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RESUMEN

En el presente trabajo, se desarrollo el analisis tedrico y aplicativo respecto a la
implementacion de un Sistema de Gestion de Calidad basado en la Norma ISO 9001:2015
en el proceso de instalacién de ascensores en el afio 2019-2021 para mejorar el servicio

al cliente en una empresa del sector construccion.

Esta investigacion tuvo como objetivo mejorar calidad e indice de satisfaccion al cliente
a través de la implementacion de la norma internacional para plantear soluciones a los

problemas que presentaba la organizacion.

Los problemas fueron enfocados desde cada hipdtesis especifica con una propuesta de
mejora orientada a la satisfaccion del cliente; es decir, las soluciones planteadas fueron
aplicadas con miras a mejorar el indice de satisfaccion al cliente y el brindar soluciones
a los problemas més relevantes; para ello se utiliz6 herramientas de calidad como
diagrama de Pareto, Ishikawa, técnica de anlisis de los problemas como las 5W 2H e
instrumentos validados y confiables estadisticamente para respaldar el estudio en

investigacion.

Las mejoras fueron realizadas en el tiempo establecido y se evalué el impacto que gener6
en la organizacion mediante la comparacion de resultados (Pre test y Post test) analizados

desde un enfoque estadistico que respalda la investigacion.

Finalmente, uno de los logros méas importantes fue la mejora del servicio al cliente en una
empresa del sector construccién luego de la implementacion del Sistema de Gestion de la
Calidad, en el pre test el % Indice de satisfaccion del cliente incremento de 3.17% a
50.26% en el post test, evidenciando una diferencia significativa de 47.09%. Y respecto
al cumplimiento de la fecha de entrega contractual, cumplimiento de las caracteristicas y
especificaciones del producto y soporte técnico durante el proceso de instalacion
incrementaron en un 61.91%, 49.21% y 49.51% después de la implementacion

respectivamente.

Palabras clave: Sistema de gestion de calidad, norma ISO 9001:2015, sector

construccion, servicio, mejora, calidad, instalacion.
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ABSTRACT

In the present work, the theoretical and applicative analysis is developed regarding the
implementation of a Quality Management System based on the ISO 9001: 2015 Standard
in the elevator installation process in the year 2019-2021 to improve customer service. in

a company in the construction sector.

This research aimed to improve quality and customer satisfaction rate through the
implementation of the international standard to propose solutions to the problems

presented by the organization.

The problems were approached from each specific hypothesis with a proposal for
improvement aimed at customer satisfaction; that is, the proposed solutions were applied
with a view to improving the customer service index and providing solutions to the most
relevant problems; For this, quality tools such as Pareto diagram, Ishikawa, problem
analysis technique such as 5W 2H and statistically validated and reliable instruments were
used to support the research study.

The execution of the improvements were carried out in the established time and the
impact that it generated in the organization was evaluated by comparing the results (Pre
test and Post test) analyzed from a statistical approach that supports the investigation.

Finally, one of the most important achievements was the improvement of customer
service in a company in the construction sector after the implementation of the Quality
Management System, in the pre-test the % Customer Satisfaction Index increased from
3.17% to 50.26 % in the post test, showing a significant difference of 47.09%. And
regarding compliance with the contractual delivery date, compliance with the
characteristics and specifications of the product and technical support during the
installation process increased by 61.91%, 49.21% and 49.51% after implementation,

respectively.

Keywords: Quality management system, 1SO 9001: 2015 standard, construction sector,

service, improvement, quality, installation.
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INTRODUCCION

En la actualidad, muchas empresas se han visto obligadas a buscar formas para asegurar
la satisfaccion de las necesidades de sus clientes, reducir costos e incrementar
productividad, mediante el mejoramiento continuo del desempefio de sus procesos; para
lograr esto es necesario la implementacion de la Norma NTC ISO 9001:2015. Siendo asi,
el tema de la presente investigacion la “Calidad y mejora del indice de satisfaccion del
servicio al cliente en una empresa del sector construccion”. La cual tiene como objetivo
la implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001:2015
en el proceso de instalacion de ascensores en el periodo del afio 2019-2021 para mejorar
el servicio al cliente en una empresa del sector construccion. Lo cual permite asegurar
que la empresa en estudio adquiera las capacidades suficientes para producir

regularmente productos y servicios que satisfagan los requisitos de sus clientes.

El estudio se respalda en el método deductivo el cual es parte del proceso que efectia una
investigacién de enfoque cuantitativo. Siendo el alcance de la investigacion causal
explicativa. La investigacion se lleva a cabo en la ciudad de Lima departamento de Lima
distrito de Surquillo, en una empresa del rubro construccion dedicada a brindar soluciones
integrales de transporte vertical teniendo como principales procesos operativos: venta,
instalacion, mantenimiento y reparacion de ascensores. El periodo de estudio que
comprende la investigacion es desde junio del afio 2019 a diciembre del 2021. Se aplican

las clausulas contenidas en el SGC de la versién de la Norma 1SO 9001:2015.

En el capitulo 1, se abordan temas relacionadas a la problematica del sector construccion,
y se emplean las herramientas de calidad como el diagrama de Ishikawa y diagrama de
Pareto para determinar la causa raiz de los problemas identificados. En el capitulo 2, se
presenta el panorama de la industria del sector construccidn, el crecimiento moderado que
tiene a diferencia de afios anteriores, siendo un sector econémico que juega un rol
importante en la economia del pais. En el capitulo 3 se hace mencion al enfoque
cuantitativo, tipo de investigacion aplicada, método deductivo y disefio pre experimental.
En base a lo anterior, en el capitulo 4 se presentan los resultados y analisis de resultados
de la implementacion del SGC basado en la Norma ISO 9001: 2015.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion del Problema

La construccion de edificaciones en nuestro pais se ha incrementado en los Gltimos afios,
permitiendo que otras industrias y sectores que dependen de la construccion crezcan, esto
hace que las empresas que ya estaban en el mercado se posicionen o tengan que mejorar
sus procesos, actividades y metodologias para poder mantenerse en el mercado cada vez
mas competitivo y exigente. Lo cual, a su vez genera el incremento de la competencia
informal que realiza el proceso de instalacion de ascensores a un menor precio, pero sin

garantias de calidad ni seguridad. (Miranda, Neira, Torres & Valdivia, 2014)

Mientras que hoy en dia las empresas formales buscan ser mas competitivas para asegurar
su permanencia en el mercado, gestionando la calidad en todos los niveles de la
organizacion para ser diferenciados por la calidad de su producto y servicio, y mantener
a sus clientes satisfechos. Es en este contexto que la empresa del rubro construccién
dedica a brindar soluciones integrales en el transporte vertical, teniendo como principales
procesos operativos: venta, instalacion, mantenimiento y reparacion de ascensores, desea
implementar el Sistema de gestion de calidad (SGC) basado en la norma ISO 9001:2015,
con la finalidad de cumplir con los requisitos del cliente y mejorar el indice de satisfaccion
del Cliente. Teniendo en cuenta, que en el contexto actual de la organizacion no se han
establecido el control para el cumplimiento con la fecha de entrega en el proceso de
instalacion, seguimiento de los proyectos ni controles antes de la entrega del producto,
por lo que se suscitan problematicas que tienen como consecuencia la insatisfaccion de

los clientes por el servicio brindado.

A partir del registro de llamadas recibidas durante el periodo de junio a diciembre del

2019 de un total 63 ascensores entregados, con relacion al cumplimiento de:

Fecha de entrega: Cumplimiento con la fecha de entrega se realizd un analisis de causa
raiz mediante la herramienta del diagrama de Pareto.

Obteniendo como resultado que el 80% de los problemas se debe al 20% de las causas
identificadas que lo representan, siendo el valor més cercano al 80% el 81% lo cual esta

representado por los siguientes problemas: Retraso en el envio del ascensor a obra (29%),



falta de material técnico (14%), falta de experiencia (11%), alta rotacion del personal
(11%), falta de competencia del personal (10%) y no se cuenta con equipos de medicion
calibrados (8%) (ver tabla 1).

Tabla.1:
Motivos de incumplimiento con la fecha de entrega.
MOTIVOS DE INCUMPLIMIENTO FRECUENCIA = FRECUENCIA = FRECUENCIA

(N°) (%) ACUMULADA

(%)
Retraso en el envio del ascensor a 18 29% 29%
obra.
Falta de material técnico. 9 14% 43%
Falta de experiencia. 7 11% 54%
Alta rotacion del personal. 6 10% 63%
Falta de competencia del 6 10% 73%
personal.
No se cuenta con equipos de 5 8% 81%
medicion calibrados.
No se han identificado todos los 3 5% 86%
requisitos del Cliente.
Falla de componentes de fabrica 2 3% 89%
(Inversora, marcos Yy brackets
dafados)
Problemas con soldadura en las 2 3% 92%
vigas divisoras.
No se han establecido una 2 3% 95%
medicion de tiempos para cada
una de las tareas o actividades de
cada etapa.
Falta de suministro de corriente 1 2% 97%
provisional por parte del cliente.
Demora por parte del Cliente en 1 2% 98%
el cerramiento del Hall.
Cliente no requiere recepcionar el 1 2% 100%
ascensor.

63 100%

Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Debiendo desarrollar un plan de accién con la finalidad de disminuir su ocurrencia. Sin
embargo, de acuerdo a lo mostrado como los 3 ltimos motivos no dependen del proceso

de planificacion y de instalacion, no deben ser considerados como incumplimientos y



serian controlados mediante el envio de cartas y “Actas de Reunidon” firmadas por los
clientes indicandoles su responsabilidad en el retraso del proceso de instalacion.

Para poder tomar acciones se agruparon los motivos de incumplimiento de acuerdo al
principio de Pareto y los principales motivos de incumplimiento (ver figura 1).

20,000 120%
18,000
100%%0%
16,000
14,000
80%
12,000 73% A Retraso en el envio del ascensor a obra,
o B Falta de material técnico.
i“ C Falta de experiencia
% D |Alta rotacion del personal. o
10,000 60%
o E Falta de competencia del personal.
..::’ F No se cuenta con equipos de medicion calibrados.
= G No se han identificado todos los requisitos del Cliente.
8,000 Falla de componentes de fabrica (Inversora, marcos y|
H brackets dafiados)
Problemas con soldadura en las vigas divisoras.
! 40%
No se han establecido una medicion de tiempos para cadg
6 ’ 000 J luna de las tareas o actividades de cada etapa.
Falta de suministro de corriente provisional por parte de
K
cliente.
4,000 l\l;l Demora por parte del Cliente en el cerramiento del Hall.
Cliente no requiere recepcionar el ascensor.
20%
2,000
0,000 0%

Figura 1: Motivos de incumplimiento con la fecha de entrega antes de la implementacion
del SGC ISO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Es asi que actualmente en la empresa no se cumple con la fecha de entrega del ascensor.
Siendo uno de los motivos principales, el retraso del envio del ascensor a obra y las fallas
o defectos de los componentes de fabrica, los cuales son como consecuencia a que el
personal técnico de instalacion debido a su falta de competencia no detecta de manera
oportuna los defectos de los componentes de fabrica ya sea durante el packing de revisién
del producto o durante el proceso operativo, generando asi demoras para realizar el
reclamo a fabrica. Cabe mencionar, que la empresa importa las piezas y/o componentes
del ascensor de la fabrica que se encuentra en Italia, siendo el ascensor fabricado ha

pedido teniendo en cuentas las caracteristicas particulares y especificaciones del mismo.
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Por lo cual, es de importancia ante cualquier falla o defecto que pudieran tomarse acciones
rapidas con la finalidad que esto no impacte en el cumplimiento con la fecha de entrega
del ascensor. Otro factor que tiene relevancia en el incumplimiento con la fecha de
entrega, es la alta rotacién del personal, siendo consecuencia a una falta de politica de
retencion del personal. Asi mismo, en la mayoria de casos el personal técnico no cuenta
con la competencia necesaria debido a la falta de experiencia, lo cual no les permite tener
una mayor destreza y agilidad para desenvolverse en la solucion de las probleméticas que

se den durante el proceso de instalacion.

Se hace necesario resaltar, que no se lleva a cabo una adecuada planificacion y medicion
de tiempos en cada uno de las actividades que forman parte del proceso de instalacion del
ascensor, y sobre el proceso de instalacion recaen las demoras suscitadas en los procesos
que le anteceden. Siendo necesario que se den cumplimiento con los plazos establecidos
en los procesos que le preceden con la finalidad de dar cumplimiento con la fecha de
entrega contractual, siendo el tiempo promedio a partir de la fecha de envio a fabricacion
hasta el termino de la instalacién del ascensor de 7 meses para un ascensor estandar de
12 paradas, estando el tiempo de instalacion en funcién al nimero de paradas del
ascensor. Asi mismo, para el cliente, que en su mayoria son empresas constructoras e
inmobiliarias es relevante cumplir con este requisito debido a que ellos tienen a su vez
una fecha de entrega con su cliente final quienes en su mayoria son propietarios de los
edificios. No debiendo ser entregados antes de fecha, debido también a los sobre costos
en los que incurriria la empresa por concepto de almacenaje, debido a que el cliente no
tiene las condiciones en obra para recibir antes de la fecha establecida segin contrato de

venta del ascensor.

