi como
aspectos por mejorar:

Aspectos positivos: los aspecto positivos son las fortalezas encontradas en el desarrollo
de la auditoria, es decir el tener més all de lo que piden los requisitos, la aplicacion de las
mejores practicas, modelos de excelencia, entre otros.

Para la redaccién, es conveniente hacerlo con una frase que resuma la fortaleza; una
justificacion, se inicia con la preposiciones “por...”” y se continua con el “por qué...”

Es conveniente superar los aspectos relevantes relacionados con el compromiso del
personal auditado y las buenas condiciones en las cuales se desarrollo la auditoria.

No conformes: segun la definicion, una no conformidad es el incumplimiento a un
requisito, pero se puede ampliar la definicién como la ausencia o falla para implementar y
mantener uno 0 mas requisitos en el sistema de gestion o una situacion sobre la base de evidencia
objetiva disponible, generando una duda significativa en cuanto a la calidad y conformidad del
producto, proyecto, proceso que la organizacion esta desarrollando.

Para la redaccion de una no conformidad se debe describir “el hecho” (real, completo,

99, ¢¢

breve y objetivo). Se debe “definir la evidencia objetiva”; “mencionar el requisito”. Se debe

£9% €6 29 e

evitar redactar con expresiones como: “me parecid”, “yo creo”, “es que puede suceder”.
En la redaccion de la no conformidad se recomienda tener en cuenta que sea:

- Corta

- Concreta
- Entendible
- Directa

- Trazable

- Coherente

El contenido de la no conformidad debe dar respuesta a las siguientes preguntas: ¢ Qué?
¢Dénde? ;Cuando? ;Cuantos? ¢EIl incumplimiento?

Debido a que el formato para las no conformidades el mismo de accion correctiva se
presentara en el numeral 10.2.

Aspectos para mejorar: también conocidos como oportunidades de mejora, se puede
calificar los que no son aspectos relevantes porque estan iniciando, o no alcanzan a ser no
conformidades porque no se cuenta con la evidencia necesaria para declararlo como no
conforme.

Para la redaccion de las oportunidades de mejora, se recomienda una frase que la resuma;
con una justificacion inicidndola con la preposicion “Que...”; y continuando con el “Para
qué...”. Esta debe contribuir con mejora del sistema de gestion y no se recomienda que se
redacte percepciones o las que no son pertinentes.
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El equipo auditor deberia reunirse cuando sea necesario para revisar los hallazgos de la
auditoria en etapas adecuadas durante la misma.

La conformidad con el criterio de auditoria deberia resumirse para indicar las
ubicaciones, las funciones o los procesos que fueron auditados. Si estuviera incluido en el plan
de auditoria, se deberian registrar los hallazgos de la auditoria individual de conformidad y sus
evidencias de apoyo.

Las no conformidades y las evidencias de la auditoria que las apoyan deberian registrarse.
Las no conformidades pueden clasificarse. Estas deberian revisarse con el auditado, para obtener
el reconocimiento de que la evidencia de la auditoria es exacta y que las no conformidades se
han comprometido. Se deberia realizar todo el esfuerzo posible para resolver cualquier opinién
divergente relativa a las evidencias y/o los hallazgos de la auditoria y deberian registrarse los
puntos en los que no haya acuerdo.

Preparacidn de las conclusiones de la auditoria: el equipo auditor deberia reunirse antes
de la reunion de cierre para:

- Revisa los hallazgos de la auditoria y cualquier otra informacidn apropiada recopilada
durante la auditoria frente a los objetivos de la misma

- Acordar las conclusiones de la auditoria, teniendo en cuenta la incertidumbre inherente
al proceso de auditoria

- Preparar recomendaciones, si tuviera especificado en los objetos de la auditoria

- Comentar el seguimiento de la auditoria, si estuviera incluido en el plan de la misma

- El grado de conformidad del sistema de gestion con los criterios de auditoria

- La eficaz implementacidn mantenimiento y mejora del sistema de gestion

- La capacidad del proceso de revisién por la direccion para asegurar la continua
idoneidad, adecuada eficacia, y mejora del sistema de gestion.

- Se recomienda en las conclusiones de la auditoria llevar a recomendaciones relativas a
mejoras, y actividades de auditoria futuras.

Realizacion de la reunién de cierre: la reunion de cierre, presidida por el lider del equipo
auditor, deberia realizarse para presentar los hallazgos y conclusiones de la auditoria de tal
manera que sean comprendidos y reconocidos por el auditado y para ponerse de acuerdo, si es
necesario, en el intervalo de tiempo para que el auditado presente un plan de acciones correctivas
y preventivas. Entre los participantes de la reunion de cierre deberia incluirse al auditado y
podria también incluirse al cliente de la auditoria y a otras partes. Si es necesario, el lider del
equipo auditor deberia prevenir al auditado de las situaciones encontradas durante la auditoria
que pudieran disminuir la confianza en las conclusiones de la auditoria.

En muchos casos, por ejemplo, en auditorias internas en pequefias organizaciones, la
reunion de cierre puede consistir solo en comunicar los hallazgos de la auditoria y las
conclusiones de la misma.

Para otras situaciones de auditoria, la reunion deberia ser formal y las actas, incluyendo
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los registros de asistencia, deberian conservarse.

Cualquier opinién divergente relativa a los hallazgos de la auditoria y/o a las
conclusiones entre el equipo auditor y el auditado deberian discutirse y, si es posible, resolverse.

Si no se resolverian, las dos opiniones deberian registrarse. Si esta especificado en los
objetivos de la auditoria, se deberian presentar recomendaciones para la mejora. Se deberia
enfatizar que las recomendaciones no son obligatorias.

Preparacion, aprobacion y distribucién del informe de la auditoria

Preparacién del informe de la auditoria: el lider del equipo auditor deberia ser
responsable de la preparacion y del contenido del informe de la auditoria.

El informe de la auditoria deberia proporcionar un registro completo de la auditoria,
preciso, conciso y claro y deberia incluir o hacer referencia a lo siguiente:

- Los objetivos de la auditoria

- Los criterios de la auditoria

- El alcance de la auditoria, particularmente la identificacion de las unidades de la
organizacion y de las unidades funcionales o los procesos auditados y el intervalo de
tiempo cubierto

- Laidentificacion del cliente de la auditoria

- Laidentificacién del lider del equipo auditor y de los miembros del equipo auditor

- Las fechasy los lugares donde se realizaron las actividades de auditoria in situ

- Los hallazgos de la auditoria

- Las conclusiones de la auditoria

El informe de la auditoria también puede incluir o hacer referencia a lo siguiente, segun
sea apropiado:

- Elplan de auditoria

- Unallista de representantes del auditado

- Un resumen del proceso de auditoria, incluyendo la incertidumbre y/o cualquier
obstaculo encontrado que pudiera disminuir la confianza en las conclusiones de la
auditoria

- La confirmacién de que se han cumplido los objetivos de la auditoria dentro del alcance,
de acuerdo con el plan de auditoria

- Las dreas no cubiertas, aunque se encuentran dentro del alcance de la auditoria

- Las opiniones divergentes sin resolver entre el equipo auditor y el auditado

- Lasrecomendaciones para la mejora, sin ser especifico en los objetivos de la auditoria

- Los planes de accidon del seguimiento acordados, si los hubiera

- Una declaracidn sobre la naturaleza confidencial de los contenidos

- Lalista de distribucion del informe de la auditoria
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En la ilustracion 64, se presenta un modelo para el informe de la auditoria, el cual es un

registro muy importante por el contenido y acciones que se derivan del mismo.

1. PROCESD AUDITADO: SITIO AUDITADO OFICINA PRINCIPAL, procesos visitadas: R, O O -
[Por favor dejar dare 2 qué proyecto
pertenece v €l proceso o los proceso(s) que AUDITADO/S -
se auditd [aron) CARGOD
AUDITORIA No. (Este PLAN No. [Este
campo lodiligenda campo lo diligenda FECHA DE
mordinadiin de gestitn coordinadién de AUDITORIY | D | XX [ M| XX |4 XX
integral) gestién integral)
AUDITOR LIDER FECHA DEL XX de EEXK 20EX
HHEEE  XHENEEE | EQUIPD AUDITOR INFORME
[Auditor externa)

2. ASPECTOSFAVORABLES /FORTALEZAS (Aspecto que sobrepasa el cumplimiento de los requisitos de la normas gj; ISO 9001.2008, NTC IS0 14001, OHSAS
18001, etc.; la ley y el cliente)

Ejemplo:

1.Buen dinamismo por parte de las personas involucradas en el Sistema de Gestion Integral.

2. Buena disponibilidad de las personas que fueron entrevistadas por parte del grupo auditor.

3.5e evidencio la comunicacion de la Politica y los Objetivos del Sistema a los trabajadores de la Organizacion.

4.5e evidencio el compromiso por parte de la Alta Direccion por medio de la gestién de los recursos necesarios para la implementacion del
Sistema de Gestion.

5. Ejecucion de los programas de gestion: Inspecciones, Capacitaciones, Ergonomia, Orden y Aseo.

6. Tiene definidas y comunicadas las responsabilidades y funciones en 5IS0 a los empleados de la compania.

7.5e evidencio control sobre los registros de las competencias de los trabajadores de la Organizacion.

8.5e evidencid control sobre las compras desarrolladas y el control sobre los proveedores que intervienen el Sistema Integral de Gestidn.
9.5e evidencio desarrollo delas actividades de vacunacion de lainfluenza como medida preventiva respecto ala situacion mundial iniciada
en abril.

3. OPORTUNIDADES DE MEJORA (Analice el procesoy aplique el sentido comiin y suministre aportes para le mejora del proceso, puede hacer uso de la 150 9004):

Ejemplo:

Revisar el procedimiento de AC y AP en la valoracion de los riesgos antes de la implementacion.
Revisar que las calificaciones de las inducciones en SISO, se hagan de manera completa y de acuerdo a criterios de evaluacion mas claros de los

establecidos actualmente,

Complementar la sefializacion de SISO en algunas de las dreas del taller de mantenimiento.
Fortalecer la implementacion del programa de Orden y Aseo en el drea de mantenimiento de la empresa.
Supervisar con unamayor frecuencia que los controles establecidos sobrelos contratistas, estén funcionando como un filtro antes de desarrollar ima

actividad en las instalaciones de la empresa.

3. NO CONFORMIDADES

No. CRITERID DESCRIPCION (Recuerdelos de laredaccion: QUE. EVIDENCIA e INCUMPLIMIENTO)
Numeral 4.3.1 de la|Proceso: HSE
1 |norma OHSAS | No se evidencid la Identificacidn de los Peligros, Valoracién de riesgos de los contratistas en carga seca.

18001:2007.

Numeral 4.3.1 de la
2 norma OHSAS
18001:2007.

Numeral 4.3.1 de la
3 norma OHSAS
18001:2007.

Numeral 4.4.2 de la

Proceso: Mantenimiento

Nose evidencit el uso de EPP s (tapaboca, tapa cidos, etc.) de lostrabajadores en el drea de mantenimiento y
de igual manera en la actividad de soldadura en el drea de cuarto en construccién de pintura por parte de los
soldadores por qué no usaron la careta de proteccidn,

Procese: Mantenimiento
No se evidencid el control de la actividad de trabajo en alturas en el drea de lavado de vehiculos.

Proceso: Operaciones Terceros

4  |norma OHSAS : . . - . .
15001:2007. No se evidencid el registro de cumplimiento de la educacidn del sefior:
numeral 4.4.3.1 dela

Proceso: Compras

5 |norma OHSAS P

No se evidencid la comunicacion de los peligros a los visitantes (auditor interne).

18001:2007
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4, CONCLUSIONES DE LA EFICACIA DEL PROCESO (DEJAR CONCLUSIONES DE LA AUDITORIA)
(Hagauna descripcion de los resultados delos 1iltimos 3 meses de cadauno delos indicadores del proceso, se cumplieron 1as metas?, revise latendencia,
es una tendencia hacia la mejora?, sino se han planificado acciones?):

Ejempla:
Se revisaron los siguientes indicadores:

ACCIDENTES
DIAS NO LABORADOS

CUMPLIMIENTO DE LOS PROGRAMAS DE GESTION

CUMPLIMIENTO DE LOS PROGRAMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

Se muestra una disminucion considerable en accidentes de trabajo, 1o cual representa una disminucitn de diasnolaborados. Los programas de gestion demuestran
control sobre los temas relacionados a estos, Se evidencia la eficacia de las acciones tomadas y el cumplimiento de las metas planteadas por la organizacidn.