Motivos de desaprobacion del control de calidad en la 1°™ inspeccion: Se realizé un
analisis de causa raiz mediante la herramienta del diagrama de Pareto. Obteniendo como
resultado que el 80% de los problemas se debe al 20% de las causas identificadas que lo
representan, siendo el valor mas cercano al 80% el 87% : El personal técnico no esta
capacitado y no priorizan la correccion de errores de montaje antes de llegar a las
inspecciones (30%), no se prioriza las labores principales (17%), no se realiza una
planificacién ni control del proceso de instalacién (14%), no se tiene establecido un
protocolo para el control de calidad y personal técnico no cuenta con procedimientos que



estandaricen el proceso (10%), no se tiene las condiciones adecuadas para realizar el
proceso de instalacion (8%), las re inspecciones son tomadas como baja prioridad (8%).
Debiendo desarrollar un plan de accién con la finalidad de disminuir su ocurrencia, en la
tabla 2 se puede ver el detalle de los motivos.

Tabla 2:
Motivos de desaprobaciones del control de calidad en la 1%2 inspeccion antes de la
implementacion del SGC 1SO 9001:2015.
MOTIVOS DE INCUMPLIMIENTO FRECUENCIA FRECUENCIA | FRECUENCIA
(N°) (%) ACUMULADA
El personal técnico no esta capacitado y 19 30% 30%
no priorizan la correccion de errores de
montaje antes de llegar a las
inspecciones.
No se prioriza las labores principales. 11 17% 48%
No se realiza una planificacion ni control 9 14% 62%
del proceso de instalacion.
No se tiene establecido un Protocolo para 6 10% 71%
el control de calidad y personal técnico no
cuenta con  procedimientos  que
estandaricen el proceso
No se tiene las condiciones adecuadas 5 8% 79%
para realizar el proceso de instalacion.
Las reinspecciones son tomadas como 5 8% 87%
baja prioridad.
No se han establecido parametros para la 3 5% 92%
evaluacion de la labor del Supervisor de
instalacion.
Supervisor de instalacién solo se enfoca 2 3% 95%
en la entrega del producto, mas no en la
calidad y seguridad del mismo.
No se miden las salidas no conformes, 1 2% 97%
para tomar acciones que minimicen su
ocurrencia.
No se cuentan con perfiles de puesto del 1 2% 98%
personal técnico, en la cual se establezcan
sus competencias.
No se realiza la evaluacion de 1 2% 100%
desempefio al personal técnico.
TOTAL 63

Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Y para poder tomar acciones se les agrupo de acuerdo al principio de Pareto y se decidio

analizar las causas (ver figura 2).



Debiendo previo a la entrega del producto al cliente pasar una inspeccién de control de
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Figura 2: Motivos de desaprobacion del control de calidad en la 1°" inspeccidn antes de
la implementacion del SGC 1SO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Los motivos de desaprobacion del control de calidad en la 1%? inspeccion estan
relacionados directamente a que el producto entregado no esta de acuerdo a los requisitos
establecidos, debido a que presentan faltantes y/o deficiencias, siendo uno de los
principales motivos de incumplimiento que el personal técnico no esta capacitado y no
priorizan la correccion de errores de montaje antes de llegar a las inspecciones. Asi
mismo, se presentan problemas en el funcionamiento dentro del ascensor, y en algunas
ocasiones observaciones relacionadas con las especificaciones técnicas: Ejemplo
capacidad carga, tipos de puertas, acabo (rayaduras, enmiduras, etc.), opcionales: panel
de vidrio fondo, llavines, apagado de luz de cabina. Adicional a ello, luego de la firma
del contrato con el cliente, este usualmente solicita alguna mejoras adicionales en cuanto

a los acabados del producto por ejemplo: el color de la pintura, color y tipo de puertas de



piso, tipos de espejos, piso de cabinas, botoneras, los cuales son comunicados
directamente al area de ventas, quien no mantiene una comunicacion fluida y oportuna
con el personal técnico del area de instalacién, no siendo estos requerimientos adicionales
reflejados en el producto final, por lo cual el cliente se muestra insatisfecho con el

producto entregado.

Medir el indice de satisfaccion del servicio al cliente: Se realiz6 un andlisis de causa
raiz mediante la herramienta del diagrama de Pareto. Obteniendo como resultado que el
80% de los problemas se debe al 20% de las causas identificadas que lo representan,
siendo el valor méas cercano al 80% el 83%: incumplimiento con la fecha de entrega
contractual (33%), incumplimiento con las caracteristicas y especificaciones del producto
(28%) vy el soporte técnico brindado durante el proceso de instalacién (23%). Debiendo
desarrollar un plan de accion con la finalidad de disminuir su ocurrencia, dirigiendo

nuestros esfuerzos en dar solucion a estos problemas (ver tabla 3).

Tabla 3:
Reclamos de los clientes respecto al servicio de instalacion
MOTIVOS DE FRECUENCIA = FRECUENCI @ FRECUENCIA
INCUMPLIMIENTO (N°) A ACUMULADA

(%) (%)

Incumplimiento con la fecha de 20 32% 32%

entrega contractual.

Incumplimiento con las 17 27% 59%

caracteristicas y especificaciones

del producto.

Soporte técnico brindado durante el 14 23% 81%

proceso de instalacion.

Pendiente el estado de cuenta. 4 6% 87%

No se aplico el pago. 3 5% 92%

Pendiente el envio del presupuesto 2 3% 95%

del ascensor.

Envio de correos en reiteradas veces 1 2% 97%

sin respuesta alguna.

No se le envié el presupuesto de 1 2% 98%

mantenimiento y/o reparacion.

El &rea de servicio al cliente le 1 2% 100%

proporciono una informacion errada

respecto al servicio de

mantenimiento.

TOTAL 63 100%

Fuente: Registro de llamadas del Call Center.



El incumplimiento con la fecha de entrega contractual es debido a demoras suscitadas en
la ejecucion del proyecto, ocasionando a la empresa el pago de penalidades por
incumplimiento con los requisitos contractuales y la insatisfaccion de los clientes por el
servicio brindado. En cuanto al cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones del
producto en la empresa se presenta la problematica que nuestros clientes perciben que el
producto entregado no esta de acuerdo a los requisitos establecidos, debido a que
presentan faltantes y/o deficiencias.

Y desde la perspectiva del cliente el personal técnico no cuenta con la competencia
requerida para el trabajo en especifico desempefiado, por lo cual considera que brindan
una no adecuada, imprecisa y en algunas circunstancias no oportuna orientacion técnica.
Adicional a ello, no se cuenta con un cronograma en el cual se verifique el status de los
proyectos ni se realiza un control ni seguimiento de las reuniones convocadas por nuestros
clientes con la finalidad de que el personal técnico sea participe de las mismas y se puedan
afianzar lazos de fidelizacion con los clientes. Asi mismo, desde la perspectiva del cliente
el supervisor de instalacién no realiza el seguimiento ni asesoria en la etapa de recepcion
del ducto, siendo esta etapa el hito que marca el inicio del proceso de instalacion. Siendo
el ducto el espacio en el cual se va a colocar el ascensor, el cual debe estar acorde a las
caracteristicas técnicas indicas en los planos de la empresa y que forman parte anexa al
contrato de venta del ascensor. Siendo esta actividad realizada por el cliente quien con la
asesoria del personal operativo debe construirlo. Sin embargo, si se suscitaran demoras a
causa de esta actividad el cliente percibe una falta de competencia y soporte técnico por
parte del personal, siendo asi necesario estandarizar los procesos y plasmarlos en
documentos, como manuales, procedimientos instructivos, protocolos, etc. No dejando la

ejecucidn de estas actividades a criterio del personal.

Teniendo en cuenta que de acuerdo a lo indicado en la norma técnica EM-070 “Transporte
mecanico del reglamento nacional de edificaciones”. Resolucion ministerial N°084-2019-
vivienda, publicada el 12/03/2019 la instalacion de los ascensores debe realizarse por
personal técnico calificado el cual debe ser certificado por el fabricante y/o importador

de los equipos, cualquiera sea su marca.



En la figura 3 se puede ver el detalle de los motivos, para poder tomar acciones se les
agrupo de acuerdo a la metodologia del principio de Pareto y se decidi6 analizar el 20%
de las causas que originan el 80% de los problemas lo cual esta representado por:
incumplimiento con la fecha de entrega contractual (32%), incumplimiento con las
caracteristicas y especificaciones del producto (27%), y soporte técnico brindado durante

el proceso de instalacion (23%), siendo un total del 81% de frecuencia acumulada de los

reclamos.
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Figura 3: Percepcion de los Clientes respecto al servicio de instalacion.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Por consiguiente, es necesario saber de qué manera la implementacion del sistema de
gestion de calidad basado en la norma 1SO 9001:2015 en el proceso de instalacion de
ascensores en el afio 2019-2021 mejorara la calidad y el indice de satisfaccion del cliente

de una empresa del sector construccion.
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1.2 Formulacion del Problema

1.2.1 Problema general

Se plantea la siguiente problematica:

1.2.2

b)

¢De qué manera la implementacion del sistema de gestidn de calidad basado en la
norma 1SO 9001:2015 en el proceso de instalacion de ascensores mejorara la
satisfaccion del cliente en una empresa del sector construccion en el afio 2019-
20217

Problemas especificos
¢Coémo cumplir con la fecha de entrega del ascensor en una empresa del sector
construccién?

¢Como aprobar el control de calidad en la 1% inspeccion en una empresa del

sector construccion?

¢Como mejorar el indice de satisfaccion del cliente en una empresa del sector

construccion?
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1.3 Importancia y Justificacion del estudio

¢ Importancia del estudio

Mediante el disefio e implementacion de un sistema de gestion de la calidad basado en la
norma ISO 9001:2015 en uno de los procesos productivos de una empresa del sector
construccidn, se dejard una linea base que le servird en un futuro a empresas del sector
Mype o Pyme del sector construccion y rubro de transporte vertical, estableciendo asi las
pautas para que puedan aplicarlo a su organizacion en miras de obtener mejoras
significativas en cuando a la calidad y el indice del servicio al cliente, teniendo en cuenta

las herramientas y documentos dejados como parte de la hoja de ruta.

Se promueve la adopcién de un enfoque a procesos al desarrollar, implementar y mejorar
la eficacia de un sistema de gestion de la calidad, para aumentar la satisfaccion del cliente
cumpliendo los requisitos del mismo. Permitiendo este enfoque a la organizacién
controlar las interrelaciones e interdependencias entre los procesos del sistema, de modo

que se pueda mejorar el desempefio global de la organizacion del sector construccién.

Logrando asi diferenciarse de las empresas informales, debido a que demuestra la
capacidad de proporcionar productos que satisfagan los requisitos del cliente, los legales
y reglamentarios aplicables, mejorando el cumplimiento con los plazos establecidos en la
planificacion y en el proceso de instalacion, y el garantizar aprobar el control de calidad
en la 1 inspeccidn, siendo los directamente beneficiados los Clientes, quienes mejoraran
el indice de satisfaccion del cliente respecto al cumplimiento de la fecha de entrega
contractual, caracteristicas y especificaciones del producto, y el soporte técnico brindado
durante el proceso de instalacion, lo cual nos llevara a generar una mayor confianza y

tener un mejor valor en el mercado.

Con lo cual, desde la perspectiva del Cliente se estaria brindado un servicio de calidad.
Si la implementacion del SGC realmente mejora estos objetivos, se tendria un mayor
respaldo para ampliar el alcance de la implementacion de la Norma ISO 9001:2015 en la
organizacion, con base a los resultados obtenidos relacionados con la mejora de la calidad

y el indice de satisfaccion del cliente.
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Siendo relevante desde el aspecto social, debido a que se les otorgaria confianza y
seguridad en el viaje no solo a los usuarios sino también a los trabajadores, considerando
que los medios de transporte serian mas seguros y por consiguiente el indice de accidentes
en el uso de los sistemas de transporte vertical seria menor, debido a que estos han sido
instalados por inspectores capacitados y especializados en equipos elevadores, y por
organizaciones que cuentan con programas Yy manuales estandarizados, repuestos
originales de fabrica, respaldo y garantia del fabricante, quienes tienen un enfoque basado
de procesos que les permite planificar sus procesos y sus interacciones y un enfoque
basado en riesgos que les permite determinar los factores que podrian causar que sus
procesos Y su sistema de gestion de la calidad se desvien de los resultados planificados,
debiendo estar acreditadas bajo la norma ISO 9001 cuyo objetivo sea lograr mejorar el

indice de satisfaccion del cliente.

Justificacion del estudio

e Justificacién tedrica

La presente investigacion utiliza una metodologia que parte del conocimiento y analisis
del sector de la construccion, realiza un diagndstico inicial para evaluar el grado de
cumplimiento con los requisitos de la norma ISO 9001:2015 a una empresa del rubro de
venta e instalacion de ascensores con la aplicacidn de técnicas de andlisis cuantitativo y
cualitativo, se toma como referencia investigaciones previas de empresas del sector que
hayan tenido éxito en la implementacion del SGC, siendo la adopcion de un sistema de
gestion de la calidad una decision estratégica para una organizacion que le ayuda a
mejorar su desempefio global y les proporciona una base solida para las iniciativas de
desarrollo sostenible. Con todo ello se busca llegar a resultados de la presente
investigacion que aporten en el conocimiento tedrico del sector. La implementacion de
un SGC en el sector construccion cuyo alcance se da en la instalacion de ascensores trae
beneficios para la empresa debido a que mediante la adopcion de un enfoque de procesos.
Les permite demostrar 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 y el abordar los riesgos y
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oportunidades asociadas con su contexto y objetivos, y la capacidad de demostrar la
conformidad con requisitos del sistema de gestion de la calidad especificados.

Por lo que, se necesita implementar el Sistema de gestion de calidad basado en la norma
ISO 9001:2015 en el proceso de instalacidn en el afio 2019-2021 con la finalidad mejorar

la calidad y el indice de satisfaccion del cliente en una empresa del sector construccidn.