[lustracion 79 Formato informe de auditoria - Fuente SIG ARCO Consultoria y Construccion
(2015)

Aprobacion y distribucion del informe de la auditoria: el informe de la auditoria deberia
emitirse en el periodo de tiempo acordado. Si esto no es posible, se deberia comunicar al cliente
de la auditoria las razones del retraso y acordar una nueva fecha de emision

El informe de la auditoria deberia estar fechado, revisando y aprobado de acuerdo con los
procedimientos del programa de auditoria.

El informe de la auditoria aprobado deberia distribuirse entonces a los receptores
designados por el cliente de la auditoria.

El informe de la auditoria es propiedad del cliente de la auditoria. Los miembros del
equipo auditor y todos los receptores del informe deberian respetar y mantener la debida
confidencialidad sobre el informe.

Finalizacion de la auditoria. La auditoria finaliza cuando todas las actividades descritas
en el plan de auditoria se hayan realizado y el informe de la auditoria aprobado se haya
distribuido.

Los documentos pertenecientes a la auditoria deberian conservarse o destruirse de comin
acuerdo entre las partes participantes y de acuerdo con los procedimientos del programa de
auditoria y los requisitos legales, reglamentarios y contractuales aplicables.

Salvo que sea requerido por ley, el equipo auditor y los responsables de la gestién del
programa de auditoria y no deberian revelar el contenido de los documentos, cualquier otra
informacion obtenida durante la auditoria, ni el informe de la auditoria a ninguna otra parte sin la
aprobacion explicita del cliente de la auditoria y, cuando sea apropiado, la del auditado. Si se
requiere revelar el contenido de un documento de la auditoria, el cliente de la auditoria y el
auditado deberian ser informados tan pronto como sea posible.

Realizacién de las actividades de seguimiento de una auditoria. Las conclusiones de
la auditoria pueden indicar la necesidad de acciones correctivas, preventivas o de mejora, segun
sea aplicable. Tales acciones generalmente son decididas y emprendidas por el auditado en un
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intervalo de tiempo acordado y no se consideran parte de la auditoria. El auditado deberia
mantener informado al cliente de la auditoria sobre el estado de estas acciones.

El programa de auditoria puede especificar el seguimiento por parte de los miembros del
equipo auditor, que aporte valor al utilizar su pericia. En estos casos, se deberia tener cuidado
para mantener la independencia en las actividades de auditoria posteriores.

¢ Qué registros quedan en las auditorias? Los registros deberian conservarse para
demostrar la implementacion del programa de auditoria y se pueden considerar los siguientes:

Reqgistros relacionados con auditorias individuales, tales como:

- Planes de auditoria

- Informes de auditoria

- Informes de no conformidades

- Informe de acciones correctivas y preventivas

- Informe de seguimiento de auditoria, si es aplicable
- Resultados de la revision del programa de auditores

Debido a que las listas de verificacion son realizadas por el equipo de auditoria y son
material de trabajo, no se mencionan como registro de auditoria.

Registro relacionados con el personal de la auditoria que traten aspectos tales como:

Competencia del auditor y evaluacién del desempefio
Seleccion del equipo auditor
Mantenimiento y mejora de la competencia

Los registros deberan conservarse y guardarse con la seguridad apropiada y con los
lineamientos que se le dio en el numeral 7.5.3.

¢ Coémo mejorar?

La alta direccion deberia asegurarse del establecimiento de un proceso de auditoria
interna eficaz y eficiente para evaluar las fortalezas y debilidades del sistema de gestién. El
proceso de auditoria interna actia como una herramienta de gestion para la evaluacion
independiente de cualquier proceso o actividad designado. El proceso de auditoria interna
proporciona una herramienta independiente aplicable para obtener evidencias objetivas de que se
han cumplido los requisitos existentes, dado que la auditoria interna evalla la eficacia y la
eficiencia de la organizacion.

Es importante que la direccidn asegure la toma de acciones de mejora como respuesta a
los resultados de la auditoria interna. La planificacion de auditorias internas deberia ser flexible a
fin de permitir cambios en el énfasis basado en los hallazgos y en las evidencias objetivas
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obtenidas durante la auditoria. En el desarrollo de la planificacion de la auditoria interna
deberian considerarse los elementos de entrada pertinentes provenientes de area a auditarse, asi
como de otras partes interesadas.

Los siguientes son ejemplos de aspectos a considerar en las auditorias internas:

- Laimplementacion eficaz y eficiente de procesos

- Las oportunidades para la mejora continua

- La capacidad de los procesos

- Eluso eficaz y eficiente de técnicas estadisticas

- Eluso de tecnologias de la informacién

- El andlisis de datos del costo del sistema.

- Eluso eficaz y eficiente de recursos

- Los resultados y expectativas de desempefio del proceso y del producto
- La adecuacidn y exactitud en la medicién del desempefio
- Llas actividades de mejora

- Lasrelaciones con las partes interesadas

Los informes de las auditorias internas a veces incluyen evidencia de desempefio
excelente con el fin de proporcionar oportunidades para el reconocimiento por la direccién y la
motivacion de las personas.

¢ COmo medir este requisito?

La implementacion del programa de auditoria deberia seguirse y revisarse a intervalos
apropiados para evaluar si se han cumplido sus objetivos y para identificar las oportunidades de
mejora. Los resultados deberian comunicarse a la alta direccion.

Deberian utilizarse indicadores de desempefio para el seguimiento de caracteristicas tales
como:

- La aptitud de los equipos para implementar el plan de auditoria
- La conformidad con los programas y calendarios de auditoria
- Laretroalimentacion de los clientes de la auditoria, de los auditados y de los auditores

La revision del programa de auditoria deberia considerar, por ejemplo:

- Losresultados y las tendencias del seguimiento

- La conformidad con los procedimientos

- Las necesidades y expectativas cambiantes de las partes interesadas

- Los registros del programa de auditoria

- Las practicas de auditoria alternativas o nuevas

- La coherencia en el desempefiio entre los equipos auditores en situaciones similares

Los resultados de las revisiones del programa de auditoria pueden llevar acciones
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correctivas y preventivas y a la mejora del programa de auditoria.
9.3 Revision por la direccion

9.3.1 Generalidades

Es la parte final de los requisitos de responsabilidad de la alta direccién y como una de
las formas de tener compromiso con el sistema (5.1), la revision la debe hacer ellos.

La revision por la direccion es una evaluacion que se puede decir que es fotogréafica de
como esta el estado de salud del sistema de gestion, por lo tanto es una herramienta para poder
tomar los diagnoésticos y puntos en los cuales es necesario actuar.

El capitulo de revision inicia con las generalidades, donde se mencionan unos requisito
por incluir, en el numeral de elementos de entrada, incluye los requisitos obligatorios que no
deben faltar, N6tese que la norma no dice el COMO se hace la revision por la direccion pero si
menciona que deben incluir los resultados los cuales estan en presente el numeral.

9.3.2 Entradas de la revision por la direccion

Norma:
ISO 9001: 2015, Sistemas de Gestion de la Calidad — Requisitos.
9.3.2 Entradas de la revision por la direccion

La revisién por la direccion debe planificarse y llevarse a cabo incluyendo
pnsideraciones sobre:

(@]

a) Elestado de las acciones de las revisiones por la direccion previas;
b) Los cambios en las cuestiones externas e internas que sean pertinentes al sistema de
gestién de la calidad;

La informacion sobre el desempefio y la eficacia del sistema de gestidon de la calidad,
incluida las tendencias relativas a:

1. La satisfaccidon del cliente y la retroalimentacidn de las partes interesadas
pertinentes;

El grado en el que se han cumplido los objetivos de calidad;

El desempefio de los procesos y conformidad de los productos y servicios;

Las no conformidades y acciones correctivas;

Los resultados de seguimiento y medicidn;

Los resultados de las auditorias;

oukwnN
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7. El desempeiio de los proveedores externos;
8. Laadecuacion de los recursos;
9. La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y las oportunidades.

PAUTA

¢ Que son los intervalos planificados? Los primeros requisitos para la revision por la
direccion es el definir cada cuanto se debe hacer, y para esto el modelo normativo pide que sea a
intervalos planificados.

En las primeras etapas, es decir durante la implementacion del sistema los cambios y
necesidades de apoyo de la direccion son muy altos y por eso la frecuencia de las revisiones
planificadas debe ser en tiempos cercanos, mas cuando se evidencia que el sistema es dinamico.
Se puede decir que esta etapa inicia con el diagnostico para saber “en donde estamos” y termina
con la evaluacion de la conformidad de tercera parte. (Certificacion).

No se puede definir cuanto tiempo se demora esta primera etapa debido a que la
implementacion del sistema para poder cumplir el ciclo PHVA es variable dependiendo del
tamanfo de la organizacion, la complejidad de los proyectos, la cantidad y competencia del
personal y la velocidad de la implementacion.

En la etapa intermedia, la cual consiste en la consolidacion y el inicio de la madurez del
sistema, los cambios son menos notorios en los mismos escenarios de tiempo, por lo tanto la
frecuencia de la revision por la direccion puede ampliarse en tiempo sin que se generen estado en
los cuales el sistema toma decisiones y adaptaciones sin el apoyo de la alta direccion.

En la tercera etapa, la cual esta relacionada con la Mejora, el papel de la alta direccién es
vital, dado que las actividades convencionales y requisitos de la norma estan cumplidas y es
necesario la toma de modelos de excelencia para poder mejorar el sistema de gestion y estas
decisiones requieren de mas cuidado, pero a la vez su resultado puede durar en el tiempo, por lo
tanto la frecuencia de revision puede ser mas flexible que en los dos escenarios anteriores.

¢ Qué es eficacia, adecuacion y conveniencia? La definicion de la eficacia no es dificil
de interpretar debido a que la norma la tiene dentro de la NTC-ISO 9000:2005, asi:

Eficacia (3.2.14). Grado en que se realizan las actividades planificadas y se
alcanzan los resultados planificados.

Se puede decir que la eficacia es cumplir con los resultados que tenemos planificados y
en esto no se ven comprometidos los recursos por lo tanto se puede estar cumpliendo con la
eficacia pero no necesariamente con el tema de eficacia como lo define el mismo modelo
normativo.

Eficiencia (3.2.15). Relacion entre el resultado alcanzado y los recursos utilizados.
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La definicidn de conveniencia no esta en los modelos normativos pero esta la podemos
asociar con el beneficio o utilidad que se obtiene del sistema.

Por el lado de adecuacion, esta relacionada con la razén entre el texto “Norma” y el
contexto “Sistema”, lo cual es un resultado que debe ser directo para poder concluir que el
sistema es conveniente.

¢ Qué son la evaluacion de las oportunidades de mejora? Para dar una explicacion de
este requisito se cita el ejemplo:

En la segunda revisién por la direccién al sistema, llego una oportunidad de mejora por
parte del personal que hace referencia a la aplicacion de un software para el control
administrativo y enlace entre la oficina central y los proyectos, esta oportunidad fue analizada
como lo pide el referencial en el literal g).

La alta direccion después de analizar los beneficios que se esperaban tomo la decision y
adquirié un software, el cual al aplazarlo se encontraron barreras como la dificultad en el
manejo, la complejidad que tenia, las extensas horas de entrenamiento, la dependencia de altas
velocidades de internet, y muchas variables que no permitieran que se cumplieran los requisitos
planificados.

Conclusion; ¢Qué resultado se podria dar en la préxima revision por la direccién en el
tema de “revision de la evaluacion de las oportunidades de mejora™?

Con el ejemplo anterior se puede decir que en general lo que se hace es una continuidad a
las oportunidades de mejora que se decidieron, implementaron y es tiempo de revisar que tan
apropiadas fueron.

¢ Como se evalla la necesidad de efectuar cambios? Se realiza la siguiente pregunta
asociada con la necesidad de efectuar cambios, para tomar decisiones acorde a las respuestas
obtenidas:

- ¢Cémo vamos?
- ¢Qué necesitamos?
- ¢Qué mejora debemos implementar?

¢Por qué los objetivos y politicas? Como se observo en los requisitos anteriores de
politica y objetivos, los cuales deben ser revisados para su continua adecuacién y sumado a lo
citado en el compromiso de la direccion en el establecimiento y revision de los mismos, que
mejor escenario que las reuniones sistematicas al sistema por alta direccion para incluir estos
documentos.

¢ Qué registros se deben dejar? Este es el primer registro que pide la normay para tal
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efecto es conveniente tener una relacion de temas a analizar, una agenda de trabajo y una
metodologia para la revision y los registros corresponden a la evidencia de todo lo que entro y
salio de la revision por la alta direccion.