Asi mismo, la implementacion de un SGC basado en la norma ISO 9001:2015 mejora el
desempefio en las organizaciones prestadoras de servicio, mejora la calidad, disminuye el
costo, mejora la satisfaccion del cliente, siempre y cuando haya participacién activa de la
Alta Direccion. La calidad de servicio es una herramienta que nos ayuda a reflexionar
sobre como hacemos las cosas y como podemos mejorarlas, al analizarlas se debe tomar
acciones de mejora, resulta imprescindible el compromiso del personal que debe trabajar
en equipo. (Nava Carballido, V. & Rivas Tovar, L., 2008)

e Justificacion practica

Con esto el mayor beneficiario es el cliente, quien finalmente podrd contar con un
producto que cumpla sus requisitos y expectativas, logrando asi la empresa consolidarse
en el mercado, terminando los proyectos en menor tiempo, menores costos y mayores
beneficios para el personal técnico del area de instalacion. Ya que al mejorar sus
competencias y el tener mayor experiencia en su trabajo les dara mayores ingresos por el
aumento del pago de sus horas trabajadas. Es un reto el proponer y dar solucion a un caso
practico de la industria del sector construccion mediante la implementacion de una norma
internacional, debido a la problematica actual que presenta enfocado principalmente a la

calidad y servicio del cliente.

e Justificacion metodoldgica

Mediante el disefio e implementacion de un sistema de gestion de la calidad, se deja una
linea base que le servira en un futuro a empresas del sector Mype o Pyme del sector
construccién y rubro de transporte vertical, estableciendo asi las pautas para que puedan
aplicarlo a su organizacién en miras de obtener mejoras significativas en cuando a la
calidad y el indice del servicio al cliente, teniendo en cuenta las herramientas y

documentos dejados como parte de la hoja de ruta.
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e Justificacién social

Brindar a los usuarios sistemas de transporte vertical los cuales hayan sido instalados por
inspectores capacitados y especializados en equipos elevadores, por organizaciones que
cuenten con programas y manuales estandarizados, repuestos originales de fabrica y
respaldo y garantia del fabricante, que tengan un enfoque de procesos que les permitan
planificar sus procesos y sus interacciones y tengan un enfoque basado en riesgos que les
permitan determinar los factores que podrian causar que sus procesos y su sistema de
gestion de la calidad se desvien de los resultados planificados, debiendo estar acreditadas
bajo la norma 1SO 9001 cuyo objetivo sea lograr la satisfaccion del servicio al cliente,
con lo cual se otorgaria confianza y seguridad en el viaje no solo a los usuarios, sino
también a los trabajadores, debiendo asi ser los medios de transporte mas seguro donde
el indice de accidentes sea bastante bajo, evitando asi que quedar atrapado en la cabina
del ascensor, tener sacudidas repentinas, paradas y/o aterrizajes, que las puertas no se

abran o no se abran lo suficiente, fallas en la energia, etc.
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1.4 Delimitacién del estudio

e Delimitacidn espacial

La presente investigacion se llevara a cabo en la ciudad de Lima departamento de Lima
distrito de Surquillo, en una empresa del rubro construccién dedicada a brindar soluciones
integrales de transporte vertical teniendo como principales procesos operativos: venta,
instalacién, mantenimiento y reparacién de ascensores. Siendo el objetivo de la
investigacion la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad basado en la norma

ISO 9001:2015 teniendo como alcance el proceso de instalacion de ascensores.

e Delimitacion temporal

El periodo de estudio que comprende la investigacidn es desde junio del afio 2019 a julio
del 2021.

Siendo el tiempo para el analisis de la investigacion en el pre test del periodo de junio del
2019 a diciembre del 2019, la implementacion del SGC basado en la Norma 1SO
9001:2015 en el afio 2020 y el post test del periodo de enero del 2021 a julio del 2021,
los resultados se obtenidos corresponden al periodo de anélisis del pre test (junio del 2019
a diciembre del 2019) y post test (enero del 2021 a julio del 2021) con la finalidad de

demostrar el cumplimiento de la hipétesis planteada.

e Delimitacion teorica:

Se aplicara las clausulas contenidas en el SGC de la version de la Norma ISO
9001:2015.
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1.5 Objetivos de la Investigacion

1.5.1 Objetivo general

e Implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 en el proceso de instalacién de ascensores mejorara la de satisfaccion

del cliente en una empresa del sector construccion en el afio 2019-2021.

1.5.2 Objetivos especificos

e Implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1SO
9001:2015 para cumplir con la fecha de entrega del ascensor en una empresa del
sector construccion.

e Implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1SO
9001:2015 para aprobar el control de calidad en la 1°™inspeccion en una empresa
del sector construccion.

e Implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1SO
9001:2015 para mejorar el indice de satisfaccion del cliente en una empresa del

sector construccion.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Marco histoérico

e Origen e historia del SGC

Los SGC representan la aplicacion de una normativa en los procesos y funciones de una

organizacion, para obtener las mejoras necesarias con el fin de alcanzar la excelencia. El

concepto de gestion de la calidad como tal se produce a principios del siglo XX, ligado a

la produccion. Existen 5 grandes innovadores que aportaron los fundamentos al sector de

la calidad: William Eduards Deming, Joseph M. Juran, Armand V. Feigembam, Karou

Ishikawa y Phillip B. Crosby. Estos hombres dan forma a las cuatro grandes etapas que

vertebran la evolucion de la gestion de la calidad como muestra el siguiente esquema:
(ver figura 4) (Corrales, 2016)

Productos Sistemas Personas Cormpetitividad
1 1 |
L L L (-
Control y Gestion de la
. aseguramiento . Calidad Total o
Inspeccidn de Ia calidad Calidad Total Excelencia
1900 1940 1960 1980 1960 1980 2000 2010
4 4 4 4 |
W. Shewards Se crean el JUSE Feigenbaum Serie de normas
crea el ylalso introduce el IS0 9000
Control (1946 - 1947) térming (1987)
Estadistice | ——m—— "Calidad —
de la Calidad 19 concepto de total" (1970) Modelo Europeo de
(1924) calidad por M. Excelencia (1987)
Juran (1946)

Figura 4: Evolucion historica de los Sistemas de Gestion de la Calidad.
Fuente: (Torres, Sugey, Solis y Martinez, 2012)
Elaboracion: (Torres, Sugey, Solis y Martinez, 2012)
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e Evolucion cronolégica de la calidad

Segun (Cubillos, Maria Constanza & Rozo,Diego, 2009) calidad ha sido un elemento
inherente a todas las actividades realizadas por el hombre desde la concepcion misma de
la civilizacién humana. Esto se evidencia principalmente en que desde el inicio del
proceso evolutivo, el hombre ha debido controlar la calidad de los productos que
consumia, por medio de un largo y penoso proceso que le permitié diferenciar entre los

productos que podia consumir y aquellos que eran perjudiciales para su salud.

En este proceso evolutivo, el hombre entendié que el uso de armas facilitaba el
abastecimiento de los alimentos necesarios para su subsistencia, lo que gener6é un gran
interés por construir y desarrollar armas que le permitieran cazar presas mas grandes y
con un esfuerzo menor, lo que obligd a que en el proceso de disefio, construccidény mejora
de sus armas la calidad estuviera presente a lo largo de todos estos. Este proceso se replico
a lo largo de la satisfaccion de todas sus actividades primarias, como la construccion de
sus viviendas, la fabricacion de sus prendas de vestir, etc. EI hombre consolida las
primeras civilizaciones conocidas, en las cuales existen pruebas documentadas sobre la

existencia de la calidad y su importancia en las actividades desarrolladas.

Un testimonio documentado es aportado por la civilizacion fenicia. Los fenicios también
utilizaban un programa de accion correctiva para asegurar la calidad, con el objeto de
eliminar la repeticion de errores. Los inspectores simplemente cortaban la mano de la
persona responsable de la calidad insatisfactoria. Evidencias adicionales sobre la
importancia de la calidad se encuentran en otras civilizaciones, como la egipcia, donde
los inspectores de calidad egipcios verificaban las medidas de los bloques de piedra caliza
de las piramides por medio de una cuerda. Esta estrategia también la empled la
civilizacién maya. Otro ejemplo es presentado por la civilizacion griega, que también
utilizé instrumentos de medida que garantizaran homogeneidad de medidas para la

construccion de los frisos de sus templos.
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e Evolucion del concepto de calidad

Segun (Cubillos, Maria Constanza & Rozo,Diego, 2009) teniendo como base el proceso
de evolucion cronoldgica de la calidad, se observa que el concepto de calidad propiamente
dicho, inicia en la etapa de la administracion cientifica, especificamente con la aparicién
del control de calidad por inspeccion, que da comienzo formal al concepto de calidad, ya
que en este punto empiezan a definirse los criterios para catalogar si un producto es bueno
0 malo de acuerdo con las especificaciones previamente establecidas. La evolucion del
proceso de control de calidad, evidenciada por el cambio de un proceso de control
realizado por inspeccion a todas las unidades a un proceso de control realizado con
criterios y herramientas estadisticas, determina el punto de partida para la aparicion de
una definicién formal de calidad. Esta definicion de calidad puede analizarse desde dos
dimensiones fundamentales: la dimension cronoldgica y la dimension conceptual, que se

inicia con el surgimiento del control estadistico de calidad (ver tabla 4).

Tabla 4:
Evolucion cronologica del concepto de calidad.
Etapa Concepto Finalidad
Artesanal Hacer las  cosas  bien Satisfacer al cliente.

Revolucidon Industrial

Administracién cientifica

Posguerra Occidente

Posguerra Japén

independientemente del costo o
esfuerzo necesario para ello.

Producir en grandes cantidades
sin importar

la calidad de los productos.
Asegurar la calidad de los
productos

(armamento), sin importar el
costo,

garantizando altos volimenes
de

produccion en el menor tiempo
posible

Producir en altos voliimenes,
para satisfacer

las necesidades del mercado

Fabricar los productos bien al
primer intento.

Satisfaccion del artesano, por
el trabajo bien hecho. Crear un
producto unico

Satisfacer una gran demanda
de bienes.

Obtener beneficios.

Garantizar la disponibilidad de
un producto eficaz en las

cantidades y tiempos
requeridos.
Satisfacer la demanda de

bienes causada por la guerra.

Minimizar los costos de
pérdidas de

productos gracias a la calidad.
Satisfacer las necesidades del
cliente.

Generar competitividad.
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Etapa Concepto

Finalidad

Década de los setenta Sistemas y procedimientos en
el interior

de la organizacion para evitar
productos

defectuosos

La calidad en el interior de
todas las areas

funcionales de la empresa.

Década de los noventa

Actualidad Capacitacion de lideres de
calidad que

potencialicen el proceso.

Fuente: (Cubillos, Maria Constanza & Rozo,Diego, 2009)

Satisfaccion del cliente.
Prevenir errores.
Reduccidn de costos.
Generar competitividad.

Satisfaccion del cliente.
Prevenir errores.

Reduccidn de costos.
Participacion de todos los
empleados de

la empresa.

Generar competitividad.
Satisfaccion del cliente.
Prevenir errores.

Reduccion sistematica de
costos.

Equipos de mejora continua.
Generar competitividad.
Aumento de las utilidades

Aunque anteriormente se evidenciaron las caracteristicas de estas etapas, la figura 5
relaciona el desarrollo cronolégico de la calidad con su desarrollo conceptual, usando un

punto comun para los dos: el enfoque de calidad cronolégico y conceptual que se

persigue.

ENFOQUE CALIDAD

EMPRESA

CLIENTE

— MEJORAMIENTO
CALIDAD TOTAL
PROCESO
ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD
PRODUCTO
CONTROL DE CALIDAD
1920 1950 1970 1990

Figura 5: Evolucion conceptual de la calidad.
Fuente: (Cubillos, Maria Constanza & Rozo,Diego, 2009)
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2.2 Investigaciones relacionadas con el tema

e Nacionales:

Segun Palomino (2018) llevo a cabo el trabajo de suficiencia personal “Gestion de la
calidad en la construccion del muelle shiplift en la base naval del callao”. Con el objetivo
de establecer una referencia que sirva para gestionar la calidad en obras portuarias tomando
en cuenta la experiencia en la construccién del muelle shiplift en la base naval del Callao.
Asi mismo, con el presente proyecto se busca aportar en el conocimiento de la utilizacion
de un sistema de gestion de calidad en un proyecto portuario pudiendo ser utilizado en
empresas interesadas en mejorar de manera significativa la calidad del servicio al cliente.
El trabajo de suficiencia profesional no solo sirve como referencia para las obras portuarias,
sino también, para quienes deseen gestionar la calidad en sus proyectos con base en la
estructura de la version 2015 de la norma ISO 9001. El estudio concluye que el analisis del
contexto de la organizacion y de los riesgos y oportunidades implementados en la 1SO

9001:2015 permite mejorar de manera significativa la calidad del servicio al cliente.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis al servir como referencia porque
da la linea base a las empresas que estén interesadas en implementar el sistema de gestion
de calidad basado en la norma ISO 9001 pudiendo asi lograr mejoras de manera

significativas en la calidad del servicio al cliente.

Segun Verastegui (2017) implemento la tesis de maestria “Influencia de la norma 1SO
9001:2015 en el sistema de gestion de la calidad de los talleres y laboratorios de la
universidad continental de Huancayo —2016”. Universidad continental de Huancayo, Perd.
Con el objetivo de determinar la influencia de la norma ISO 9001:2015 en el sistema de
gestion de calidad de los talleres y laboratorios de la Universidad Continental de Huancayo.
Siendo la poblacién un conjunto de laboratorios agrupados con caracteristicas comunes
que seran objeto de estudio. Y la muestra estara conformada por la totalidad de talleres y
laboratorios de la Universidad Continental. Por lo que no habra posibilidad de clasificacion
del tipo probabilistico, sino mas bien por el alcance de la poblacion. El disefio de la
investigacion fue pre experimental debido a que se realizé una evaluacion mediante un pre

test y un post test. Como técnica o instrumento de recoleccion de datos se hizo uso de la
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observacién, debido a que esta permite conocer la realidad mediante la percepcion directa
de los objetos y fendbmenos.