La tarea de la revision por la direccion no estd completa, se necesita guiar y orientar que
temas se debe revisar y para esto la norma da el listado de los requisitos “Minimos” con el fin de
poder hacer una revision que abarque la mayor cantidad o por qué no decir la totalidad de la
gestion del desempefio del sistema.

Para una revision exitosa por la direccion se debe considerar como un proceso, es decir,
se debe tener informacion de entrada valiosa, para asi procesarla y poder tener informacion de
salida generosa para el beneficio del sistema y de la organizacion. Por el contrario, una baja
informacion de entrada, lo mas seguro es que resulten decisiones pobres para el sistema.

De lo anterior, depende toda la organizacién, entre méas se facilite, consolide y
retroalimente a la direccion mucho mejor seran las medidas y acciones tomadas. Por lo tanto,
como son conocidos los ciclos planificados para la revision, solo se debe tener en cuenta la
recopilacion de la informacion con el tiempo necesario para hacer una presentacion majestuosa.

Se continuacion se dara un recorrido conceptual a los requisitos de entrada, para tener
una idea de cudl es su proposito.

Resultados de auditorias internas. Se puede decir que estas son una autoevaluacion del como esta
en cuanto al cumplimiento de los requisitos de la norma y los establecidos por la organizacion en
el manual del sistema. Por lo anterior, debe ser un fiel reflejo de lo que se tiene y se siente.

Si el proceso encargado de las auditorias internas, se limita a realizar una presentacion
del numero de no conformidades que se detectaron, la verdad esta subestimado la
informacion de esta herramienta.

Retroalimentacion del cliente. La voz del cliente es muy valiosa y para la norma mds adelante
toma dos escenarios directamente relacionados en el numeral 8.2.1 Comunicacion con el Cliente y
el numeral 9.1.2 Satisfaccion del Cliente. En el primero se debe tener una metodologia para poder
disponer de forma eficaz comunicacion con ellos y lo mds importante las quejas que podrian ser
una manifestacion de inconformidad en el cumplimiento de los requisitos.

Por otro lado, si el resultado de los clientes, es que no se quejen no es manifestacion de
que los proyectos estén bien, por lo tanto el numeral 9.1.2, pide que la organizacién debe
disponer de una metodologia para ver el nivel de percepcion que tiene el cliente en el
cumplimiento de los requisitos.

Por lo anterior, se debe retroalimentar a la direccién son los resultados anteriores y la
informacion debe ser descriptiva y no tanto informativa es decir resultados numéricos porque la
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primera aumenta la posibilidad de tomar las decisiones.

Desempeiio de los procesos y conformidad del producto. En este momento se presenta a la alta
direccion el resultado de la gestidn de los procesos (realizacidn, gestion de los recursos y de medicion
analisis y mejora), dicha informacidn no es tan dificil de recopilar porque en los mecanismos de
seguimiento y medicién se cuenta con las herramientas e indicadores que permiten recopilar y analizar
dicha informacion.

Por otro lado, se tiene con la informacion del desempefio del producto y en este aspecto
se habla estrictamente de los resultados de los procesos de realizacion es decir, los estudios,
disefios, asesorias para las empresas de consultoria y de los proyectos de rehabilitacion,
construccién y montaje entre otros para las empresas del sector de la construccion. No se pueden
dejar en alto los procesos de realizacién que son comunes a los dos sectores como son los de
comercializacion, ventas y licitaciones.

Debido a que este momento es ideal para presentar a la direccién muchos aspectos
interesantes, es conveniente que se amplie la informacion de los procesos con datos relacionados
con las amenazas, riesgos, entorno y todo lo que puede afectar el desempefio de los procesos,
productos y proyectos.

Estado de acciones correctivas y preventivas. Al igual que los numerales anteriores, los
dos ultimos requisitos del modelo normativo hacen referencia a estos aspectos, (10,3), por lo
tanto, se puede adelantar que:

Acciones correctivas. Corresponden a todas las acciones necesarias para que en la
organizacién, no se repita un escenario no deseado llamado no conformidad real, la cual es
independiente de su repetitividad o impacto. Estas corresponden a las famosas lecciones
aprendidas en el que el sector petrolero es pionero en el concepto y aplicacién.

Acciones preventivas. Las acciones preventivas son las que se encargan de evitar que un
suceso no deseado se presente, es decir son un escudo para la organizacion. Estas tienen
diversos métodos para identificarlas, pero para adelantar se puede citar la gestién del riesgo, el
desempefio de los procesos y las oportunidades entre otras.

En este numeral se menciona el “Desempeno” de las acciones y no se limita a los analisis
estadisticos de forma numérica de cuales estan abiertas, cerradas y en ejecucidn, porque se
estaria restringiendo el analisis por parte de las direcciones de estos requisitos.

Las acciones de seguimiento de revisiones por la direccidn previas. En este punto lo que
se requiere es hacer una continuidad a la aplicacién de las decisiones tomadas en las revisiones
anteriores, y para dicha informacion se recomienda los siguientes puntos a las decisiones
anteriores asi:
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- Se cumplieron todas las acciones.

- Los recursos fueron suficientes

- Que se debe hacer para agilizar las acciones que no estdn cumpliendo resultados
- Lograron el objetivo esperado

- Fueron apropiadas para la organizacién

- Se debe reprogramar o abortar las que no se han cumplido

Los cambios que podrian afectar al sistema de gestion. Como en la revision de la alta
direccién se cuenta con la totalidad de la misma o el nimero suficiente para el consenso y dado
a que en el numeral 6.1 literal b), se realiza una identificacion y analisis de los cambios que
pueden afectar la integridad del sistema de gestidn, es el momento propicio para analizar y
tomar decisiones de estos cambios.

Las recomendaciones para la mejora. Las recomendaciones son puntos de identificacion
por parte de los empleados con el fin de poder transmitir a la direccidon espacios para ser
analizados y aplicarlos de ser apropiados.

Estos son los minimos aspectos que debe revisar la alta direccidn, pero no son limitantes
para ser analizados como se vera a continuacion.

¢ Coémo mejorar?

A medida que el sistema va madurando en el tiempo se hace necesario evaluar algo méas
que la eficacia y la efectividad tanto de sus procesos como de sus proyectos.

Por lo anterior, son el debido tiempo y profundidad se deben incorporar en la revisién por
la direccion temas relacionados con:

- Los resultados del producto no conforme

- Laretroalimentacién de los empleados

- La eficacia de la capacitacion

- Legislacién en proceso

- Resultados de auditorias de los clientes

- Resultado de acercamiento al cumplimiento de la visidn

- Aspectos de retroalimentacion con las partes interesadas
- Retencion de talentos

- Desarrollo de la competencia

- Estrategias de mercado para la parte comercial

- Actividades de optimizacién en proyectos

- Reingenieria de produccién y de procesos

- Actualizaciones tecnoldgicas

- ldentificacidn y aplicacidn de los factores claves de éxito
- Factores que evallen los resultados financieros, sociales, ambientales.
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9.3.3 Salidas de la revision por la direccién

Si se mira el contexto de la norma, esta especifica cuales son los elementos de entrada, y
cuéles son los elementos de salida, pero en ningin momento define o establece PAUTA den
como se hace la revision por la direccion.

Lo anterior debido a que cada organizacion adopta estereotipos 0 metodologias
apropiadas y eficaces para cumplir con este requisito.

Los resultados de la revision por la direccion, una necesidad implicita del sistema, es la
hoja de ruta para el siguiente periodo o porque no en el fututo de la organizacién dependiendo de
las decisiones y acciones a tomar.

La informacion de salida es tan nutrida e interesante acorde a la informacion de entrada.

Norma:
ISO 9001: 2015, Sistemas de Gestion de la Calidad — Requisitos.
9.3.3 Salidas de la revisién por la direccién

Las salidas de la revision por la direccion deben incluir las decisiones y acciones
relacionadas:

Las oportunidades de mejora;
Cualquier necesidad de cambio en el sistema de gestion de la calidad;
Las necesidades de recursos.

La organizacién debe conservar informacién documentada como evidencia de los
resultados de las revisiones por la direccion.

PAUTA

Para poder describir y explicar este requisito se analizara la siguiente ilustracion:
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Impacto
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[lustracién 80 Formato guia de salida de la revision por la direccion - Fuente SIG ARCO
Consultoria y Construccion (2015)

Decisiones. Corresponde a todas las sentencias que toma la direccién como resultado
del andlisis de los elementos de entrada. (Lo que se quiere hacer o tener).

Acciones. Son todas lo que se necesita para poder cumplir cada una de las decisiones
tomadas.

Impacto. Cada una de las decisiones y acciones tomadas deben impactar en algin
aspecto como en la satisfaccion del cliente, en los procesos del sistema y su eficacia o en los
productos o proyectos y porque no una decisién puede impactar en mas de una actividad.

Si la organizacién tiene mas de un sistema de gestion con otros modelos normativos, se
pueden incluir columnas adicionales como la gestion del riesgo, peligros o impactos ambientales
y asi integrar las decisiones tomadas.

Recursos. Para que una decisidn tenga éxito en sus acciones debe tener los recursos
necesarios, y para esto no se limitara recursos econémicos y de personal, sino se aplicara la
teoria de las “Ms"” para poder ampliar el universo de los mismos.

Responsable y fecha. Si bien estos dos son recursos necesarios, si una decisidn no tiene
quien se apersone de su cumplimiento y una fecha limite puede no tener nivel de éxito
apreciable, por lo tanto sin ser requisito de norma es conveniente definirlos.

En el sector de ingenieria existen grandes proyectos donde se requiere la toma de
decisiones de caracter gerencial por lo tanto se pueden aplicar la misma metodologia de
elementos de entrada y salida.
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10. Mejora

Se puede decir que una oportunidad de mejora es la diferencia detectada en la
organizacion, entre una situacion real y una situacion deseada. La oportunidad de mejora puede
afectar a un proceso, servicio, recurso, sistema, habilidad, competencia o area de la organizacion,
segun la norma UNE 66178.

En la norma anterior, se encuentran las siguientes definiciones que son apropiadas para la
mejora de un sistema de gestion, asi:

Fuente de oportunidad de mejora: fuente de informacién de mejora continua cuyo
analisis puede llevar a la identificacion de una oportunidad de mejora.

Plan de proyecto de mejora: documento que especifica lo necesario para alcanzar el
objetivo del proyecto de mejora

Proceso de mejora: proceso sistematico de adecuacion de organizacion a las nuevas y
cambiantes necesidades y expectativas de clientes y otras partes interesadas, realizada mediante
la identificacion de oportunidades de mejora y la priorizacion y ejecucién de proyectos de
mejora.

Proyecto de mejora: proyecto seleccionado por los érganos competentes de la
organizacion, cuyo objetivo es la eliminacién o reduccién de la diferencia identificada entre la
situacién deseada y la situacion real relativa a una 0 mas oportunidades de mejora.

Con las definiciones anteriores, se pueden generar de forma sistematica la mejora en una
organizacion asi:

Analisis de la informacidn: se generan metodologias para poder identificar fuentes de la
mejora en la organizacién y en los proyectos.

Valoracidn de las oportunidades de mejora: una vez obtenidas las oportunidades de
mejora se determinan métodos con el fin de poder valorarlas y diferenciarlas con el fin de poder
priorizar las importantes.

En esta valoracion se deben analizar factores como costos de la oportunidad, impacto
generado, tiempo de aplicacidn, poblacién afecta, beneficios, entre otros. Se puede utilizar una
matriz de doble entrada y valorar las oportunidades.

Aprobacidn de las oportunidades de mejora: con el fin de que se cuenten con
transparencia e imparcialidad, es aconsejable que se nombre un equipo conformado por
personas de diferentes procesos y tomar la decisién de la priorizacion de las oportunidades de
mejora a implementar.

Proyecto de mejora: una vez definida la oportunidad de mejora a aplicar, se recomienda
la elaboracién de planes de trabajo donde se cuenten con las siguientes etapas:
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- Elaboracion del plan del proyecto de mejora: se determinan las etapas, responsables,
recursos, fechas propuestas y la aprobacion de la direccion.

- Elementos de entrada: los responsables deben definir los objetivos, la informacion
disponible para el desarrollo, planes de trabajo y recursos especificos.

- Plan de trabajo: se realizan todas las actividades planeadas con el fin de darle
aplicacion a la oportunidad de mejora.

Seguimiento y cierre de la oportunidad: en estas actividades se hace el seguimiento de
las acciones planeadas, el cumplimiento de recursos, cronogramas y aplicacién de la mejora, asi
como la evaluacién de los resultados.