El estudio concluyo que de acuerdo a los criterios decisién, se acepta la hipétesis alterna
(H1), es decir si influye positivamente la norma ISO 9001:2015 en el sistema de gestion de
calidad de los talleres y laboratorios de la Universidad Continental de Huancayo 2016.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis al determinar mediante la prueba
de hipdtesis el sistema de gestion de calidad influye positivamente en la implementacion
de la norma ISO 9001:2015, es asi que, cualquier organizacion ya sea de manera general o
especifica puede normalizarse de acuerdo al modelo 1SO 9001:2015, siendo uno de los
principales aportes de los resultados obtenidos del presente estudio, es que se deben alinear
todos los procesos con el fin de lograr la calidad reduciendo los errores y asimilando una
cultura organizacional en busca de la mejora continua, logrando beneficiarios y beneficios
tanto internos como externos, basandonos en la filosofia de la Calidad total, la misma que
no se podria conseguirse si no existe la labor comprometida de sus directivos e integrantes

internos y externos.

Segin Mayorga & Camila (2019) efectuaron la tesis de maestria “Propuesta para
Planeacion del Sistema de Gestion de la Calidad con base en la Norma 1SO 9001:2015 en
la empresa Elevadores Company”. Universidad de Lima-Perd Siendo el objetivo general
el desarrollar una propuesta para la planeacion del Sistema de Gestion de la Calidad con
base a la Norma ISO 9001: 2015 en la compafiia Elevadores Company. Para el desarrollo
de la propuesta de planificacion del sistema de gestion de la calidad se desarroll6
inicialmente un diagndstico que les permitié conocer el punto de partida para el desarrollo
de la planeacion estratégica de la organizacion permitiendo realizar, analizar y definir el
contexto de la organizacidn, permitiendo conocer las falencias y faltantes, con este
resultado se desarroll6 finalmente la propuesta documental realizando la entrega de perfiles
de cargo, matriz de indicaciones, informacion documentada para la planificacion y

desarrollo de auditorias internas y revision por la direccion.

Es asi que, el presente proyecto de investigacion se lleva a cabo principalmente para aportar
a la compariia una ventaja competitiva mediante la propuesta de planeacion del Sistema de

gestion de calidad basandose en la norma NTC-ISO 9001:2015 de manera estratégica,
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permitiendo a estudiantes, profesores, académicos y publico en general conocer la
influencia que podria generar la implementacion de la NTC ISO 9001:2015 en una

organizacion.

De acuerdo con los resultados obtenidos por el diagndéstico inicial se puede concluir que la
empresa Ascensores Company no da cumplimiento a los requisitos de la norma ISO 9001.:
2015, por lo cual fue necesario tomar acciones en su organizacion, la comprensién de su
contexto organizacional y de las cuestiones internas y externas pertinentes para su
propdsito y direccion estratégica. En el momento de realizar la planeacion se determind
que es pertinente la implementacion del SGC, ya que fortalecié aspectos importantes como
su entorno externo e interno, los posibles riesgos que existen buscando controles para
mitigar su impacto y se cuenta con el compromiso de la alta gerencia para tener los recursos
necesarios para cumplir al 100% con cada uno de sus objetivos. Se concluye que la Norma
ISO 9001:2015 es un referente de calidad a nivel mundial y permite a las organizaciones
la estandarizacion y mejoramiento de sus procesos, su funcionamiento y reconocimiento,
lo cual es de vital importancia para la sobrevivencia de las empresas en un mundo

globalizado.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis afirmando que el implementar un
SGC basado en la norma ISO 9001:2015 se fortalecen los aspectos importantes como su
entorno externo e interno, minimiza los posibles riesgos que existen debido a la busqueda
de controles para mitigar su impacto y al tener el compromiso de la alta direccion quien
brinda los recursos necesarios para cumplir al 100% con cada uno de sus objetivos

establecidos, se logra la estandarizacion y el mejoramiento de sus procesos.

Segun Murillo (2020) desarrolla su tesis “Propuesta de implementacion de un sistema de
gestion de calidad basado en la ISO 9001:2015 para mejorar la satisfaccion del cliente en
una empresa del rubro 6ptico”. Universidad Nacional Mayor de San Marcos-Peru. Siendo
el objetivo general el implementar el sistema de gestion de calidad 1SO 9001:2015 para
mejorar la satisfaccion del cliente en una empresa de fabricacion de lentes. La poblacion
esta conformada por todos las Opticas o clientes de la empresa a quienes se le entrega la
lente. Se tomo una muestra de 20 clientes, las cuales son las mismas a las que se les hizo
una encuesta de satisfaccion antes y después del proceso de implementacion del Sistema

de Gestion de Calidad. Este proyecto de investigacion es de tipo no experimental, dado que
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no hay manipulacion directa de las variables. Es de tipo transaccional dado que se analiza
las variables. La técnica empleada es un estudio a partir de la muestra recolectada de los

clientes. El instrumento a utilizar es un cuestionario con preguntas cerradas.

De acuerdo a los resultados obtenidos, se concluye que la implementacion del Sistema de
Gestion de Calidad basado en la norma 1SO 9001:2015 para la empresa del rubro Optico es
una ventaja competitiva con respecto a las demas, permite dar los lineamientos para
mejorar el grado de satisfaccion del cliente. Segun la encuesta de satisfaccion del cliente,
se tuvo como resultado que se incrementd de 56% a 76%, demostrando siendo efectiva la
propuesta de implementacion del Sistema de gestion de calidad 1ISO 9001:2015. Se
demuestra una vez mas la efectividad de la implementacion del SGC basado en la norma
ISO 9001:2015, ya que su implementacion trajo como consecuencia la mejora del servicio

al cliente.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis afirmando que el implementar un
SGC basado en la norma ISO 9001:2015 representa una ventaja competitiva para las
organizaciones, asi mismo permite el incremento del nivel de satisfaccion del cliente
demostrando de esta manera su nivel de efectividad, siendo este el principal objetivo de la
implementacion de un sistema de gestion de calidad alcanzar un mejor nivel del servicio al

cliente lo cual se vea reflejado en la satisfaccion de los mismos.

Segun Meléndez (2017) planteo la tesis de maestria “Propuesta de implementacion del
sistema de gestion de calidad en una industria pesquera segun la norma ISO 9001:2015.
Pontificia Universidad Catdlica del Pert-PerQ. El objetivo de esta investigacion es el de
analizar la situacién actual en la que se encuentra la empresa, y con base en ello disefiar el
Sistema de Gestion de Calidad que permitan garantizar la calidad de los productos,
aumentar la productividad y aumentar la satisfaccion del cliente interno (todo el personal
gue se encuentra en la organizacién) y externo (todos los proveedores y consumidores).
Para el desarrollo de la tesis se planteé una metodologia de dos fases: analisis y diagndstico

y propuesta de mejora.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis mediante el analisis de la situacién
actual de la empresa, propone mejoras del proceso e implementa el sistema de gestion de

calidad, para ello explica la manera de cémo actuar frente a cada requisito de la norma,
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culmina con una evaluacion técnica y econdmica del proyecto. Determinado que es
necesario como primera etapa realizar el andlisis de la situacién actual y con base en ello

plantear mejoras del proceso.

Y estableciendo que la implementacién del SGC basado en la norma 1SO 9001:2015
mejora indudablemente la imagen de la organizacién. Lo que le dard una ventaja
competitiva sobre otras empresas del mercado peruano que no cuenten con dicho SGC.
Permitiéndole expandir su mercado, ya que en la actualidad en muchas homologaciones
se esta exigiendo dentro de los requisitos contar con la certificacién del SGC basado en
la norma ISO 9001. Asi mismo, establece los lineamientos para la estandarizacion del
proceso productivo por medio de instructivos, procedimientos y registros, asi como los
controles asignados lograran que se cumplan los requisitos del cliente. De esta manera se
fortalecera la relacion de confianza de los clientes con la organizacién, y se asegurara la
fidelizacion de los mismos.

Segun Capard (2019) efectuo la tesis de maestria “Efectos de la implementacion del
sistema de gestion de calidad 1ISO 9001:2015 en el desempefio de la carrera de desarrollo
de sistemas de informacion del instituto KHIPU”. Universidad Nacional de San Antonio
Abad del Cusco-Peru. El objetivo de la investigacion fue analizar y determinar la relacion
y los efectos que tuvo la implementacion del Sistema de gestion de calidad 1SO
9001:2015 en el desempeiio empresarial de la carrera profesional de Desarrollo de
Sistemas de Informacidn del Instituto KHIPU, para ello se hizo uso del método hipotético
deductivo, con apoyo de métodos estadisticos como el coeficiente de correlacion de
Pearson y el método de minimos cuadrados, la investigacién es de enfoque mixto, de tipo
aplicada, de nivel descriptivo, correlacional y explicativo, por disefio no experimental. La
poblacion de estudio para este trabajo de investigacion son los estudiantes (clientes) de la
carrera de desarrollo de sistemas de informacion del instituto KHIPU, dado que se
mediran los efectos de la implementacidn de la norma en el nivel de satisfaccion de ellos.
Para la investigacion se utilizé una muestra de tipo no probabilistico, es decir dirigido,
pues la elecciéon de la muestra fue un grupo intacto. La muestra conformada por los
estudiantes, cuyas edades fluctuaron entre 16 y 24 afios, estuvieron expuestos a la
intervencién, los que en forma voluntaria participaron de ella. Las técnicas empleadas

para él recojo de la informacion fueron las encuestas y el analisis documentario.
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Asi mismo, se busca contribuir con la presente investigacion a enfatizar que los sistemas
de gestion de calidad permiten asegurar o aproximarse lo méas posible a su finalidad
primordial, es decir “la satisfaccion de los clientes” o mas ampliamente descrita, “la
satisfaccion de los grupos de interés”. Entendiéndose como “grupo de interés” a aquellas
personas u organizaciones que tienen expectativas especificas respecto al desempefio y
productos de la organizacién. Teniendo como resultado en el coeficiente de correlacion
de Pearson el valor de 0.91, lo que implica una relacién de las variables “positiva y
fuerte”, con lo que se concluyd que los pilares del indicado Sistema de Gestion de
Calidad: “el enfoque a procesos”, “la aplicacion del Ciclo de Mejora Continua PHVA”,
“el pensamiento basado en riesgos” tienen efectos positivos en la satisfaccion del cliente
y la mejora del clima organizacional, que son parte de los indicadores del desempefio
empresarial de la institucion. Por otro lado, se puede afirmar que la implementacion del
Sistema de Gestién de Calidad 1ISO 9001:2015 afecta positivamente a la satisfaccion del
estudiante, dado que en los resultados de las cuatro mediciones apreciamos un incremento

progresivo.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis es afirmando que la
implementacion del sistema de gestion de calidad 1SO 9001:2015 influye positivamente
a la satisfaccion de los grupos de interés dentro de ellos los clientes, con lo cual la norma

se estaria aproximando lo mas posible a su fin primordial.

Segun Medina (2013) efectud la tesis “Propuesta para la implementacion del sistema de
gestion de calidad basado en la norma 1ISO 9001:2008 en una empresa del sector
construccion”. Pontificia Universidad Catolica del Perd-Perd. El objetivo de la
investigacion fue desarrollar la propuesta de implementacion de un Sistema de Gestion
de Calidad basado en la Norma ISO 9001:2008 en una empresa pequefia del sector
construccidn, lo que conllevara a la empresa a consolidarse en el mundo empresarial. Fue
necesario el uso de entrevistas al personal de la organizacién de distintos niveles
jerarquicos y la revision de documentos y registros que se manejan en los procesos

operativos.

Se concluye que la implementacion es rentable para la organizacién, asegurando su
fidelidad y la eficacia del Sistema de Gestion de Calidad permitira que la empresa al ser

maés flexible con las exigencias del cliente, se encuentre més preparada para afrontar
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amenazas y/o posibles cambios, con la capacidad de aprovechar y actuar frente a las
oportunidades de mejora

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis afirmando que la satisfaccién del
cliente con el servicio brindado debido al cumplimiento de sus requisitos fortalecera la

relacion de confianza con la organizacion.

Segun Chepe (2018) efectud la tesis “Sistema de gestion de la calidad basado en la norma
ISO 9001:2015 para mejorar el nivel de satisfaccion de los clientes del centro produccion
Tottus Chiclayo — 2018”. Universidad Cesar Vallejo-Per(. El objetivo de esta
investigacion, es proponer un sistema de gestion de calidad basado en la norma I1SO
9001:2015, para mejorar el nivel de satisfaccion de los clientes del Centro de Produccién
Tottus Chiclayo 2018. En esta investigacion, tuvo un modelo de estudio descriptivo y
cuantitativo, ya que la situacion real serd estudiada en base a investigaciones similares
realizadas por otros autores anteriormente. En otras palabras, use el conocimiento
existente para cambiar la realidad. La poblacién esta conformada por 2320 clientes que
es la capacidad de la tienda Chiclayo I, 39 colaboradores y 4 jefes de las areas de
perecibles.

En las técnicas de recoleccion de datos, Observar. Se realiza bajo la influencia de una
inspeccion cuidadosa del proceso de produccion para determinar la solucion.
Investigacion. Y entre los instrumentos de recoleccion de datos, se encuentran, Guia de

observacion.

Se concluye que al disefiar un sistema de gestion de calidad que cumple con la norma ISO
9001:2015, este sistema nos permite mejorar la satisfaccion del cliente en el centro de

produccidn de Chiclayo, este nivel se evalta primero y luego se aplica.