Lo anterior, es una buena metodologia para poder estructurar la mejora en la organizacion
en sus procesos y proyectos de forma sistematica, organizada y aplicable.

10.1 Generalidades

Para poder ver la mejora continua se revisaran las definiciones dadas en la 1ISO
9000:2005, asi:

Mejora continua 3.2.13. Actividad recurrente para aumentar la capacidad para
cumplir los requisitos.

Mejora de la calidad 3.2.12. Parte de la gestion de la calidad orientada a
aumentar la capacidad de cumplir con los requisitos de la calidad.

NOTA: los requisitos pueden estar relacionados con cualquier aspecto tal como
la eficacia, la eficiencia o la trazabilidad.

Con las definiciones anteriores se observa que la mejora continua no es Unica, esta debe
ser de forma recurrente, sistematica en la organizacion y la evidencia de la misma se da con el
tiempo.

Norma:

ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.

10.1 Generalidades

La organizacion debe determinar y seleccionar las oportunidades de mejora e
implementar cualquier accion necesaria para cumplir los requisitos del cliente y aumentar la

satisfaccion del cliente:

Estas deben incluir;
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a) Mejorar los productos y servicios para cumplir los requisitos, asi como considerar las
necesidades y expectativas futuras;

b) Corregir, prevenir o reducir los efectos no deseados;

c) Mejorar el desempeiio y la eficacia del sistema de gestidn de la calidad.

PAUTA

¢, De donde se puede obtener la mejora continua? En el modelo normativo se
mencionan las herramientas para poder tener la mejora continua y estas son:

Politica y objetivos del sistema de gestidn: estos dos elementos son fuentes de mejora
continua dado a que estdn cambiando acorde a los resultados obtenidos con nuevas
expectativas y mecanismos de medicién.

Auditorias internas: estos son elementos, son mecanismos de evaluacion interna para
ver los resultados obtenidos.

Analisis de datos: la generacién de informacion de diferentes medios debe ser analizada
con el fin de tomar acciones que ayuden a la mejora.

Acciones correctivas y preventivas: estas son las fuentes mas fuertes que tiene un
sistema, se basa en las lecciones aprendidas y los niveles de prevencién.

Revisidn por la direccién: debido a que la revisién por la direccién hace una evaluacidn
de toda la informacién de entrada, entre mas valiosa sea esta, mejor son las decisiones y
acciones con el fin de buscar la mejora continua.

¢ Coémo mejorar?

Para ayudar en el aseguramiento del futuro de la organizacion y la satisfaccion de las
partes interesadas, la direccidn deberia crear una cultura que involucre a las personas de manera
activa en la busqueda de oportunidades de mejora del desempefio de los procesos, las
actividades y los productos.

Para involucrar al personal, la alta direccion deberia crear un ambiente en el que se
delega la autoridad de manera que de dota al personal de autoridad y éste acepta la
responsabilidad de identificar oportunidades en las que la organizacion pueda mejorar su
desempefio. Esto puede conseguirse mediante actividades como las siguientes:

- Estableciendo objetivos para el personal, los proyectos y para la organizacion

- Realizando estudios comparativos (benchmanrking) del desempefio de la organizacion
con respecto al de la competencia y con respecto a las mejores practicas

- Reconociendo y recompensando la consecucion de mejoras

- Mediante esquemas de sugerencias que incluyan reacciones oportunas de la direccién

Para proporcionar una estructura para las actividades de mejora, la alta direccion deberia
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definir e implementar un proceso para la mejora continua que pueda aplicarse a los procesos y
actividades de realizacion y de apoyo. Para asegurar la eficacia y eficiencia del proceso de
mejora, deberian considerarse los procesos de realizacion y de apoyo en términos de:

- Eficacia (por ejemplo, resultados que cumplen los requisitos)

- Eficiencia (por ejemplo, recursos por unidad de tiempo o dinero)

- Efectos externos (por ejemplo, cambios legales y reglamentarios)

- Debilidades potenciales (por ejemplo, falta de capacidad y coherencia)
- Oportunidad de emplear métodos mejores

- Control de cambios planificados y no planificados

- Maedicion de los beneficios planificados

Dicho proceso para la mejora continua deberia utilizarse como una herramienta para
mejorar la eficacia y la eficiencia internas, asi como para mejorar la satisfaccion de los clientes y
de las otras partes interesadas.

La direccion deberia apoyar tanto las actividades de mejora continua progresiva inherente
a los procesos existentes, como las actividades que aprovechen las oportunidades de mejora
significativa, con el fin de conseguir el méximo beneficio para la organizacion y para las partes
interesadas.

Ejemplos de informacidn de entrada para apoyar el proceso de mejora incluyen entre
otros:

- Los datos de validacidn

- Los datos de rendimiento del proceso

- Los datos de ensayo/pruebas

- Los datos de autoevaluacidn

- Los requisitos establecidos y la retroalimentacidn de las partes interesadas
- La experiencia del personal de la organizacién

- Los datos financieros

- Los datos de desempefio del producto

- Los datos de entrega del servicio

La direccion deberia asegurarse de que los cambios en el producto o en el proceso son
aprobados, ordenados por prioridad, planificados, abastecidos y controlados para satisfacer los
requisitos de las partes interesadas y evitar exceder la capacidad de la organizacion.

10.2 No conformidad y accion correctiva
Como se dijo anteriormente las acciones correctivas son la forma de tener aprendizaje

organizacional mediante las lecciones aprendidas con la aplicacion eficaz de las acciones
correctivas.
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La alta direccion deberia asegurarse de que se utiliza la accion correctiva como una
herramienta para la mejora.

La planificacion de la accion correctiva deberia incluir la evaluacion de la importancia de
los problemas y deberia hacerse en términos del impacto potencial en aspectos tales como costos
de operacion, costos de no conformidad, desempefio del producto, seguridad de funcionamiento,
seguridad y satisfaccion del cliente y de otras partes interesadas. En el proceso de acciones
correctivas deberia participar personal de las disciplinas apropiadas, igualmente, deberia
enfatizarse la eficacia y la eficiencia de los procesos cuando se tomen acciones, y deberia
realizarse un seguimiento de las acciones para asegurar que se alcanzan las metas deseadas.

Norma:
ISO 9001:2015, Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos.
10.2.1 Accion Correctiva

Cuando ocurra una no conformidad, incluida cualquiera originada por quejas, la
organizacion debe:

Reaccionar ante la no conformidad y, cuando se aplicable:

a) Tomar acciones para controlarla y corregirla;

b) Hacer frente a las consecuencias;

c) Evaluar la necesidad de acciones para eliminar las causas de la no conformidad, con el
fin de que no vuelva a ocurrir ni ocurra en otra parte.

d) Implementar cualquier accién necesaria;

e) Revisar la eficacia de cualquier accién correctiva tomada;

f) Si fuera necesario, actualizar los riesgos y oportunidades determinados durante la
planificacion; y

g) Sifuera necesario, hacer cambios al sistema de gestion de la calidad.

PAUTA

¢, De qué tipo de no conformidades se pueden tomar acciones correctivas? Las
acciones correctivas se derivan de las no conformidades, donde se deben tomar las acciones
correctivas apropiadas a los efectos de los hallazgos encontrados.

Se tienen que considerar las quejas donde es aconsejable que la organizacion disponga de
una metodologia para la recepcion, analisis de las mismas para la toma de acciones correctivas
en caso de ser necesario.

¢ Qué debe tener el procedimiento? El procedimiento documentado debe definir los
requisitos para los pasos a seguir en las acciones correctivas.
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Una vez definida la no conformidad a la cual se le toma accion correctiva se pueden tener
los siguientes pasos:

Correccién del evento: aqui se tomas las acciones para corregir el evento encontrado y
si tienen que ver con el producto se puede aplicar lo definido en el numeral 8.7 Control de
elementos de salida del proceso, productos y servicios no conformes.

Andlisis de causas: se debe tener el andlisis para encontrar la causa raiz que género la no
conformidad.

Acciones para que no se repitan: se analizan las causas y se toman todas las acciones para
que la no conformidad no se repita.

Implementacion: se implementan las acciones que se definieron con el fin de poder erradicar
la causa que género la no conformidad.

Registros y revision de la eficacia: se hace revision de las acciones tomadas con el fin de
evidenciar la eficacia de las acciones al no repetirse la causa que género la no conformidad.

¢ Como se determinan las causas? Para la toma de las acciones apropiadas con el fin de
que no se repitan las no conformidades dependen de la profundidad del analisis de causas, con el
fin de determinar la causa de tipo raiz que fue la que genero la aparicién de la no conformidad.
Para lo anterior se tiene muchas metodologias donde se puede mencionar las siguientes:

Los por qué: se han dicho gque son los tres o cinco, o los necesarios con el fin de que con
la evaluacion en escala desde el primero hasta el Gltimo se pueda profundizar hasta llegar.

Lluvia de ideas: en esta herramienta se cuenta con la participacion de diferentes personas
donde se busca la causa que genero la no conformidad, y puede ser tan fuerte que se convierte en
“tormenta de ideas”.

Espina de pescado: esta se ha catalogado como una técnica estadistica, dado a que se
capturan datos agrupados en los métodos de los recursos de las “Ms”, y asi poder determinar
cuan puede ser la causa raiz que género la no conformidad.

Anélisis de paso a paso del proceso: (confiabilidad del proceso): en esta metodologia se
hace una revision de cada una de las actividades como se tenian planeadas, como se monitorean
y donde se presentaron las fallas, con el fin de determinar el punto de falla y la causa raiz.

¢ Qué acciones se deben tomar? Las acciones a tomar en las no conformidades se
pueden dividir en dos las cuales son:

Correccion: como se menciond anteriormente son todos los escenarios para corregir el
evento presentado, claro que se puede encontrar acciones a las cuales no se tiene la opcion de
poder tomar este paso.

Accidn no se repita: se puede decir que junto con la consecucion de la causa raiz, la toma
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de las acciones para que no se repita la no conformidad corresponden a la fortaleza de las
acciones correctivas. Para esto se puede utilizar la metodologia considerando el PHVA, donde se
pueden tener las actividades de:

Documentar: considerar todos los cambios o generacién de documentos que se
necesitan en la toma de las acciones.

Divulgar: considerar la comunicacién por los medios apropiados a todos los
involucrados en la toma de las acciones

Capacitar: la realizacion de las actividades de capacitacién y/o entrenamiento de los
cambios planteados.

Aplicar: fechas en las cuales se inicia la implementacion de las acciones, con las acciones
de monitoreo y seguimiento de las mismas.

Verificar: con el fin de evidenciar la eficacia de las acciones se tomas acciones de
verificacion, las cuales pueden ser mediante el control de proceso o con la ayuda de las
auditorias internas.

¢ Qué registros se debe tener? Dada la importancia de las acciones correctivas en todos
sus eventos, desde la descripcién de la misma, el analisis de causas, la correccion, las acciones
para que no se repitan, las actividades de seguimiento y la eficacia de las acciones tomadas, se
debe considerar un registro, para lo cual se representa en la siguiente figura.



348

FORMATO DE NO CONFORMIDAD

VERSION: 02
PAGINA 1DE 3
FECHA: PROCESO:
Accion correctiva I:l Accién preventiva I:l PNC I:l Otra |

DESCRIPCION DE LA NO CONFORMIDAD

JUSTIFICACION DE LA NO CONFORMIDAD (NORMA LEGAL, NORMA TECNICA, POLITICA DE LA ORGANIZACION)

DETECTADO POR:

REGISTRO FOTOGRAFICOS DE LA NO CONFORMIDAD

ANALISIS DE CAUSAS DE LANC

PORQUE SE PRESENTA LA NO CONFORMIDAD (DESCRIPCION DE TODAS LAS CAUSAS)

CONCLUSION GENERAL Y/O CAUSA RAIZ DEL PROBLEMA

COSTO APROXIMADO DEL REPROCESO y/0 ACCION CORRECTIVA

ACCION INMEDIATA A IMPLEMENTAR

RESPONSABLE FECHA IMPLEMENTACION

PLAN DE ACCION (Debe detallarse fecha de la(s) accién(es) y responsable (s))

Actividad Respons.  Fecha
Firma del responsable del plan de accion Firma de quien reporta NC.
SEGUIMIENTO AL PLAN DE ACCION
Fecha de seguimiento ala acciéon Resp. del seguimiento

Es eficaz la accién tomada: SI I:l NO I:l
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llustracién 81 Formato de accion correctiva

¢ Como revisar la eficacia de las acciones? Como Gltimo aspecto de las acciones
correctivas esta la revision enfocada en la eficiencia de las acciones entendiendo esta como el
cumplimiento de los objetivos planificados donde se tiene como primero la erradicacion de la
causa raiz que evite que la no conformidad se vuelva a repetir.

En este punto se debe considerar que si las acciones no demuestran eficacia, se retoma el
andlisis de causa y las acciones necesarias con el fin de que la no conformidad no se repita y una
vez alcanzado este objetivo, se obtiene lo mas importante en el sistema de gestion en lo
concerniente a las lecciones y aprendizaje organizacional.

¢ Coémo mejorar?

Durante el seguimiento de las acciones correctivas, la organizacion deberia identificar las
fuentes de informacidn y recopilar la misma para definir las acciones correctivas necesarias. La
accion correctiva definida debe enfocarse a eliminar las causas de las no conformidades para
evitar que estas vuelvan a suceder. Los siguientes son ejemplos de fuentes de informacion para
su consideracion en las acciones correctivas:

- Las quejas del cliente

- Los informes de no conformidad

- Los informes de auditoria interna

- Losresultados de la revision por la direccion

- Losresultados del andlisis de datos

- Losresultados de las mediciones de satisfaccidon
- Los registros pertinentes del sistema de gestién
- El personal de la organizacion

- Las mediciones de procesos

- Losresultados de autoevaluacion

Existen muchas formas de determinar las causas de no conformidad, incluyendo el
analisis individual o la asignacién de un equipo para efectuar el proyecto de acciones correctivas.
La organizacion deberia equilibrar la inversion en acciones correctivas en funcion del impacto
del problema que se esta considerando.

Al evaluar la necesidad de acciones para asegurase de que no vuelvan a suceder las no
conformidades, la organizacion deberia considerar el proporcionar formacion apropiada al
personal asignado a los proyectos de acciones correctivas.

10.3 Mejora continua

La organizacion debe aplicar métodos apropiados para el seguimiento, y cuando sea
aplicable, la medicion de los procesos del sistema integrado de gestion. En estos métodos deben
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demostrar la capacidad de los procesos para alcanzar los resultados planificados. Cuando no se
alcancen los resultados planificados, deben llevarse a cabo correcciones y acciones correctivas,
segln sea conveniente.

¢A qué procesos se les hace seguimiento y medicion? Se debe tener claro las
diferencias entre seguimiento y medicion; y la norma indica que cuando sea apropiado es decir
induce a que no todos se deben medir, pero es indispensable que los procesos de realizacion
(cadena de valor), los de los recursos y los de medicion, analisis y mejora cuenten con
mecanismos definidos que permitan ser monitoreados y medidos.

El seguimiento y medicidn debe ser realizado por los directos responsables de los
procesos, con el fin de no generar dependencia en la toma de datos, analisis, medicion de los
procesos. En conclusién la responsabilidad de la medicién y de las acciones es de los duefios de
los procesos.

¢ Qué hacer cuando no se alcanzan los resultados? Las actividades de medicidn tiene
un fin y es medir la capacidad del proceso de alcanzar los resultados que se tienen planificados y
cuando se habla de la capacidad esta debe ser sistematica.

Al realizar el seguimiento y medicidn, no siempre se tienen que cumplir, se puede tener
resultados que estan por fuera de los limites o metas esperadas, por lo tanto lo que se debe hacer
es:

Tomar correcciones: son de caracter puntual e inmediato para que los proximos
resultados queden en niveles de cumplimiento.

Tomar acciones correctivas: no se ha visto este numeral, pero se puede adelantar que las
acciones tiene mas profundidad, dado que necesitan de un analisis de causa y toma de las
acciones para que los resultados queden en escenarios de medicion.

Es de anotar, que si no se toman las correcciones o0 acciones correctivas y se espera que el
proceso siga en las condiciones actuales, no se esta aprovechando las dos herramientas anteriores
y los resultados quedarian a la deriva y sin control, por lo tanto no se daria cumplimiento a este
numeral.

¢, Se deben mantener registros? Si se observa la norma textualmente no pide registros,
pero no hay un esquema de medicion sin registros, por lo tanto estos salen como resultado de las
actividades de control del proceso.

¢, Como mejorar?
Las actividades de mejora en la medicidn se ven con el tiempo, no se puede pretender que

con los primeros datos se obtenga la mejora, por lo tanto hay que darle el tiempo necesario para
poder aplicar herramientas que ayuden a generar niveles de mejora.
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Las mediciones deben utilizarse para gestionar operaciones del dia a dia, para evaluacién
de los procesos que puedan ser adecuados para mejoras continuas o escalonadas, asi como para
proyectos de mejora significativa, de acuerdo con la vision y los objetivos estratégicos de la
organizacion.

Las mediciones del desempefio del proceso deberian cubrir las necesidades y expectativas
de las partes interesadas de manera equilibrada. A continuacion se relacionan algunos ejemplos.

- Lacapacidad

- Eltiempo de reacciéon

- Eltiempo del ciclo

- Los aspectos medibles de la seguridad de funcionamiento
- Elrendimiento

- La eficacia y eficiencia de las personas de la organizacién
- La utilizacidn de tecnologias

- Lareduccién de desperdicios

- Laasignacion y reduccién de costos
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Introduccidn

ARCO Consultoria y Construccion S.A.S tiene el compromiso de proveer productos y
servicios conformes a los requerimientos de sus clientes, asi como el compromiso por la
preservacion del medio ambiente y el seguimiento, control y mitigacion de los impactos y
peligros en nuestras actividades.

El presente manual tiene como finalidad describir el Sistema de Gestién Integral
implementado por ARCO Consultoria y Construccién S.A.S para el aseguramiento de la
calidad en sus productos y servicios, el compromiso con el Medio Ambiente y la Seguridad
y salud en el trabajo, cumpliendo con los estandares de calidad bajo la Norma ISO
9001:2015 y los requisitos contemplados en la Norma ISO 14001:2015 y OHSAS
18001:2007.

El Manual del Sistema de Gestion Integral de ARCO Consultoria y Construccién S.A.S
se encuentra a disposicion de todos aquellos interesados en nuestro Sistema de Gestion
como guia fundamental para el buen entendimiento de la estructura, composicion y

compromiso de la organizacion.

Obijetivo General

Establecer la guia para el disefio e implementacion del Sistema de Gestidn Integral

de ARCO Consultoria y Construccién S.A.S, conforme a los requisitos establecidos en las

normas NTC-ISO 9001:2015, ISO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007. Acordes con su
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politica integral y la legislaciéon colombiana aplicable.
Se describen también, el conjunto de especificaciones, relaciones y ordenamiento de
tareas requeridas para cumplir con las actividades de los procesos. De esta manera, poder

controlar las acciones que requiere la operacion de la empresa.

Alcance del manual

El presente manual del Sistema de Gestidn Integral es de estricto cumplimiento por

todos los Departamentos de la Organizacion y esta dirigido a todos los servicios de

construccion y consultoria establecidos por J. Felipe y descritos en el mapa de procesos

bajo los lineamientos de las normas ISO 9001:2015, ISO 14001:2015 Y OHSAS 18001:2007.

Exclusiones

Dentro de la implementacion del Sistema Integrado de Gestion para ARCO Consultoria y

Construccion S.A.S se excluye el siguiente numeral de la norma NTC ISO 9001:2015:

7.3 Disefio y desarrollo

En todos los proyectos de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S para interventoria o

construccién, el cliente determina los requisitos del producto y se concilian mediante la

planificacion las tareas definidas en el cronograma de obra, adicionalmente estos requisitos
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técnicos estan dados por la normatividad nacional y normas técnicas nacionales que describen la
manera de ejecutar la prestacion del servicio.

No obstante, ARCO Consultoria y Construccion S.A.S garantiza el uso de las plataformas
informaticas necesarias para efectuar el seguimiento y medicion de los disefios entregados por el
cliente en cumplimiento de la mision y vision, mediante el mantenimiento de la infraestructura,

politicas de seguridad y recurso humano idéneo.

Componentes del manual

Este manual se estructura asf; la primera parte corresponde a las disposiciones
generales en torno al Sistema Integrado de Gestidn; en segundo lugar, corresponde al
esquema del mapa de procesos y la caracterizacion de los procesos de ARCO Consultoria y
Construccion S.A.S identificado sus interrelaciones, entradas, clientes y resultados. Por

ultimo, se plasma la informacién correspondiente al listado maestro de documentos.

Sistema de Gestion de Calidad

Cubre todos los procesos Gerenciales, Operativos y de Apoyo relacionados con
proyectos de construccion de obras civiles, consultoria e Interventoria, desarrollados por la

empresa.

Sistema de Gestion en Medio ambiente
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ARCO Consultoria y Construccion S.A.S adopta la norma ISO 14001:2015, con el fin
de alcanzar y demostrar un sélido desempefio ambiental mediante el control de los

impactes, productos y servicios sobre el medio ambiente.

Sistema de Gestion en seguridad y salud en el trabajo

ARCO Consultoria y Construccién S.A.S adopta la norma OHSAS 18001:2015 para
lograr y demostrar un desempefio solido en cuanto a seguridad y salud ocupacional, mediante el

control de sus respectivos riesgos.

Responsabilidades

Es responsabilidad de la Gerencia General, de la Direccion HSEQ, los Directores de
proyecto y de todos los colaboradores, seguir todos los procedimientos establecidos en
este manual y cumplir las normas contempladas en él.

Cada Director tendra una copia del Manual del Sistema de Gestion Integral y su
reproduccion solo es permitida por el Representante de la Direccién, asi como su
distribucidn, modificacidn y actualizacion.

Gerencia General

Verificar que el Sistema de Gestidn Integral este implementado y que cumpla con los
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requisitos en todos los campos y actividades de la empresa.

Dar cumplimiento a los requisitos legales en Seguridad y Salud en el trabajo aplicables a
la empresa.

Revisar y evaluar periédicamente el Sistema de Gestion Integrado con el fin de ajustar e
involucrar cambios en las actividades, servicios o condiciones de la operacion.

Realizar seguimiento a la gestion de Comité Paritario de Seguridad y Salud en el trabajo
que garantice su buen funcionamiento.

Motivar al personal a participar activamente en la prevencion de los riesgos laborales.

Direccionar oportunamente acciones preventivas o correctivas cuando se presenten
situaciones o condiciones que pongan en riesgo la integridad de las personas, generen dafio a la
propiedad, a los bienes o alteren la prestacion del servicio.

Director del Sistema Integrado de Gestion

Coordinar la implementacion del sistema de gestion integral.

Recopilar la informacién relacionada con el desempefio del sistema de gestion integral
para presentarla a la alta Gerencia.

Asegurar que se establezcan, realicen y mantengan los procesos y actividades necesarias
para la implementacion del Sistema de Gestion Integral de ARCO Consultoria y Construccion
S.AS.

Informar a la Gerencia General de J. Felipe sobre el desempefio y necesidades de mejora
del Sistema de Gestion Integral.

Promover la toma de conciencia de los requisitos del cliente en los procesos de ARCO

Consultoria y Construccién S.A.S y la importancia de cumplirlos mediante la busqueda de una
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excelencia en el servicio y calidad de productos.

Verificar la eficiencia, eficacia y efectividad del Sistema de Gestion de Calidad.

Orientar a la Gerencia en el cumplimiento de los requerimientos establecidos por las
normas I1SO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007.

Programar y coordinar con la Gerencia la asignacién de recursos para el desarrollo y
mantenimiento del Sistema de Gestion Ambiental, seguridad y salud en el trabajo.

Liderar la divulgacién de la Politica integrada con el personal vinculado a la
organizacion.

Coordinador de seguridad y salud en el trabajo

Administrar el Sistema de Gestion Ambiental, Seguridad y salud en el trabajo.

Conocer e implementar en la realizacion de sus actividades enfocadas al cumplimiento de
la Politica Integral establecida por la empresa.

Cumplir las normas y procedimientos de Calidad, Medio Ambiente, Seguridad y Salud
Ocupacional establecidas por la empresa.

Identificar e informar oportunamente al Director del sistema sobre las condiciones
presentes en los lugares de trabajo que puedan ocasionar accidentes.

Participar activamente en las charlas y cursos de capacitacion de Medio Ambiente,
Seguridad y Salud Ocupacional a que haya sido invitado.

Vigilar el cumplimiento en la implementacion de las acciones correctivas y preventivas
provenientes de la investigacion de accidentes de trabajo.

Participar en el analisis de causas de accidentes de trabajo y enfermedades laborales.

Disefiar, implementar y mantener actualizados los Programas de Medio Ambiente,
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Seguridad y salud en el trabajo y hacer seguimiento a su cumplimiento.