Finalmente, esta investigacidn aporta a la presente tesis mencionado que el emplear como
instrumento de medicién una encuesta para los clientes, otra para los colaboradores y una
entrevista para las jefaturas, mientras que para la evaluacion de las causas del bajo nivel
de satisfaccion del cliente se empled el diagrama de causa-efecto, permitiéndonos
determinar que la satisfaccion del cliente mejora al disefiar un SGC que cumpla con la
norma 1SO 9001:2015.
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e Internacionales:

v" Segun Terranova et al. (2017) elabor¢ la tesis “El sistema de gestion de calidad con base
en las normas ISO 9001 y su relacion con los niveles de satisfaccion de los clientes”.
Cuyo objetivo fue desarrollar la implementacion del SGC. Basé su estudio en la
aplicacion de una encuesta a empresarios industriales y clientes del cantén Babahoyo -
Ecuador. Del andlisis estadistico se obtiene que méas del 70% es conocedor de los
parametros de la gestion de calidad y a pesar de esto, no se establecen estrategias de
acciones orientadas a mantenerlas y mejorarlas. Por otra parte, se considera el gran
desinterés de los clientes respecto a las normas estandares de calidad y por ende las
empresas no tienen necesidad de invertir en responder las necesidades de los clientes. En
este trabajo se dan propuestas para elevar el nivel de la calidad en sus procesos como, por
ejemplo: elaborar las Politicas de calidad, mapas de procesos, etc. Se puede concluir que
la implementacion del SGC con base en la norma ISO 9001 permite generar propuestas
claves para elevar el nivel de calidad en sus procesos.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis estableciendo que la
implementacion del sistema de gestion de calidad basado en la norma ISO 9001:2015
permite mejorar el nivel de la calidad en sus procesos, mediante la determinacion de

propuestas claves para la organizacion.

v Segln Estrada (2019) elaboro la tesis de maestria “Disefio e implementacién de un
sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001: 2015 para las areas de
instalacion, ajuste y mantenimiento, Caso: Keyco Ascensores”. Pontificia universidad
catdlica del Ecuador-Ecuador. Siendo el objetivo de la presente investigacion el disefiar
un SGC basado en la norma ISO 9001:2015 para estandarizar y asegurar la calidad en los
procesos de Instalacion, Ajuste y Mantenimiento de la empresa KEYCO Ascensores
(I&DE S.A.); e implementar el plan piloto para el cumplimiento de la norma. En este
trabajo de investigacion se utilizo la investigacion descriptiva, que permite exponer la
realidad de las situaciones, eventos, personas, grupos, procesos o cualquier otro topico
que se desee someter al analisis para detallar como es y cémo se manifiesta y se respaldo
en el método deductivo para estudiar el problema de manera objetiva, orientandose al
resultado, siguiendo un proceso estructurado como el que establece la norma 1SO

9001:2015 para su implementacion. Siendo las técnicas de recoleccidn de datos obtenidos
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a partir de reuniones y entrevistas con el gerente general y la responsable de seguridad y
salud ocupacional.

Durante la implementacion piloto se pudo concluir que la estandarizacion de los procesos,
y el manejo claro de las secuencias en la operacion contribuyen a alcanzar el
cumplimiento de los cronogramas y evita reprocesos que a su vez se traducen en
eliminacion de costos por mermas. También, se concluye que los empleados tienden a
prolongar las actividades segun el calendario que se les asigna, extendiendo el final de

sus actividades.

Si bien es cierto, ISO 9001:2015 no tiene como objetivo imponer un modelo de direccién
en las organizaciones, la norma es genérica y aplicable en cualquier entorno y
caracteristicas de empresa, aportando beneficios directos e indirectos de la
implementacion como mejora en la gestion y direccidn de la organizacion, productividad
mas alta, satisfaccion en los clientes, motivacidn del personal y una mejor imagen de la

empresa.

Finalmente, esta investigacion aporta a la presente tesis es determinando que el
implementar un SGC basado en la norma ISO 9001:2015 la cual es aplicable a cualquier
entorno y caracteristica de la empresa traera beneficios directos como la satisfaccion del
cliente, mejora en la gestion y en la direccion de la organizacion. Sirviendo de guia en
primera instancia para la implementacidn del Sistema de Gestion de Calidad que ayude a
mantener un ciclo de mejora continua en las operaciones de la empresa del sector

construccion.
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2.3 Estructura teorica y cientifica que sustenta el estudio

e El sector construccién en el Peru

El crecimiento de las ventas de ascensores en el Per( depende principalmente del
incremento en el sector inmobiliario. Segun informacion proporcionada en el portal web
de la Camara Peruana de la Construccion (Agencia Peruana de Noticias [ANDINA],
2019), estim6 hoy que el sector construccion creceria 3.78 % durante el 2020, segin la
encuesta de expectativas de las empresas asociadas, recogidas para el Informe Econémico
de la Construccion (IEC). Este resultado previsto representara una mejora respecto a la
expansion de 1.5% que registré el sector en 2019, una tasa que se encontro por debajo de

las expectativas del mercado.

Este aumento se explica fundamentalmente por el crecimiento en los segmentos de los
promotores inmobiliarios y las empresas proveedoras de materiales y servicios, con un
5.48% y 5.12% respectivamente. El buen desempefio del mercado inmobiliario el afio
previo, se sustenta por la consolidacion del segmento de vivienda social que alcanzé una
participacion de 68% en la venta de unidades de vivienda. El resultado positivo anual del
sector fue generado, en parte, por la tendencia del Gltimo bimestre del 2019: aument6
3.10% (superior al 2.89% registrado en el IEC anterior), alcanzandose mayores
incrementos entre las inmobiliarias (4.02%) y los proveedores (4.01%), a diferencia de

los constructores de infraestructura que tuvieron un alza de 1.25%.

El IEC en su edicién N°28 refiere que una de las principales razones del crecimiento del
2019, fue la menor ejecucion de obra publica que se contrajo 12.6% en el segundo
semestre del 2019, respecto al similar periodo del 2018. Junto al auge de los edificios
multifamiliares, viene una mayor demanda por los ascensores. Por su parte en el libro
“Administracion de operaciones; procesos y cadena de suministros” l0s autores
Krajewski, Ritzman y Malhotra definen las operaciones en el siguiente parrafo: “La
administracion de operaciones se refieren al disefio, direccion y control sistematico de los
procesos que transforman insumos en servicios y productos para los clientes tanto
internos como externos” (Krajewski et al., 2015). Los recursos son utilizados en un disefio

de tareas, los cuales deben ser controlados para lograr su maximo rendimiento en busca
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de satisfacer al cliente (interno y externo). Por este factor y ante el mejor desempefio de
la construccion, Flavio Artoni, country manager de la marca espafiola de ascensores
Excelsior, considerd que los elevadores tendran un crecimiento de 3% este afio, siempre
que el sector construccion crezca 6.22%, como lo estima la Camara Peruana de la
Construccion (CAPECO).

Segun Ugaz (2019) las 40 marcas nacionales y extranjeras que participan en el mercado
esperan una mayor demanda de edificios multifamiliares, hospitales, clinicas y centros
comerciales. “Este 2019 marca una tendencia en la recuperacion del sector construccion,
lo cual tiene un impacto muy positivo para el sector de ascensores, pues van de la mano:
si el primero crece, nosotros crecemos; ya que hay mayor demanda de solicitudes y

cotizaciones por los ascensores (ver figura 6).

melQ== Variacién interanual junio %
m—Q==Variacion anual %

8.6%

22% 2.2%

-3.8%
-5.9%
2013 || 2014 2015 || 2016 | 2017 || 2018

2019

Figura 6: Crecimiento en el sector construccion del afio 2013 al 2019.
Fuente: (Ugaz, Luis, 2019)
Elaboracion: (Ugaz, Luis, 2019)

Este afio, el mercado de ascensores movera casi $45 millones, que es méas del 3% a
comparacion del 2018; esto es un aproximado de 1500 unidades”, indicd Artoni. Destaco
que también les favorece la actualizacion de la normativa de edificaciones verticales del
mes de marzo, donde se enfatiza que todos los actores deben proveer los niveles
adecuados de seguridad en el transporte mecanico de edificaciones, garantizando la

integridad de las personas. (Ugaz, Luis, 2019)
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e Modelos de calidad

Para que un modelo asegure efectividad debe existir un equilibrio entre los procesos y
los resultados que se generan de su aplicacion, porque ambos se complementan.
Diversos investigadores han publicado resultados de estudios empiricos en torno a
diferentes modelos empleados para asegurar y mejorar la calidad en las
organizaciones. De esta forma (Carro J.C. & Carro J.R., 2008) sefialan que actualmente
los modelos de gestion de calidad con mayor aplicacion en las empresas son: el Modelo
Planear-Hacer-Verificar Actuar (PHVA), el Modelo Europeo de Excelencia
Empresarial (EFQM), el Cuadro de Mando Integral (Balanced Scorecard), el Modelo
de calidad en el servicio (SERVQUAL), el Marco Comun de Evaluacion (Common
Assessment Framework), Seis Sigma, las Normas Britanicas (BS) y las Normas de la

Organizacion Internacional para la Estandarizacion (1SO).

En virtud de que estos modelos se han aplicado en diversas partes del mundo, existen
vastos estudios sobre la efectividad y experiencias en la implementacion de cada uno
de ellos. Sin embargo, varios autores consideran que los de modelos de calidad basados
en las normas ISO generan mayores efectos positivos en las distintas areas y recursos
de la organizacion. Por ejemplo, (Morelos et al., 2012) examinaron los indicadores
financieros de rentabilidad y liquidez de empresas certificadas por 1SO, detectando
que la certificacion tiene efectos favorables en estos. (Morelos et al., 2013) evaluaron
los indicadores de productividad de empresas certificadas en 1ISO 9001 localizadas en
una zona industrial en Colombia y su utilidad financiera por un periodo de 5 afios,

identificando una relacion positiva.

(Osorio et al., 2016) también obtuvieron resultados positivos en un estudio que
realizaron con un grupo de empresas manufactureras ubicadas en Colombia. A su vez,
en un estudio del sector servicio realizado en cadenas hoteleras por (Tari & Pereira,
2012) que las cadenas con hoteles certificados obtienen mejores resultados que las que
no lo tienen. En el &mbito educativo (Nicoletti, 2008) concluye que los modelos de
gestion de calidad basados en las Normas 1SO 9000 contribuyen a la mejora de la

calidad educativa en el entorno actual, al ser modelos que estandarizan criterios para
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lograr la eficacia y eficiencia de los recursos, elevando la satisfaccion de los

involucrados en los centros educativos.

e Los modelos de gestion y el enfoque basado en procesos

En la actualidad, es una cuestion innegable el hecho de que las organizaciones se
encuentran inmersas en entornos y mercados competitivos globalizados, entornos en
los que toda la organizacion que desee tener éxito (o, al menos, subsistir) tiene la

necesidad de alcanzar “buenos resultados” empresariales.

Para alcanzar estos “buenos resultados™ las organizaciones necesitan gestionar sus
actividades y recursos con la finalidad de orientarlos hacia la consecucion de los
mismos, lo que a su vez se ha derivado en la necesidad de adoptar herramientas y

metodologias que permitan a las organizaciones configurar su sistema de gestion.

Un sistema de gestion por tanto ayuda a una organizacion a establecer las
metodologias, las responsabilidades, los recursos, las actividades que le permitan una
gestion orientada hacia la obtencion de esos “buenos resultados” que desea, o lo que
es lo mismo, la obtencion de los objetivos establecidos para lo cual se visualiza el

siguiente esquema (ver figura 7).

OBJETIVOS SISTEMA DE GESTION RESULTADOS

Figura 7: El sistema de gestion como herramienta para alcanzar los objetivos.
Fuente: Elaboracion propia.



Con esta, finalidad muchas organizaciones utilizan modelos o normas de referencia
reconocidos para establecer, documentar y mantener sistemas de gestion que les

permitan dirigir y controlar sus respectivas organizaciones.

e Estructura de 10 capitulos y texto comun para todas las normas de sistema

de gestién

Antes cada norma de sistema de gestidn tenia una estructura en particular, a partir de
ahora todas las normas que se revisen o publiquen tendran la misma estructura. La
“Estructura de Alto Nivel” favorece la integracion de los sistemas de gestion, el
compartir una misma configuracion del texto normativo ahorra recursos y tiempo al
momento de llevarla a cabo. Esta estructura relacionada al Ciclo PHVA que se
visualiza en la figura 8, solo deja el capitulo 8 “operacion” para entregar respuesta a
los procesos operacionales y al control de cada disciplina. Resultando el elemento
diferenciador entre normas de calidad, medio ambiente, seguridad de la informacion,
continuidad de negocio, innovacidn, etc., el resto de los capitulos seran similares para

el conjunto de normas.

PLANEAR | > HACER  » VERIFICAR =~ ACTUAR }—I
4. Contexto 6 9. Evaluacién
dela 5. Liderazgo Se——— 7.Apoyo 8. Operacién de 10. Mejora
Fa— a Planificacion ~ - . .
Organizacién Desempefio

Figura 8: Capitulos de la Norma I1SO 9001:2015 en relacion con el Ciclo PHVA.
Fuente: (Burckhardt, Gisbert y Pérez , 2016)
Elaboracion: Propia

Mas compatible con sector servicios y no fabricacion: Para que la norma resulte
ser aplicable a cualquier organizacion perteneciente a diversos sectores debe tener un
lenguaje simple y un tipo de escritura que facilite la comprension e interpretacion

coherente de los requisitos.
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Se refuerza el enfoque basado en procesos: En la nueva versién de la norma, este
concepto aparece en el capitulo 4.4 “Sistema de Gestion de la Calidad y sus
procesos”. En este se incluyen diez requisitos fundamentales relacionados
directamente con este enfoque. El enfoque basado en procesos fomenta el paso de
una gestion vertical a una gestién horizontal dentro de las organizaciones. Lo anterior
para conseguir unificar los enfoques de cada una de las unidades funcionales hacia

las metas principales de la organizacion.