Asegurar el desarrollo del proceso de identificacion y actualizacion de aspectos e
impactos ambientales, asi como la identificacion de peligros y evaluacion de riesgos de
seguridad y salud en el trabajo.

Asegurar la identificacién de los requisitos legales y normatividad en SST y medio
ambiente aplicable a la organizacién y cada uno de sus proyectos, asegurando su
evaluacion y seguimiento a su cumplimiento.

Participar en la identificacion de las necesidades de capacitacién en SISO y de medio
ambiente del personal.

Mantener y asegurar la aplicacién de los documentos del SGI en la Organizacion.

Consolidar el avance de los Objetivos, Metas y Programas del SIG.

Programar y documentar las auditorias del sistema de gestion integral.

Participar en las revisiones gerenciales del sistema y documentarlas.

Fomentar la capacitacion al personal vinculado en el uso de los Manuales y
procedimientos del Sistema de Gestién Integral.

Revisar resultados de auditorias a las areas operativas y hacer seguimiento al cierre
de no conformidades establecidas.

Garantizar el conocimiento y actualizacion de los planes de contingencia y el
desarrollo de simulacros de acuerdo a la programaciéon y garantizar el entrenamiento de
brigadas.

Formar parte del equipo investigador, cuando lo amerite, de accidentes de trabajo,

ambientales, ocupacionales y/o de transito y liderar la difusion de las lecciones aprendidas
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en su area.

Garantizar el Seguimiento y Monitoreo del SIG, para detectar las deficiencias e
implantacidn de las acciones correctivas y preventivas necesarias

Facilitar las herramientas necesarias para la puesta en marcha, mantenimiento y
mejora del SIG.

Trabajadores directos y contratistas de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S

Participar activamente en las capacitaciones que se programen en la organizacion.

Reportar condiciones inseguras a su jefe inmediato, para ser gestionadas.

Participar en la identificacion de las necesidades de capacitacion junto con su Jefe
Directo para el mejoramiento del Sistema de Gestidn Integral en el Sistema de Gestion Integral.

Participar en el analisis de causas de incidentes de trabajo y enfermedades laborales.

Participar en la Ejecucion del Sistema de Gestion Integral.

Apoyar la conformacion de un clima favorable para la adaptacion de la norma 1SO
9001:2015, ISO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007.

Participar en el Seguimiento y Monitoreo del Sistema de Gestidn Integral, para detectar
las deficiencias e implantacidn de las acciones correctivas y preventivas necesarias.

Informar a su jefe directo las capacitaciones o formacidn que requiere para garantizar el
optimo desempefio en el cumplimiento de sus responsabilidades y del equipo que lidere cuando
ello aplique.

Cumplir satisfactoriamente con las responsabilidades que le han sido confiadas.

Demostrar resultados y una mejora continua en los mismos, de manera que con su trabajo
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oportuno, analitico, preventivo y de calidad, se cumpla la mision, vision, valores y retos
estratégicos de la organizacion aprobados y divulgados.

Apoyar a otros trabajadores y colaboradores de ARCO en la transmision de su
conocimiento, experiencia y formacion cuando se requiera por parte de su jefe directo o la
gerencia.

Alinear su propio trabajo y los resultados del mismo con el cumplimiento de los objetivos
de tiempo, costo y alcance de cada proyecto.

Mejorar continuamente en los resultados de sus evaluaciones de desempefio.

Descripcion de la organizacion

Actividad econdmica

La actividad econémica de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S se basa en la
ejecucion de construccion de obras civiles, interventoria de proyectos y promocién y venta

de proyectos y unidades inmobiliarias de terceros.

Resefia histérica

Es una empresa familiar creada hace 25 afios por José Felipe Ardila Vasquez (socio
fundador). En principio se concentré en actividades en la prestacion de servicios de
Interventoria para luego complementarse con el area de construccion.

En el Ultimo afio ha estado en un proceso de transformacién, motivado por un
proceso de cambio de liderazgo y de redefinicion de su planeacion estratégica en el interior

de la compaiiia, que en entre otros aspectos contempla las certificaciones en las normas
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norma ISO 9001:2015, 1SO 14001:2015 y OHSAS 18001:2007.

La experiencia general y especifica se ha adquirido a través de contratos celebrados
con entidades publicas y privadas desde el inicio de la organizacién generando un
conocimiento sélido de la profesion en las diferentes areas de la construccién, consultoria e
interventoria, lo que ha permitido entrar en el mercado competitivo y tener a la

organizacion como una de las mejores alternativas en el medio.

Ubicacion
NIT: N° 860354402-7
DIRECCION: CARRERA 7 N 82 — 66 OFICINA 320
CIUDAD: BOGOTAD.C.
TELEFONO: 2563959
ACTIVIDAD ECONOMICA: CODIGO DEL DECRETO 1607/02: 5742101
TASA DE COTIZACION: 0.522 y 6.96
CLASE DE RIESGO: lyVv
JOSE FELIPE ARDILA VASQUEZ
REPRESENTANTES )
FELIPE ARDILA BRICENO
LEGALES: .
DAVID ARDILA BRICENO
Visién

Al 2020, seremos un equipo humano que garantiza la satisfaccion total de las
personas que se relacionan con nosotros.

Mision

Ayudar a crear, cuidar y cumplir los suenos.

Valores corporativos

Equipo humano: Convertir a ARCO en una empresa de todos.
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Compromiso: Desarrollar un equipo donde cada persona se transforma en la mejor
versidn de si mismo.

Satisfaccion: Desarrollamos un equipo donde cada persona se transforma en la
mejor version de si mismo.

Innovacion: Construimos ecosistemas creativos para generar acciones que
transforman.

Efectividad: Organizar la empresa este afio.

Planeacion estratégica
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Estructura organizacional

Organigrama General

ASAMBLEA DE ACCIONISTAS
PRESIDENCIA

‘ CONTROL INTERNO | | E

‘ DIRECCION COMERCIAL ‘ BERENCIA DE PROYECTOS DIRECCION ADMINIETRATIVA
EQUIFC 111
EQUIPC | ECUIPC 11 o
PROYECTOS PARA PROPIOS INTER':.I'E COMNSTRU COMNSULT SERVICIOS GESTION GESTIGN
TERCEROS NTORIAS CCIONES ORIAS GEMERALES HUMANA FINAMCIERA
pUBLICCS || PRIVADOS GESTICN DE
COMPRAS Y MANTENIMIENTO
RENTA FROVEEDORES
EQUIPO| EQUIFC NI EQUIPC 1
- Relaciones Piblicas » Fresupuesto {F) * SISOMA e G o .
« Fromocidn de proyectos | | - Frogramadidn {Fma - calidad oo NICACIONES ESTRATEGICAS i
= Projpuestas i = Calidad {0} | = SISTEMA DE GESTION INTEGRAL i
- Compras [¢) |+ CONTABILIDAD/TRIBUTARID/FINANCIERD |
= Controles [P, Pma,0,c A) Drzanigrama die mastin Wr.2 26/03,/2004

Ilustracion 83 Organigrama General
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Organigrama de los proyectos de construccion

Gerencia de

Proyectos
D { d T 7
irect 1
petmahagll SEEEEEEEEE 1 Postventas |
Obra i !
| N ————— ’
: U S—
Re“g‘;me g I ! Comisién |
Residente ra | Topogrifica ,:
SISO
Almacenista Maestro Asistencia Personal
’ General Administrativa Técnico
Auxiliar de |
almacén . Contra-
Contratistas
maestro
Oficial Ejero
Ayudante

llustracion 84 Organigrama Construccion

Organigrama General de los Proyectos de Interventoria

Gerencia de
Proyectos

Director de
Interventoria

Residente de

! Interventoria '
Residente de Obra :
SISO | Auxiliares de
Ingenieriay
___________ | Arquitectura
i Comisién .’} . . en estudios y
H o Inspector Asistencia disefios
L Topografica J Administrativa ;

llustracion 85 Organigrama Interventoria

Personal de
soporte
(Dibujantes-
Técnicos)
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Organigrama de Gestion HSEQ

Gerencia
General
‘ Demas
| Direcciones de
Proceso
Director
HSEQ
fmm——————————
|- ---------------- JL Asesorfa ARL |
Coordinador
HSEQ
Residente SISO Residente SISO
Construccién Interventorfa

llustracion 86 Organigrama Gestion HSEQ

Nuestro logo

Dentro del posicionamiento de la organizacion se genera la marca comercial de los

productos, de las presentaciones y comunicaciones generadas por el personal de la empresa.

Los colores corporativos son el naranja y el gris:

ARCO

consultoria & construccion
J. FELIPE ARDILAYV. & CIA S.A.S

Clientes principales
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La empresa cuenta con diferentes tipos de clientes, a quienes se les salvaguarda sus
bienes, documentos de propiedad intelectual y datos personales, como:

Aerondutica Civil

Constructora FH

Casa Nacional del Profesor - CANAPRO

GHL Hoteles

TERRANVM

Bancolombia

Casa editorial EI Tiempo

Algunos Proyectos

Interventoria

Aeropuerto el Dorado.

Bodega Quadratto.

Easy - Grandes superficies

Hotel Hilton Bogota.

Fundacién cardiovascular del Oriente

Construccion
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Conjunto residencial Santa Monica Club House.
Atalaya del Chico.
Hotel Charleston.
Oficinas CANAPRO.

Conjunto residencia Torre la Salle.

Consultoria

Ampliacién Biblioteca Luis Angel Arango.
Century 82.

Sistema de Gestion Integral

El Sistema de Gestion de Integral de ARCO Consultoria y Construccién S.A.S
promueve la adopcién de un enfoque basado en procesos. Es decir, identificar los procesos
de la Organizacion y su interaccidn entre si, teniendo en cuenta que las salidas de un
proceso se convierten en las entradas de otro.

En el mapa se observan los tres grupos de procesos que constituyen el Sistema de
Gestion Integral, los procesos de direccidn, que determinan las pautas y controlan la
Empresa, los procesos operacionales, que transforman las necesidades del cliente en
satisfaccion y los procesos de apoyo que soportan a los demas procesos para que funcionen
eficazmente.

Planificacion del sistema
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El Sistema Integrado de Gestion de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S , se definié y
documentd de acuerdo al estandar de las normas 1ISO 9001:2015, ISO 14001:2015 y OHSAS

18001:2007, de la siguiente manera:

Se definio la Politica y los Objetivos integrales que establecieran los lineamientos de
gestion que debe seguir ARCO Consultoria y Construccion S.A.S.

Se identificaron los procesos de J. Felipe Ardila y Cia. S.A.S definiendo el Mapa de
Procesos del Sistema integrado de Gestion.

Se defini6 la interaccion entre los procesos mediante las caracterizaciones de los mismos.

Se levanto el inventario de los procedimientos e instructivos que se requerian para
asegurar una adecuada operacion de ARCO Consultoria y Construcciéon S.A.S.

Se realizo la documentacion de cada uno de los procesos de ARCO Consultoria y
Construccion S.A.S, asegurando que el contenido de estos fuera suficiente para el desarrollo
eficaz de las actividades.

Anualmente se realiza la planeacidn, programacion y ejecucion de las auditorias internas

de acuerdo a lo estipulado en el procedimiento vigente.

Con lo anterior, la Gerencia de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S establece
mediante su Politica y objetivos integrales, las areas que participan en el logro de cada uno de
ellos, asignando responsabilidades e indicadores cuantificables, los cuales son revisados

periédicamente, permitiendo asi definir la direccidn en que deben orientarse los esfuerzos de la
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empresa.

Alcance del Sistema Integrado de Gestion para la certificacion

El Sistema de Gestion Integral implementado por ARCO Consultoria y Construccion
S.A.S estd dirigido ala CONSTRUCCION Y CONSULTORIA (INTERVENTORIA DE
CONSTRUCCION, GERENCIA DE PROYECTOS, PRESTACION DE SERVICIOS DE
ESTUDIOS Y DISENOS EN PROYECTOS DE INGENIERIA CIVIL); CONSTRUCCION DE
OBRAS CIVILES COMO: EDIFICACIONES, PILOTAJE, ESTRUCTURAS DE CONCRETO,
VENTILACION MECANICA, AIRE ACONDICIONADO, VOZ Y DATOS, OBRAS DE
URBANISMO, ESTRUCTURAS METALICAS, INSTALACIONES HIDRAULICAS,
SANITARIAS Y ELECTRICAS Y CONSTRUCCION DE PAVIMENTOS ASFALTICOS Y EN

CONCRETO.
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Politica Integral

POLITICA INTEGRAL

Somos una empresa cuyo proposito es ayuder o crear, cutdar y cumplir lod Auefiod de nuestros
clientes, trabajadores. usuarios finales y en general. todas las personas con quienes nos relaciona-

mos, infegrando conocimiento, experiencia Y pasidn en la estructuracion, construccion,
interventoria y consultoria especializada de proyectos de construceign.