Andlisis del contexto de la organizacion: Corresponde al capitulo 4 (y sus cuatro
subapartados) de la norma, promueve que se considere y analice el contexto
socioecondmico de la organizacién, su misién, vision y su relacion con las partes
interesadas. Se debe determinar las cuestiones externas (tendencias sociales, politicas,
econdmicas, de mercado, cambios tecnoldgicos, aspectos legales, etc.) y las cuestiones
internas (valores, conocimientos, desempefio, cultura organizacional, etc.). Es
fundamental que estas cuestiones estén en constante revision, por lo mismo aparece

como una entrada en la Revision por la Direccion.

Pensamiento basado en el riesgo: El riesgo es el efecto de la incertidumbre y
constituye una desviacidon de un resultado esperado, esta incertidumbre puede traer
efectos positivos 0 negativos. El concepto de pensamiento basado en riesgo ha estado
de manera implicita en la norma, ahora en la nueva version de la norma ISO 9001 se
incluye en todo el sistema de gestién de una manera explicita (haciendo de la accion
preventiva parte de la planificacion estratégica), en el establecimiento,
implementacion, mantenimiento y mejora del sistema. Este pensamiento es
fundamental para alcanzar un sistema de gestién de la calidad eficaz. La organizacion
debe (requisito de la norma) planificar e implementar acciones para abordar los riesgos
y las oportunidades. Hay que tener presente que no todos los procesos son igual de
criticos para la gestion del riesgo, ni un mismo riesgo es igual de significativo para
todas las organizaciones. El uso de la Norma ISO 31000 Gestion de Riesgos, es una
excelente herramienta de ayuda para las organizaciones en la aplicacion de buenas

practicas para la gestion de riesgos.
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Desaparece el concepto de accién preventiva: El concepto de accion preventiva en
la nueva version de la norma, ya no aparece junto a las acciones correctivas y no
conformidades. No se considera ningin apartado especifico para la accion preventiva.
La raz6n fundamental para esto es que el sistema de gestion de calidad debe en su
conjunto ser una herramienta preventiva. Por la anterior la norma en sus requisitos 4.1
y 6.1 especifica que se requiere una evaluacion de las cuestiones externas e internas
relevantes para el propésito de una organizacion y que afectan a su capacidad para

lograr los resultados previstos, y determinar los riesgos y oportunidades.

Concepto de partes interesadas: El concepto de partes interesadas se extiende mas
alla del enfoque Unicamente al cliente, este incluye a clientes, accionistas, empleados,
proveedores, autoridades, otros. Es importante considerar todas las partes interesadas
pertinentes. La norma ISO 9001:2015 establece los requisitos para dar respuesta a las
necesidades y expectativas de estas partes interesadas. Parte del proceso para la
comprension del contexto de la organizacion es identificar sus partes interesadas. Las
partes interesadas pertinentes son aquellas que generan riesgo significativo para la

sostenibilidad de la organizacion si sus necesidades y expectativas no se cumplen.

Término “informacion documentada” sustituye a términos “documento” y
“registro”: En la nueva version de la norma, se usa el término informacion
documentada reemplazando los términos documentos y registros. La informacion
documentada es toda la informacién que una organizacion tiene que controlar y

mantener, y el medio que la contiene.

No es exigible el representante de la direccién: Uno de los cambios que llama la
atencion de la norma ISO 9001:2015 es que no obliga a tener un representante para la
direccion. No hay un requisito para un unico representante de la direccidn, no obstante,
se asignan responsabilidades y autoridades similares. Es la alta direccién en su
conjunto la responsable de llevar el liderazgo (capitulo 5 de la norma) y tener un
compromiso e implicancia con el sistema de gestion de la calidad y con el cliente.
Resulta importante llevar un método para asegurar que los lideres de la organizacién
gestionen los requisitos que cumplia el antiguo rol del representante de la direccion.
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Conocimientos de la organizacion: La organizaciébn debe determinar los
conocimientos necesarios para la operacion de sus procesos y para lograr la
conformidad de los productos y servicios. Estos conocimientos deben mantenerse y
estar disponibles si son necesarios. La gestion del conocimiento, apartado nuevo en la
norma, corresponde al capitulo 7.1.6 "Conocimientos de la organizacion”. La
actualizacion del conocimiento debe ser considerado al momento de ocurrir cambios

en la organizacion.

Mayor énfasis en los procesos externalizados: Este aspecto se trata en el capitulo
8.4 de la norma "Control de los procesos, productos y servicios suministrados
externamente". Aqui se hace referencia a las organizaciones ajenas a la empresa que
pueden realizar productos o prestar servicios en nombre de la empresa y a la
subcontratacion de procesos. Es una forma mas amplia del concepto de proveedores
de la antigua version de la norma. Ahora se debe tratar de una forma mas cercana a los
proveedores y llevar una gestion conjunta. Validar la competencia del personal: La
norma 1SO 9001:2015 trata este aspecto en el capitulo 7.2 "competencia”. Y la define
como la capacidad para aplicar conocimiento y habilidades con el fin de lograr los
resultados previstos. El personal debe poder demostrar la capacidad de saber aplicar
las competencias, para lo anterior resulta necesario definir los puestos de trabajo
criticos y tener los criterios de validacion que aseguren esa competencia (Burckhardt,
Gisbert y Pérez , 2016).

La actualizacion del conocimiento debe ser considerado al momento de ocurrir
cambios en la organizacion. Esta estructura representa un indice basico que tienen que
compartir cualquier norma de sistema de gestion. Estad formada por 10 capitulos; los
primeros tres hablan de generalidades (en donde se puede aplicar, que normas se
pueden tomar como referente y los términos y definiciones adecuadas para
interpretarla adecuadamente), a partir del capitulo 4 hasta el 10 se encuentran los
elementos que un SGC debe implementar (ver figura 9).
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*El alcance es especifico para cada disciplina, con algin texto idéntico. Define los
resultados esperados de la norma del sistema de gestion.

«Cada disciplina contendra la normativa especifica aplicable.

« Incluye los términos y definiciones comunes basicas mas las propias de cada disciplina.
Estos conceptos constituyen una parte integral del texto comin para las normas de
sistemas de gestion.

+La organizacion determinard las cuestiones que desea resolver, partiendo de las preguntas
¢en donde estamos? y ¢para dénde vamos?, planteara cuales son los impactos que genera
y obtendra los resultados esperados. Para ello este capitulo habla sobre la necesidad de
comprender la organizacion y su contexto, comprender las necesidades expectativas de
las partes interesadas (clientes, accionistas, empleados, proveedores, autoridades, otros) y
determinar el ambito de aplicacién del sistema de gestion.

 Aparece como una reiteracion de las politicas, funciones, responsabilidades y autoridades
de la organizacién, y sobre todo enfatiza el liderazgo no solo la gestion. Este punto aporta
protagonismo a la alta direccion que a partir de ahora deberd tener mayor nivel de
participacion en el sistema de gestion. Entre las responsabilidades de esta figura esta la de
informar a todos los miembros dela organizacion de la importancia del sistema de gestion
y fomentar la participacion. Se establecen los criterios del compromiso de la alta
direccion con el sistema de gestion de la calidad, y los requisitos para hacer seguimiento a
la politica de calidad, la cual debe estar en linea con el contexto de la organizacién y que
sera el parametro para definir los objetivos. Para asegurar una buena gestion la alta
direccién debe asignar apropiadamente las responsabilidades y autoridades en todo el
personal que este bajo su control.
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Capitulo 6 - Planificacion:

«Este punto incluye el caracter preventivo de los sistemas de gestion, trata los riesgos
y oportunidades que enfrenta la organizacion. La planificacion abordara qué se va a
hacer, qué recursos se requerirdn, quién serd responsable, cuando se finalizara y
como se evaluarén los resultados.

Capitulo 7 - Apoyo:

*Habla de aspectos como recursos, competencia, conciencia, comunicacion o
informacién documentada, que constituyen el soporte necesario para cumplir las
metas de la organizacion.

Capitulo 8 - Operacion:

*Es el punto en el que la organizacién planifica y controla sus procesos interno y
externos, los cambios que se produzcan y las consecuencias no deseadas de los
mismos.

Capitulo 9 - Evaluacion del desempefio:

*Habla de seguimiento, medicion, andlisis y evaluacion, auditoria interna y revision
por la direccion. Es decir, esta clausula define el momento de comprobar el
rendimiento, de determinar que, cdmo y cuéndo supervisar o medir algo. En las
auditorias internas, por su parte, se obtiene informacién sobre si el sistema de gestién
se adapta a los requisitos de la organizacién y la norma se aplica eficazmente.

Capitulo 10 - Mejora:

 Aborda las no conformidades, acciones correctivas y mejora continua. Los sistemas

de gestion invitan a hacer cosas realmente para que el sistema sea una verdadera
mejora. Es el momento de afrontar no conformidades y emprender acciones
correctivas.

Figura 9:Capitulos de la norma ISO 9001:2015.
Fuente: (Burckhardt, Gisbert y Pérez , 2016)

e Principios de la calidad

Un principio de gestion de la calidad se puede definir como una regla basica utilizada
para dirigir y operar una organizacion. Se centra en la mejora continua del desempefio
a largo plazo, enfocandose en los clientes y determinando las necesidades de todas las
partes interesadas. La version 2015 de la norma tiene siete principios, a diferencia de
la version 2008 se elimina el principio del enfoque de sistemas para la gestion y se
globalizan ain maés los principios de calidad de mejora, toma de decisiones y gestion
de las relaciones. Los siete principios de la gestion de la calidad en los que se
fundamenta el conjunto de normas ISO 9000 desde la publicacion de la 1ISO 9001:2015

son: (ver figura 10).
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Principios de la gestion de la calidad

N
«Enfoque al cliente: la gestion de la calidad esta centrada en cumplir los requisitos del cliente

1 y en esforzarse en sobrepasar sus expectativas.
y

«Liderazgo: los lideres de las organizaciones establecen la unidad de propésito y la
direccidn, y crean condiciones necesarias para que las demas personas se impliquen en la
2 consecucion de los objetivos de la calidad de la organizacion.

« Compromiso de las personas: resulta muy importante para cualquier organizacion que
todas las personas que la componen sean competentes y estén facultadas e implicadas en
3 entregar valor.

*Enfoque a procesos: el acto de entender y gestionar las actividades como procesos
interrelacionados que conforman un sistema coherente, hace que se consigan resultados
4 afines y previsibles de una forma mas eficaz y eficiente.

*Mejora: para que una organizacion pueda alcanzar el éxito se debe poner especial énfasis y
centrar sus esfuerzos en la mejora.

5
«Toma de decisiones basada en la evidencia: las decisiones que se toman fundamentadas en
el andlisis y evaluacion de datos e informacién tienen una mayor probabilidad de producir
6 resultados esperados y deseados.
*Gestién de las relaciones: la gestion de las relaciones con las partes interesadas pertinentes,
como por ejemplo con los proveedores, facilita la consecucion del éxito sostenido de la
7 organizacion.

Figura 10: Principios del Sistema de Gestion de la Calidad de la Norma 1SO
9001:2015.
Fuente: (Burckhardt, Gisbert y Pérez , 2016)

Cambios clave la decisién de actualizar la norma ISO 9001 estuvo en gran parte
motivada por la necesidad de adaptarla a la contingencia actual de las organizaciones.
A diferencia de la 1ISO 9001:2008, que solo tuvo cambios menores, 1SO9001:2015 ha
incluido cambios significativos que hard que los SGC asimilen algunas
modificaciones. Los cambios mas importantes que deberan asimilar los profesionales

relacionados con la calidad son: (ver figura 11).
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Figura 11: Cambios claves de actualizar a la Norma ISO 9001:2015.
Fuente: (Burckhardt, Gisbert y Pérez , 2016)

e Normas ISO:

La Organizacion Internacional para la Estandarizacion, 1SO por sus siglas en inglés
(International Organization for Standardization), es una federacion mundial que
agrupa a representantes de cada uno de los organismos nacionales de estandarizacion
(como lo es el IRAM en la Argentina), y que tiene como objeto desarrollar estandares
internacionales que faciliten el comercio internacional. Las organizaciones tienen una
forma objetiva de evaluar la calidad de los procesos de un proveedor, el riesgo de hacer
negocios con dicho proveedor se reduce en gran medida, y si los estandares de calidad
son los mismos para todo el mundo, el comercio entre empresas de diferentes paises

puede potenciarse en forma significativa.

Durante las ultimas décadas, organizaciones del mundo se han estado preocupando
cada vez mas en satisfacer eficazmente las necesidades de sus clientes, pero las
empresas no contaban, en general, con literatura sobre calidad que les indicara de qué
forma, exactamente, podian alcanzar y mantener la calidad de sus productos y
servicios. (Pineda, 2016, p. 9)
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Las series de normas ISO segin Membrado, 2002 relacionadas con la calidad
constituyen lo que se denomina familia de normas, las que abarcan distintos aspectos

relacionados con la calidad.

Por tanto, observemos una explicacion mas precisa y concisa. La norma ISO 9001 es
un referente internacional para el disefio de Sistemas de Gestion de la Calidad. Cuando
se busca un reconocimiento externo del sistema, se han de respetar los requisitos en
ella contenidos, al objeto de demostrar la capacidad de la empresa para suministrar un
producto o servicio conforme a los requisitos especificados con el objeto de satisfacer
las necesidades y expectativas del cliente.

El objetivo que subyace en esta normalizacion es el de conseguir y mantener la calidad
real del producto o servicio de acuerdo con los requisitos normativos, especificados
por el cliente o por la propia empresa. Para ello se requiere interpretar y adaptar la
norma para su adaptacion a las caracteristicas y tipo de producto o servicio de cada
empresa (Pérez, 2010, p. 233)

Actualmente se cuenta con la nueva norma ISO 9001:2015 que tiene la siguiente

estructura.

Sistema de gestion 1SO 9001:2015

e Definicion y alcance

ISO 9001: 2015 establece los criterios para un SGC y es la Unica norma en la familia
que pueden ser certificada (aunque esto no es un requisito). Puede ser utilizado por
cualquier organizacion, grande o pequefia, independientemente de su ambito de
actividad. El uso de la norma ISO 9001: 2015 ayuda a garantizar que los clientes
obtengan productos consistentes y de buena calidad y servicios, que a su vez trae
muchos beneficios para el negocio. (ISO 9001:2015, 2015)

El objetivo que subyace en esta normalizacion es el de conseguir y mantener la calidad
real del producto o servicio de acuerdo con los requisitos normativos, especificados

por el cliente o por la propia empresa. Para ello se requiere interpretar y adaptar la
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norma para su adaptacion a las caracteristicas y tipo de producto o servicio de cada
empresa. (Pérez, 2009)

(1ISO 9001:2015, 2015). En la norma técnica peruana “PNTP ISO 9001:2015, Sistema
de Gestion de la Calidad y Requisitos” el SGC en cumplimiento con la norma ISO
9001:2015, nos dara la estructura y el soporte para una adecuada gestién por procesos.
Es decir, el SGC proporciona un enfoque de gestion por procesos cuyo objetivo general
es mejorar la actividad de la empresa desde un punto de vista del valor que se le entrega
al cliente. La estructura de la norma ISO 9001 también se encuentra alineada al proceso
de mejora continua de 1ISO 9001, 2015. Segun la norma ISO 9001:2015, la calidad de
los productos y servicios de una organizacion esta determinada por la “capacidad para
satisfacer a los clientes, y por el impacto previsto y el no previsto sobre las partes
interesadas pertinentes” En consecuencia, podemos afirmar que el SGC basado en la
norma ISO 9001:2015 nos da la estructura y el soporte para una gestion por procesos,
lo cual es percibido como un mayor valor hacia el cliente, asi mismo, la estructura de

la norma esta alineada a la mejora continua.

El enfoque de la nueva norma ISO 9001:2015 se basa en la gestién de riesgos y la

estructura funcional de la empresa.

ISO (2015) Los objetivos de su implementacién son:

e Las organizaciones logren tener un éxito sostenido al aplicar el SGC.

e Los clientes perciban confianza y se sientan satisfechos con el producto y/o
servicio que se le ha entregado.

e Las organizaciones cumplan con los requisitos de calidad en toda su cadena de
suministro.

e Las organizaciones y las partes interesadas busquen mejorar la comunicacion
en el &mbito del SGC.

e Permite identificar y determinar los riesgos asociados a la organizacion.
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e Desarrollo de un SGC

Un SGC es un sistema dindmico que evoluciona en el tiempo mediante periodos de
mejora. Cada organizacion tiene actividades de gestion de la calidad, planificadas
formalmente o no. Este Proyecto de norma técnica peruana proporciona orientacion
sobre como desarrollar un sistema formal para gestionar estas actividades. Es necesario
identificar actividades existentes en la organizacion y su adecuacion relacionadas con
el contexto de la organizacion. Este proyecto de norma técnica peruana, junto con la
norma I1SO 9004 y la norma ISO 9001, puede utilizarse para ayudar a la organizacion

a desarrollar un SGC cohesionado.

Un SGC formal proporciona un marco de referencia para planificar, ejecutar, realizar
el seguimiento y mejorar el desempefio de las actividades de gestion de la calidad. El
SGC no necesita ser complicado; méas bien es necesario que refleje de manera precisa
las necesidades de la organizacion. Al desarrollar el SGC, los conceptos y principios
fundamentales dados en esta norma internacional pueden proporcionar una valiosa

orientacion.

La planificacion de un SGC no es un suceso singular, sino mas bien un proceso
continuo. La planificacion evoluciona a medida que la organizacion aprende y que las
circunstancias cambian. Un plan tiene en cuenta todas las actividades de la calidad de
la organizacion y asegura que cubre toda la orientacion de esta norma internacional y

los requisitos de la norma ISO 9001. El plan se implementa tras aprobarse.

Para una organizacion es importante realizar un seguimiento y evaluar de manera
regular la implementacién del plan y el desempefio del SGC. Los indicadores

considerados cuidadosamente facilitan estas actividades de seguimiento y evaluacion.

La auditoria es un medio de evaluar la eficacia de un SGC, para identificar riesgos y
para determinar el cumplimiento de los requisitos. Para que las auditorias sean eficaces
necesitan recopilarse evidencias tangibles e intangibles. Se toman acciones para la
correccion y mejora basadas en el analisis de la evidencia recopilada. EI conocimiento
adquirido podria conducir a la innovacion, llevando el desempefio del SGC a niveles

mas altos.
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e Estructura de la norma ISO 9001:2015

La estructura de la norma I1SO 9001:2015 se detalla a continuacion (ver tabla 5):

Tabla 5:

Indice de requisitos de calidad 1SO 9001:2015

0 Introduccién
1 Objetivo y campo de aplicacién
2 Referencias normativas
3 Términos y definiciones
4 Contexto de la Organizacion
5 Liderazgo
5.1. Liderazgo y compromiso
5.2 Politica
5.3. Roles, responsabilidades y
autoridades en la organizacion.
6. Planificacion
6.1. Acciones para abordar riesgos y
oportunidades
6.2. Objetivos de la calidad y
planificacion para lograrlos.
6.3. Planificacion de los cambios
7. Apoyo
7.1. Recursos
7.2. Competencia
7.3. Toma de conciencia
7.4. Comunicacion
7.5. Informacién documentada

8. Operacion
8.1. Planificacion y control
operacional.
8.2. Requisitos para los productos y
Servicios
8.3. Disefio y desarrollo de los
productos y servicios.
8.4. Control de los procesos, producto
y servicios suministrados externamente
8.5. Produccion y provision del
servicio.
8.6. Liberacién de los productos y
servicios
8.7. Control de las salidas no
conformes
9. Evaluacion del desempefio
9.1. Seguimiento, medicion, analisis y
evaluacion.
9.2. Auditoria interna
9.3. Revisidn por la direccion.
10. Mejora
10.1. Generalidades
10.2. No conformidad y accion
correctiva.
10.3 Mejora continua

Fuente: (ISO 9001:2015, 2015)

e Familia de la norma 1SO 9000:

La principal norma de la familia ISO 9000 es la ISO 9001 “Sistemas de gestion de calidad
— requisitos”, misma que fue creada para asistir a las organizaciones, de todo tipo y
tamafio, en la implementacidn y operacion de sistemas eficaces de gestion de la calidad
(ver figura 12) (Elgueta, 2018).
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Figura 12: Mapa de familia de Normas 1SO.
Fuente: “Familia de Normas ISO 9000

Pero aun con este avance, las normas 1SO 9000 de 1994 estaban principalmente dirigidas
a organizaciones que realizaban procesos productivos y, por lo tanto, su implantacién en
las empresas de servicios representaba muchos problemas; fue entonces cuando en la
revision hecha en el 2000 se consiguié una norma adecuada para organizaciones de todo
tipo, aplicable sin problemas a empresas de servicios e incluso en la Administracion
publica. Posterior a esta, existieron dos revisiones mas, en el 2008 y la version vigente
2015. (Elgueta, 2018)

ISO 9001:2015 es el modelo de gestion de la calidad mas conocido y certificado en el
mundo, la actual version brinda un enfoque a la adaptacion a entornos complejos y a la
inclusion de nuevas practicas organizacionales. Los requisitos que presenta son genéricos
y aplicables a cualquier tipo de empresa sin importar su tamafio o su actividad, la
aplicacion en nuevos sectores industriales se ha alineado en la evolucion de la norma
mejorando la competitividad interna y externa de la empresa, fortaleciendo la capacidad

para proporcionar productos consistentes y de calidad.
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En la norma ISO 9001:2015 desaparece el apartado “accidon preventiva” pues la gestion
del riesgo supone un disefio preventivo del sistema de gestion. Ademas, se pide a las
organizaciones que identifiquen el contexto en el que operan y localice los riesgos y
oportunidades que deben ser tratadas. (Palacios, Pérez & Gisbert, 2015)

Las organizaciones han orientado sus decisiones estratégicas a la implementacion de SGC
frente a los inminentes cambios del entorno, con el fin de mejorar el desempefio global y
satisfacer los requisitos del cliente, los legales y reglamentarios. Los SGC con base en la
norma ISO 9001 se reconocen internacionalmente en mas de 170, paises con al menos
1.100.000 organizaciones certificadas hasta el afio 2016 y con un crecimiento del 7% con
respecto al afo anterior. (Contreras, 2019)

La implementacion de la 1ISO 9000 obliga a la disciplina por parte de la empresa; esto
implica el disefio de procedimientos que aseguren la medicion constante de la calidad
para garantizar la toma de las acciones correctivas apropiadas cada vez que ocurran
problemas. Como resultado de dicho proceso, las tasas de defectos deben disminuir y los
errores deben ser identificados a tiempo, hecho que permitird su correccion a un menor
costo. Esta disciplina también puede identificar las practicas actuales que son obsoletas o
contraproducentes, con el fin de mejorarlas o reemplazarlas, generando las condiciones

propicias para el mejoramiento en la productividad. (Morelos, Fontalvo & Vergara, 2013)

Las normas 1SO 9001:2015 surgieron ante las necesidades de proveer a la industria de
patrones que sirvan como referencia clara y objetiva para una buena calidad en todo su
ambito organizacional. La normativa ISO 9000 es una familia de estandares que describen
estructuras, modelos, especificaciones y guias relacionados con los SGC. El fin tltimo de
dicha normativa es alcanzar la satisfaccion de los clientes, tanto externos como internos,

empleados, proveedores, etc. (Andrade, Minaya, Quispe, Poma y Condori, 2020)

Los requisitos para la implementacion de un SGC con base a la metodologia que presenta
la ISO son elementos no rigidos, por tal motivo requiere de una constante renovacion para
la satisfaccion de la organizacion. La norma internacional vigente presenta una estructura
de alto nivel mejorando la relacion entre sistemas de gestion (SG), las partes interesadas,
gestion eficaz de los procesos, y la adopcion del enfoque basado en riesgos mediante la
aplicacion de la metodologia PHVA. La actualizacion de 1SO 9001 version 2008 a la

2015, presenta un concepto claro sobre los requisitos de la norma y su aplicabilidad en
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distintas empresas, para obtener &ptimos resultados, con una evaluacion de la
conformidad de una serie de documentos como; normas, procedimientos y estandares,
obligando a toda organizacion realizar un analisis y seguimiento sobre las causas que
influyen en una no conformidad y formular acciones para su correccion, mejorando asi

su desemperio organizacional. (Tembleque, 2016)

Los cuatro elementos del ciclo PHVA fundamentados en referencia al actual y vigente
ISO 9001:2015, como estructura del sistema en temas de gestion para mejoras continuas,
las caracteristicas principales en la serie PHVA, este modelo posee la particularidad de
no tener un punto de inicio definido y tampoco final, es por eso que se forma como un
modelo de circulo continuo que se reinicia constantemente desde cualquier punto y se
empieza nuevamente. Su aplicacion dentro de la presente investigacion es ayudar a
manejar mejor la informacién documentada, los procesos que permita mantener y mejorar
de forma constante dentro de los lineamientos establecidos por la empresa para asi poder
brindar una mejor imagen hacia los clientes (Asociacion Espafiola de Normalizacion y
Certificacion [AENOR], 2015).