Para ello en ARCO consultoria & construccion el equipo humano:

« Trabaja con efectividad, comprometido w empoderado con los objetives de la planeacién
estratégica para cumplir los resultados en coato, tiempo y alcance acordados en cada proyecto,

- S forma en competencias y conotimiento, y entrega lo mejor de Al miamo para garantizar un
trabajo aportuna, preventive, analitico y efective, comprometide con la diligente gestidan, el resul.
tado esperado en cada respansabilidad asurmida y con la generacian de bienestar,

+ Cumple 1a normatividad técnica, laboral y ambiental aplicable en cada proyecto y en nuestra
actividad diaria.

- Disefia e implementa ecosistemas creativos que generan una transformacion y evolucién
positiva ¥ permanente de la empresa, orientada a la mejora continua de nuestros estandares y la

generacion efectiva de valor.

- Controla loa rieagos propios de la operacian, con el fin de prevenir los accidentes v enfer-
medades de origen laboral, a sus trabajadores y actores involucrados,

- Reduce y controla les aspectos ambientales identificados e inherentes a la operacidn.

s

Felipe Ardila Bricefio
Representante Legal
Febrero de 2002 Versidn N° 1

| O-GR-02 Marzo 4 de 2014 - Versidn: D2 I
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VALO RETO DIRECTRIZ/INTENCION
OBJETIVOS INTEGRALES
R ESTRATEGICO DE LA POLITICA INTEGRAL

Trabaja con efectividad,
comprometido y empoderado con 1. Optimizar los recursos
los objetivos de la planeacién disponibles de un proyecto, con el fin de

EFECT Organizar la
estratégica para cumplir los obtener una efectividad en el control y
IVIDAD empresa este afio
resultados en costo, tiempo y cumplimiento del presupuesto y
alcance acordados en cada programacion de obra
proyecto,

Se forma en 2. Orientar y capacitar el equipo
competencias y conocimiento, y humano de la empresa, para que se trabaje
entrega lo mejor de si mismo con pasién y en pro del mejoramiento
para garantizar un trabajo continuo.

EL Convertir a
oportuno, preventivo, analitico y
EQUIPO Arco en una empresa de
efectivo, comprometido con la
HUMANO todos 3. Valorar la calidad de viday el
diligente gestion, el resultado
crecimiento del equipo humano de la
esperado en cada responsabilidad
empresa.
asumida y con la generacion de
bienestar.
Desarrollar un 4. Planear y gestionar todos los
Cumple la normatividad
COMP | equipo donde cada requisitos legales, técnicos, administrativos
técnica, laboral y ambiental
ROMISO persona se transforma en y contractuales solicitados por el cliente,
aplicable en cada proyecto y en
SATISFACCION | la mejor version de si con el fin de garantizar su satisfacciéon y
nuestra actividad diaria.
mismo bienestar
Construimos Disefia e implementa 5. Innovar mediante la
INNOV
ecosistemas creativos ecosistemas creativos que construccion de ecosistemas creativos que
ACION

para generar acciones

generan una transformaciéon y

generen transformacion




que transforman

evolucion positiva y permanente
de la empresa, orientada a la
mejora continua de nuestros
estindares y la generacion

efectiva de valor.
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Se combinan y se armonizan los
valores y retos estratégicos para cumplir
con la intencién de la Politica en Materia

de Seguridad y Medio ambiente.

Controlar los riesgos
propios de la operacién con el fin
de prevenir los accidentes y
enfermedades de origen laboral,
a sus trabajadores y actores

involucrados

6. Disminuir el nimero accidentes
en el afio 2016, respecto al afio 2015.
Proporcional al nimero de trabajadores -
IF, garantizando la prevencién de lesiones
incapacitantes tanto a trabajadores,
contratistas y visitantes en las instalaciones

y proyectos de ARCO

7. Controlar las condiciones de
salud de la poblacidn trabajadora bajo el
sistema de seguridad y salud en trabajo por
medio de los programas de vigilancia

epidemiolégica.

Reduce y controla los
aspectos ambientales
identificados e inherentes a la

operacion

8. Implementar controles
operacionales ambientales que aseguren la
gestion ambiental sostenible en las obras o

proyectos.

9. Hacer un uso eficiente de

recursos

Descripcion de procesos
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Los procesos necesarios para el Sistema Integrado de Gestion y su aplicacion se han
definido en el documento mapa de procesos y son los identificados como: direccionamiento
estratégico, misionales u operacionales y de apoyo.

La secuencia e interaccion de estos procesos se muestra en el documento identificado
como caracterizacion de procesos, de los que se dispone de uno (1) por cada uno de los procesos.

Para asegurar que tanto la operacion como el control de estos procesos son eficaces, se
han definido los indicadores contenidos en la matriz de indicadores. Estos también son los
mecanismos con los cuales se mide el alcance de los resultados planificados, se efectla la

medicién y analisis de cada uno de los procesos y se garantiza su mejora continua.

Interaccion de procesos estratégicos

El Sistema Integrado de Gestion de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S, se definio
y document6 de acuerdo a los estandares de la norma NTC 1SO 9001:2015, de la siguiente
manera:

Identificacién de Procesos: conocimiento de los procesos que se realizan dentro del
Instituto, teniendo como base fundamental el cliente y sus requisitos.

Agrupacion de procesos: luego de conocer e identificar los diferentes procesos, se
procede a agruparlos segun el tipo de funcion que desempefian dentro del Sistema Integrado de
Gestion, quedando agrupados en Estratégicos, Misionales y de Apoyo.

Caracterizacion de procesos: actividad en la cual se identifico el ciclo PHVA de cada

proceso, su interrelacion con los demas procesos del Sistema Integrado de Gestion, definicion de
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su objetivo, recursos, parametros de control y requisitos de las normas NTC ISO 9001, y

reglamentarios aplicables.

Mapa de procesos

Los procesos identificados en ARCO Consultoria y Construccién S.A.S se clasifican asi:

Procesos de Direccion: los cuales incluyen procesos relativos al establecimiento de
politicas y estrategias, fijacion de objetivos, provision de comunicacién, aseguramiento de la
disponibilidad de recursos necesarios y revisiones por la direccidn. Son los que se desarrollan
como reflejo del compromiso de la alta direccion y corresponden a los de planeacién
organizacional y gestion presupuestal, sistemas de gestion, evaluacion y seguimiento.

Procesos Operacionales: en estos encontramos aquellos que proporcionan el resultado
previsto por la empresa en el cumplimiento de su objeto social o razén de ser. Son los procesos
maés relevantes e imprescindibles que desarrollan la funcion y servicios de ARCO Consultoria y
Construccion S.A.S: supervision, ejecucion, seguimiento, y administracion de proyectos de
infraestructura.

Procesos de Apoyo: se incluyen todos aquellos que facilitan la provision de recursos
necesarios en los procesos estratégicos y misionales; tienen como objeto, dar soporte en el
desarrollo exitoso de las actividades de los mismos, lo que los convierte en fundamentales para el

Sistema. Se definieron: Gestion de recursos humanos, compras y contratacion.
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El mapa de procesos del Sistema Integrado de Gestion, se muestra a continuacion:

Procesosde Direccion
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llustracion 87 Mapa de procesos

Procesos de Direccion

Relativos al establecimiento de Politicas y estrategias, fijacion de objetivos, provision de
comunicacion, aseguramiento de la disponibilidad de recursos necesarios y revisiones por la

direccion para ARCO Consultoria y Construccion S.A.S, corresponden a:

=
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GESTION GERENCIAL

GESTION HSEQ

Se encuentra en cabeza de la Gerencia General y su proposito es establecer las directrices
para la administracion y seguimiento de la empresa. De otra parte especifica los procesos que
responden a las necesidades del servicio, interiorizandolos en los colaboradores. Igualmente,
estructura el sistema de indicadores y mediciones que permite realizar seguimiento a los
objetivos de Calidad, Seguridad y salud en el trabajo y Medio Ambiente y verifica la
implementacién y los resultados generados por los procesos a través de las auditorias Internas
Integrales y la Revision Gerencial.

Establece la Politica Integral y Objetivos de Calidad, Medio Ambiente y Seguridad y
Salud en el trabajo de la empresa, que permiten satisfacer tanto las necesidades de nuestros
clientes como los requisitos legales y reglamentarios en tema del Medio Ambiente y SST, asi
como evaluar el desempefio de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S para el mantenimiento
de nuestro Sistema de Gestion Integral y el Mejoramiento Continuo.

Los responsables de Gestion Gerencial son el Gerente General y Representantes de la
Direccién maximas autoridades del SIG, quienes definen la Politica Integral y expiden las
directrices correspondientes. Parte de la actividad principal de Gestion Gerencial es la
responsabilidad de la planificacion del Sistema. Esta planificacion se enfoca en la definicion de
los procesos necesarios para cumplir eficaz y eficientemente los objetivos de calidad, Seguridad
Industrial, Salud Ocupacional y Medio Ambientes y los requisitos de la empresa. Cualquier

cambio en el entorno interno o externo de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S, que afecte
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directa o indirectamente el Sistema de Gestion Integral es evaluado por el Comité integral,
teniendo en cuenta el impacto en la politica, objetivos, mapa de procesos y procedimientos,

tomando las acciones necesarias para contrarrestar el impacto que podria ocasionar en el SIG.

Procesos operacionales

Incluyen todos los procesos que proporcionan el resultado previsto por ARCO

Consultoria y Construccién S.A.S en el cumplimiento de su razon de ser, y actualmente son:

COMERCIAL
CONSULTORIA

CONSTRUCCION

El proceso comercial se encuentra en cabeza de la Gerencia de Proyectos y su propdésito
es encontrar, concretar y mantener oportunidades de negocio para la empresa mediante
ofrecimiento directo de los servicios con el cliente o mediante proceso licitatorio. En este
proceso se definen también las estrategias de mercadeo, publicidad y comunicacion para cumplir
efectivamente con el propoésito de la empresa. Ademas, se encarga de evaluar la satisfaccion del
cliente y ejecutar el servicio post venta. Abarca desde la consecucion del cliente hasta el
seguimiento a los compromisos adquiridos y la evaluacion de satisfaccion del cliente.

En este proceso también se encuentra establecida la atencion a reclamos y sugerencias de

los clientes. La trazabilidad a cada uno de nuestros clientes se realiza mediante una carpeta AZ
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para cada uno de ellos, en donde se va llevando la historia de estos.

Los procesos de consultoria y construccion son liderados por la Gerencia de Proyectos,
quien tiene como propdsito la entrega a satisfaccion de los productos que solicita el cliente.

La trazabilidad de producto que realiza ARCO Consultoria y Construccién S.A.S se
verifica mediante los comités de obra, reuniones con la interventoria o constructor (cuando
aplique), listas de verificacion, informes semanales y mensuales que son entregados al cliente

final o delegado final, estas actividades estan plasmadas en el Plan de calidad de cada proyecto.

La Gerencia de proyecto es la encargada de realizar la medicion y analisis de los
indicadores propios de este proceso, los cuales aportan al cumplimiento de los objetivos de
calidad, es responsable de ejecutar las acciones correctivas, preventivas y de mejora que afecten
el proceso, directrices determinadas por el Director de Gestidn Integral.

De igual manera el Proceso Operacional con sus participantes contribuiran en el
desarrollo de los programas definidos en el Sistema de Gestion de seguridad y salud en el trabajo

y Medio Ambiente para el cumplimiento de lo descrito en la Politica Integral.

Procesos de apoyo

Son los procesos que sustentan a todos los procesos de ARCO Consultoria y

Construccion S.A.S y actualmente son:
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GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

GESTION COMPRAS Y CONTRATACION

El proceso de Gestion administrativa y financiera esta a cargo de la Direccion
administrativa, y su proposito principal es garantizar la competencia del personal que labora e
ingresa a la empresa y velar por el cumplimiento de las normas legales vigentes que apliquen;
abarca desde la identificacion o requisicion de personal para cubrir una vacante, hasta la

capacitacion continua del personal.

El proceso de gestién administrativa juega un papel fundamental dentro del Sistema
integrado de gestion, desarrollando el perfil del cargo y competencias, determinado las
necesidades de capacitacion con base en la educacion, formacion, habilidades y experiencias

apropiadas.

Igualmente, determina los procedimientos necesarios para el suministro adecuado del

recurso humano.

La Direccién administrativa, es la encargada de realizar la medicion y analisis de los
indicadores propios de este proceso, y seguimiento de los mismos. Asi mismo, es responsable de
ejecutar las acciones correctivas, preventivas y de mejora que afecten el proceso, y el apoyo de
las mismas frente al SIG cuyas directrices sean determinadas por los representantes de la

direccion del Sistema Integrado de Gestion.
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Con el proceso de Gestion de Compras y Contratacion se ha documentado y establecido
un procedimiento de compras en donde se establecen los criterios aplicables a la organizacién en

adquisicion de productos o servicios criticos para la organizacion.

Los Criterios de Seleccidn, evaluacion y re-evaluacion de proveedores y contratistas se
encuentran documentados en el Procedimiento de proveedores (PROCEDIMIENTO
SELECCION EVALUACION Y REEVALUACION DE PROVEEDORES), donde se
establecen los criterios de seleccion de los proveedores y el proceso de evaluacion y reevaluacion
de proveedores y/o contratistas.

El tipo y alcance del control ejercido sobre los proveedores esta definido en:

Los contratos / ofertas comerciales definidas con el proveedor (cuando aplique)

La verificacion de las especificaciones técnicas de insumos, materiales, herramientas.

En la planificacion de calidad para material y para cada producto

En los requisitos legales establecidos.

Medicion y Seguimiento

Satisfaccion del Cliente

ARCO Consultoria y Construccién S.A.S realiza un seguimiento de la conformidad del
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cliente con los servicios prestados; para esto se cuenta con una encuesta utilizada para medir la
satisfaccion del cliente. Esta se realiza por el director del proyecto de Construccion o
Interventoria cada tres meses (formato de ENCUESTA SATISFACCION DEL CLIENTE), como se

detalla en el instructivo Medicion de satisfaccion del cliente.

Los resultados de la encuesta son tabulados para obtener los datos del nivel de
satisfaccion del cliente y asi mismo plantear las acciones de mejora un plan de accion, siendo
revisadas por la gerencia de proyectos

Igualmente, se reciben y atienden las quejas y reclamos del cliente, que hace por mail,
verbalmente; asi como de atencidn de reclamos post ventas, garantizando asi las actividades

posteriores a la entrega del producto.

Auditorias Internas

Para la ejecucion de las auditorias internas se cuenta con el procedimiento Auditorias

internas que describe las actividades para realizar, planificar y ejecutar dichas auditorias.

Los hallazgos, oportunidades de mejora y/o las no conformidades identificadas en las
auditorias internas se documentan en el formato respectivo. Los resultados de la auditoria son
registrados en el informe de auditorias y son presentados al auditado con el objetivo de tomar las
acciones correctivas necesarias, asi como las acciones preventivas propuestas para eliminar las

causas de la no conformidad.
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La verificacion de la implementacion y efectividad de la accion correctiva se lleva a cabo
mediante seguimientos realizados por parte del coordinador del sistema integral HSEQ. Este
seguimiento se registra en el formato adecuado, en el cual se verifica la implementacion y la

eficacia de la accion correctiva emprendida.

La Gerencia tiene conocimiento de los resultados de la auditoria a través de la entrega de

los respectivos informes, asi como de los planes de accion de las acciones emprendidas.

Seguimiento y medicién de procesos

Para el control y seguimiento de los procesos, se han establecido métodos apropiados y
donde sea posible su medicion. Esto permitira demostrar la capacidad para alcanzar los
resultados planificados, el manejo de los recursos disponibles y el seguimiento y medicién del

impacto de la gestion.

ARCO Consultoria y Construccion S.A.S cuenta con procedimientos documentados
especificos para cada proceso en los que se incluyen las actividades de seguimiento y medicion
de los procesos, productos y servicios; el seguimiento y medicion de los procesos se realiza
mediante los indicadores de gestion, para monitorear la eficacia y eficiencia de los mismos.
Dicho seguimiento se registra segun la frecuencia en la matriz de indicadores controlada por el

coordinador HSEQ.



386

Control de producto no conforme

El Control del producto no conforme define que ARCO Consultoria y Construccion S.A.S
ejerce la verificacion del producto y/o servicio prestado a través del adecuado desarrollo de los
procedimientos y controles establecidos, de la revision por la Direccion, y la generacion de
acciones correctivas y/o preventivas, Si se requiere.

El control del producto no conforme busca que el producto y/o servicio que le llega al
cliente sea conforme a sus requerimientos, por tanto, los documentos emitidos por los
funcionarios de ARCO Consultoria y Construccién S.A.S se revisan, se ajustan y se aprueban por
el responsable del proceso y del proyecto. Estas descripciones aparecen sefialadas en el

procedimiento Tratamiento de producto no Conforme.

Comunicacion

Comunicacién interna y contratistas

Los procesos de comunicacion dentro de ARCO Consultoria y Construccion S.A.S se
efectlan de acuerdo al procedimiento Comunicacion participacién y consulta, donde se
establecen los mecanismos para el manejo de la comunicacion interna y externa, asegurando que
la informacion pertinente sobre la calidad, medio ambiente y seguridad y salud en el trabajo se

comunica a las partes interesadas.
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Con el animo de mantener una comunicacion correcta y eficaz, la organizacion coloca a

la disposicion del personal que labora en la compafiia los siguientes medios:

Escritos (Oficios, cartas, memorandos, comunicados, faxes).
Orales (Teléfonos fijos, celulares, reuniones, comités de obra, actas).

Visuales (fotografias, internet, videos, CD).

Con lo anteriormente expuesto se busca poder crear los suficientes canales de
comunicacion para atender las quejas, reclamos, sugerencias, observaciones, objeciones y demas
tipos de argumentos que permitan mejorar la eficacia del Sistema Integrado de Gestion.

Igualmente, las politicas y los riesgos se comunican formalmente a los visitantes,
contratistas y otros participantes externos mediante los siguientes mecanismos:

Induccion a contratistas (formato notificacion de riesgos y manual de contratistas).

Instructivo para visitantes.

Comunicacion con el cliente

Con el cliente se mantiene una comunicacion de forma permanente, para esto se han
puesto a disposicion mecanismos tales como:
Encuestas de satisfaccion.

Telefdnica.



388

Correo electronico.

Comités de obra.

Atencidn de quejas y reclamos.
Pedidos y seguimiento a los mismos.
Contratos.

Actas de entrega.

Revision por la direccion

En ARCO Consultoria y Construccion S.A.S, la Gerencia realiza una revisién anual al
sistema de gestion integral para asegurar la eficiencia y efectividad del sistema, haciendo el
respectivo registro de la revision en un acta.

La revisién incluye:

| | O
INFORMACION PARA LA SO SO HSAS
° REVISION 9 1 1
001 4001 8001
Resultado de auditorias interno y/o externa X X X
Retroalimentacion del cliente X
Desempefio de los procesos y conformidad
del producto *
Estado de las acciones correctivas y
_ X X X
preventivas
Acciones de seguimiento de revisiones por X X X




INFORMACION PARA LA

REVISION

SO

001

SO

4001

HSAS

8001

la direccion realizadas previamente

Cambios que podrian afectar el Sistema de

Gestion

Recomendaciones para la mejora

Mejora de la eficacia del Sistema de

Gestion de calidad y sus procesos

Mejora del producto en relacion con los

requisitos del cliente

Necesidad de recursos

Resultados de la evaluacion de requisitos

legales

Comunicacion de las partes interesadas

externas, incluidas las quejas

Desempefio ambiental de la organizacion

Cambios en la circunstancias, incluyendo
evolucion, requisitos legales y otros con sus
aspectos ambientales y con seguridad y salud en el

trabajo

Desempefio en Seguridad y Salud en el

Trabajo

389
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| 1 (0]
INFORMACION PARA LA SO SO HSAS
° REVISION 9 1 1
001 4001 8001
Investigacion de Incidentes X
9
Resultados de participacion y consulta X
0
Seguimiento de la politica integral X X X
1

Analisis de datos

Para el andlisis y procesamiento de la informacién emanada del SIG, se aplican técnicas
estadisticas basicas las cuales estan controladas en la matriz de indicadores. Para el anélisis de

esta informacion se han definido entre otros:

Indicadores claros para los objetivos de cada proceso.

Medicion de satisfaccion y reclamos de los clientes.

No conformidades, reflejadas en productos No conformes, acciones correctivas y otros
medios.

Indicadores de accidentalidad y enfermedad laboral.

Cantidad de horas hombre trabajadas.
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Mejora continua

La Gerencia de ARCO Consultoria y Construccién S.A.S estd comprometida con el
desarrollo, mantenimiento y mejoramiento continuo del sistema integrado de gestion, el cual
viene dado a través del analisis y procesamiento de la informacion principalmente generado en

las reuniones gerenciales, considerando:

Revision continta de la Politica y objetivos integrales.
Resultado de las auditorias internas.

Analisis de datos aportados por técnicas estadisticas aplicadas.
Acciones preventivas y correctivas.

Retroalimentacion con el cliente (encuestas y reclamos).

Lecciones aprendidas por los accidentes de trabajo.

Estructura documental:
La estructura documental define la manera como esta documentado el Sistema
Integrado de Gestion, esta estructura se presenta en forma de pirdmide en donde el grado

de informacién aumenta hacia la base de la piramide.
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Planeacidn Estratégica

Mapa de Procesos

Documento especifico para cada

Plan

de Calidad y

Procedimientos documentados

Proced requeridos por 1SO 9001:2015, 1SO

14001:2015 y OHSAS 18001:2007

imientng del

Documentos

Especificaciones, Planos, Normas,

Requeridos para la

Planificacién, Operacion y

Pueden ser normalizados y no

Registros normalizados (Actas, fotografias, resultados de

Manuales: Los manuales son documentos que contiene la informacion general sobre un
tema determinado de la empresa.

Procedimientos: Los procedimientos son documentos que describen la forma especifica
para llevar a cabo una actividad en ARCO Consultoria y Construccion S.A.S se han desarrollado
los procedimientos necesarios para asegurar la eficaz planificacion, operacion y control de cada
uno de los procesos que conforman su Sistema de Gestion de Integral.

Plan de calidad: Es una lista de chequeo con todos los requisitos contractuales que debe
cumplir la organizacién cuando firma un nuevo contrato.

Documentos requeridos: Apoyan y brindan informacidn para el desarrollo de actividades
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y tareas en la organizacion.

Registros: Proporcionan evidencia de la conformidad con los requisitos asi como de la

operacion eficaz del Sistema de Gestion de la Integral

Estructura Organizacional

Las responsabilidades y autoridad de la Organizacién se encuentra definida

mediante:

. Organigrama

. Manual de competencias (se describen funciones, responsabilidades y
autoridad)

. Caracterizacion de procesos y procedimientos relacionados.

Documentos del Sistema Integrado de Gestion

ARCO Consultoria y Construccion S.A.S posee una documentacion de su Sistema de
Gestion Integral que incluye:

Politica, Objetivos y Manual de Gestion Integral.

Politica para la prevencion de consumo de sustancias psicoactivas.

Reglamento interno de trabajo.

Reglamento de higiene y seguridad industrial

Objetivos y programas
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Matriz de indicadores
Manual de Gestion Integral.

Programas de gestion del sistema, los cuales dejan evidenciar lo siguientes aspectos:

Las metas para alcanzar los objetivos propuestos

Las actividades que se llevaran a cabo, para cumplir con ese objetivo propuesto.

Los responsables para el cumplimiento de dichos objetivos y metas.

Las fechas de ejecucion de cada actividad programadas.

El seguimiento del programa de gestion

Los responsables de la revision de los objetivos, quienes comparan los datos
obtenidos en los indicadores contra el programa de gestion planteado para el periodo en

curso.

Procedimientos documentados asi como los documentos externos e internos de
cada uno de los procesos del SIG para el desarrollo de sus actividades, las cuales se
encuentran relacionados en listado maestro de Documentos.

Instructivos, registros, otros documentos utilizados en el desarrollo de los
procedimientos documentados.

A continuacidn se presentan los documentos que dejan evidenciar la gestion del
sistema:

Sistema Integrado de Gestion

Mapa de procesos.
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Objetivos integrales.

Documentos misionales.

Gestion Gerencial.

Gestion HSEQ.

Comercial.

Consultoria.

Construccion.

Gestion Administrativa y financiera.

Gestion de compras y contratacion.

Programas del sistema de gestién de seguridad y salud en el trabajo
Programas del sistema de gestion en medio ambiente
Documentos de Referencia

NTC - 1ISO 9001-2015

NTC - 1SO 14001-2015

NTC - OHSAS 18001-2007

Anexos

N/A