Esta misma institucion, respecto a la ultima version de la norma ISO 9001: 2015 afirma
que: “Ha centrado todos los esfuerzos en que pudiera ser aplicable a cualquier tipo de
organizacion independientemente del sector y del tamafio, incluso puede ser
implementada por un autdbnomo; lo realmente importante es saber dimensionar la
complejidad, o mas bien la simplicidad, del sistema al tamafio y tipo de empresa. La ISO
9001 afecta a la propia gestion empresarial, es una norma enfocada a procesos
principalmente de tres tipos: procesos estratégicos (que determinan hacia dénde va la
organizacion), procesos operativos (son aquellas actividades que la organizacion lleva a
cabo a diario para realizar su producto o prestar su servicio, incluyen las relaciones con
clientes, la planificacién de la produccion o la prestacion del servicio y las compras, entre
otros) y procesos de apoyo (son aquellos que dan soporte a los procesos operativos, como
la gestion de los recursos humanos, la gestion de las infraestructuras, administracion,
etc.).La mayoria de las organizaciones que han venido implementando sistemas de
gestion basados en la norma ISO, en efecto, han debido identificar y por consiguiente
mapear sus procesos, organizandolos en un primer nivel a través de su mapa de procesos

para luego identificar los procesos subsiguientes en los diferentes niveles, lo que les ha
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permitido en muchos casos, la mejora a través de la simplificacion, reduccién de
actividades, tiempos, recursos lo que significaria menores costos, pero principalmente la

generacion de valor al cliente. (Mori, 2019)

Segun la Organizacion Internacional de Normalizacién (ISO) (2015), la calidad es una
cultura que permite comportamientos, actitudes, actividades y procesos para cumplir con
las demandas y perspectivas de los clientes; ademas por el impacto previsto y el no
previsto de las partes interesadas, las cuales son determinadas por la calidad de los
productos y servicios que incluyen no solo su funcién y desempefio previstos, sino
también su valor percibido y el beneficio para el cliente. (ISO 9001:2015, 2015). Cabe
resaltar que la calificacion de las empresas con y sin certificacion ISO 9001 en el tema
inversion en el disefio del producto es baja a comparacion de las demas variables, por lo
que las empresas peruanas deben invertir y reforzar el planeamiento y disefio del producto

considerando las exigencias de los clientes. (Benzaquen de las Casas, 2014)

El SGC se encuentra enmarcado en siete principios fundamentales: 1) el enfoque al
cliente, 2) el liderazgo, 3) el compromiso de las personas, 4) el enfoque en procesos, 5)
la mejora, 6) la toma de decisiones basada en la evidencia, y 7) la gestion de las relaciones.
(Cruz, Lopez y Ruiz, 2020)

En la figura 13, se incluyen cambios como la definicion de la estructura de alto nivel, con
el fin de lograr la alineacidn con otros sistemas de gestion y se da una mayor relevancia
a la gestion del riesgo teniendo en cuenta los principios y el proceso establecido en la
NTC ISO 31000, en cuanto a la identificacion del riesgo y la determinacion de acciones
para abordar los riesgos; se determina una nueva ordenacion del SGC ISO 9001, la cual
plantea diez numerales a tener en cuenta. Del numeral 1 al 3 se encuentra: 1) el alcance,
2) las referencias normativas y 3) la referencia a términos y definiciones de la norma 1ISO
9000:2015. Los numerales 4 al 10 presentan los requisitos o criterios a establecer,

implementar y mantener en el SGC de cualquier organizacion. (Cruz et al., 2017)
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Figura 13: Estructura de la Norma ISO 9001:2015

Fuente: Revista Ingenieria, Investigacion y Desarrollo, Vol. 17 (1), enero-junio 2017.
Elaboracion: Revista Ingenieria, Investigacién y Desarrollo, Vol. 17 (1), enero-junio
2017.

El ciclo PHVA puede describirse brevemente como sigue:

« 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.

e Hacer: implementar lo planificado.

o Verificar: realizar el seguimiento y (cuando sea aplicable) la medicién de los
procesos y los productos y servicios resultantes respecto a las politicas, los
objetivos, los requisitos y las actividades planificadas, e informar sobre los
resultados.

o Actuar: tomar acciones para mejorar el desempefio, cuando sea necesario.
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Enfoque basado en procesos

Pérez (2010) define proceso como: “Secuencia ordenada de actividades repetitivas

cuyo producto tiene valor intrinseco para su usuario o cliente”. (p. 51)

Pérez Fernandez (2010), define proceso como: “Un mecanismo para transformar
entradas en salidas, es decir, la forma de utilizar y combinar recursos.” 1SO 9000:2005
define proceso como: “Conjunto de actividades mutuamente relacionadas que
interactuan, las cuales transforman elementos de entrada en resultado”. En la figura 2
se puede apreciar graficamente como ingresan los elementos de entrada, mediante un

conjunto de actividades y puntos de control estan son transformadas en salidas. (p. 57)

En consecuencia, la implementacion de la gestién por procesos, en el marco de una
gestion orientada a resultados, constituye un elemento central de un sistema de gestion
moderno, creando o agregando valor para los ciudadanos, personas, grupos, entidades,
empresas 0 destinatarios de los bienes y servicios, y contribuyendo a alcanzar los

resultados esperados.

Usualmente vemos a la entidad de manera funcional, es decir de forma vertical, donde
prevalece la linea de mando y la jerarquia, pero otra forma de verla es a través del
enfoque por procesos orientado a resultados, que nos muestra una vision horizontal de
la entidad, donde los limites entre los diferentes drganos, unidades organicas, areas,
jefaturas o gerencias dejan de existir. Esto ayuda a entender el real funcionamiento de

las entidades.

En la figura 14 se puede apreciar el cambio de enfoque funcional al enfoque por
procesos orientado a resultados.

52



EEe me
SR

o
2

ENFOQUE FUNEIQNAL AREAS / PROCESOS ENFOQUE DE PROCESOS
Las funciones / Areas Se reconocen los procesos pero ORIENTADA A RESULTADOS
Gestionan la entidad predominan las funciones Los procesos gestionan la entidad

Figura 14: De enfoque funcional a enfoque de procesos orientada a resultados
Fuente: (ISO 9001:2015, 2015)

e Beneficios claves

Segun la 1SO 9001:2015 (2015) algunos beneficios claves potenciales son:

e Aumento de la capacidad de centrar los esfuerzos en los procesos clave y en las
oportunidades de mejora.

e Resultados coherentes y previsibles mediante un sistema de procesos alineados.

e Optimizacion del desempefio mediante la gestion eficaz del proceso, el uso
eficiente de los recursos y la reduccién de las barreras interdisciplinarias.

e Posibilidad de que la organizacion proporcione confianza a las partes interesadas

en lo relativo a su coherencia, eficacia y eficiencia.

e Acciones posibles

Segun la ISO 9001:2015 (2015):

e Entender las capacidades de la organizacion y determinar las restricciones de
recursos antes de actuar.

e Determinar las interdependencias del proceso y analizar el efecto de las
modificaciones a los procesos individuales sobre el sistema como un todo.

e Gestionar los procesos y sus interrelaciones como un sistema para lograr los

objetivos de la calidad de la organizacion de una manera eficaz y eficiente.
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e Asegurarse de que la informacion necesaria esta disponible para operar y
mejorar los procesos y para realizar el seguimiento, analizar y evaluar el
desempefio del sistema global.

e Gestionar los riesgos que pueden afectar a las salidas de los procesos y a los

resultados globales del SGC.

e Tipos de proceso

Generalmente, se trabaja con tres tipos de procesos dentro de las organizaciones, los
que dan forma a la representacion grafica del mapa de procesos: los estratégicos, los

operativos 0 misionales y los de apoyo o soporte (ver figura 15).

PROCESOS ESTRATEGICOS
Procesos que definen y verifican las politicas, estrategias,
objetivosy metas de la organizacion

PROCESOS OPERATIVOS O MISIONALES
Son los procesos de produccién de bienes y servicios que
se entrega al ciudadano, entidad, empresa, etc. 5on los
que agregan valor para el destinatariode los productos.

SATISFECHAS

PROCESOS DE APOYO O SOPORTE .
Procesos que realizan actividades de apoyo necesarias para el
buen funcionamiento de los procesos operativos o misionales |

NECESIDADES Y EXPECTATIVAS DEL CIUDADANO
(DESTINATARIO DE LOS BIENES Y SERVICIOS)

O
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Figura 15: Tipos de procesos
Fuente: (Presidencia del Consejo de Ministros [PCM], 2019)

e Procesos operativos o misionales:

Son los procesos de produccion de bienes y servicios de la cadena de valor,
denominado también Proceso de Realizacion, Clave o Core Business.

Los Procesos denominados operativos o misionales son los que incorporan los

requisitos y necesidades del ciudadano o destinatario de los bienes y servicios, y
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son encargados de lograr la satisfaccion del mismo, estos procesos tienen que
agregar valor, concepto relacionado con la cadena de valor.

. Procesos estratégicos:

Son los procesos relacionados con la determinacion de las politicas, estrategias,
objetivos y metas de la entidad, asi como asegurar su cumplimiento. En relacién con
los procesos estratégicos, la entidad debe crear los mecanismos que permitan

monitorear y evaluar el desempefio de cada proceso de la entidad.

. Proceso de apoyo o soporte:

Se encargan de brindar apoyo o soporte a los procesos operativos 0 misionales. Los
Procesos de apoyo o soporte son los que realizan actividades necesarias para el buen

funcionamiento de los procesos operativos 0 misionales.

e Articulacién entre los tipos de procesos

Los procesos estratégicos definen la orientacion hacia donde deben operar los procesos
operativos o0 misionales, de acuerdo con la cadena de valor de la entidad, los cuales
necesitan a los procesos de apoyo o soporte para cumplir con sus objetivos.

e Indicadores

Un indicador de gestion es una medida asociada a una caracteristica del resultado, del
bien y servicio, del proceso y del uso de los recursos; que permite a través de su
medicidn en periodos sucesivos y por comparacion con el estdndar establecido, evaluar
periédicamente dicha caracteristica y verificar el cumplimiento de los objetivos

planificados (ver figura 16).
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Productos

satisfaccién

Figura 16: Clasificacién de los indicadores de desempefio de los procesos.
Fuente: (Presidencia del Consejo de Ministros [PCM], 2019)

La seleccion de un indicador es muy importante, en razén a que uno mal seleccionado

puede hacer que las entidades se desvien de sus objetivos. En la tabla 6 se pueden

apreciar algunas caracteristicas de los indicadores.

Tabla. 6:

Caracteristicas de los indicadores

Caracteristica

Descripcion

Oportunos

Deben permitir obtener informacion de forma
adecuada y oportuna, medir con un grado aceptable de
precision los resultados alcanzados y los desfases con
respecto a los objetivos propuestos, que permitan la
toma de decisiones para corregir y reorientar la gestion
antes de que las consecuencias  afecten
significativamente los resultados o0 estos sean
irreversibles.

Excluyentes

Cada indicador evalla un aspecto especifico Unico de
la realidad, una dimension particular de la gestion. Si
bien la realidad en la que se actua es multidimensional,
un indicador puede considerar alguna de tales
dimensiones (econdmica, social, cultural, politica u
otras), pero no puede abarcarlas todas.
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Caracteristica

Descripcion

Practicos

Claros

Explicitos

Sensibles

Transparentes
verificables

Que sean de facil recoleccion y procesamiento.

Ser comprensible, tanto para quienes lo desarrollen
como para quienes lo estudien o lo tomen como
referencia. Un indicador complejo o de dificil
interpretacion que solo lo entienden quienes lo
construyen debe ser replanteado.

Definir de manera clara las variables con respecto a las
cuales se analizard para evitar interpretaciones
ambiguas.

Reflejar el cambio del proceso en el tiempo.

Su célculo debe estar adecuadamente soportado y ser
documentado para su seguimiento y trazabilidad.

Fuente: (Presidencia del Consejo de Ministros [PCM], 2019)

e Gestion del riesgo

“Evento o condicion incierto (Incertidumbre) que, si ocurre, tiene un efecto positivo o

negativo...”, de alli que el riesgo positivo se entienda como la oportunidad de mejora.
Riesgo: “Efecto de la incertidumbre” (ISO,2015).

Nota 1: Un efecto es una desviacion de lo esperado pudiendo ser positiva 0 negativa.

Nota 2: La incertidumbre es el estado, situacion producida por el desconocimiento

acerca de lo que ocurrird.

Nota 3: Riesgo caracterizado por referencia a eventos posibles y/o consecuencias.

Nota 4: Riesgo se expresa a menudo en términos de una combinacion de las

consecuencias de un evento y la probabilidad asociada de ocurrencia.

A continuacion, se muestran las formas de abordar los riesgos (ver tabla 7).
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Tabla 7:
Formas de abordar los riesgos

GESTION DE RIESGOS

RIESGO POSITIVO

Aprovechar
La oportunidad y asegurar que su valor
se realice.

Mejorar
El riesgo aumentando la probabilidad de
su impacto.

Compartir

Mediante la asignacion de la
responsabilidad a un tercero que pueda
aumentar la probabilidad de capturar la
oportunidad.

Aceptar

La oportunidad si se presenta, pero no
tome enfoque proactivo para que esto
suceda.

Fuente: (ISO 9001:2015, 2015)

RIESGO NEGATIVO

Evitar
Tratar de eliminar la amenaza y
proteger el proyecto de su impacto.

Transferir
El impacto a un tercero y poseer la
respuesta en conjunto.

Mitigar
La probabilidad de ocurrencia o
impacto.

Aceptar
El riesgo y no tomar ninguna accion a
menos que se produzca.

e Norma técnica para la gestion de la calidad de servicios en el sector publico

La “Norma técnica para la gestion de la calidad de servicios en el sector publico
(aprobada con Resolucion de SGP N°006-2019-PCM/SGP y modificada con la RSGP
N°007-2019-PCM/SGP)” de la Presidencia del Consejo de Ministros (PCM) es de
aplicacion obligatoria para las entidades a las que se refieren en el articulo 3 de los
Lineamientos de la organizacion del Estado, aprobados mediante Decreto Supremo
N°054-2018-PCM, con excepcion de municipalidades no pertenecientes a ciudades
principales, tipo E, F y G establecidas en el Decreto Supremo N°296-2018-EF, y
municipalidades de centros poblados que podrian aplicar con caracter facultativo.
(Presidencia del Consejo de Ministros [PCM], 2019)

A fin de determinar el grado de aplicacion de la Norma técnica de las entidades de la
administracion publica a que se refiere en el péarrafo anterior, deberdn aplicar el

instrumento Autodiagndstico en materia de calidad de bienes y servicios. A partir del
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resultado del referido instrumento, el modelo considera tres niveles de

implementacion.

e Entidades que no cuenten con un SGC, para estos casos las entidades deberan
desarrollar los seis (6) componentes del Modelo descritos en la presente Norma
técnica y reportar sus avances semestralmente a la secretaria de la gestion publica.

e Entidades que se encuentran en proceso de implementacion de un SGC, para estos
casos las entidades deberan incorporar y desarrollar los componentes del Modelo
que no estén incluidos en su SGC vy reportar sus avances a la secretaria de la
gestion pablica. Lo anteriormente expuesto no excluye que las entidades puedan
mejorar los alcances, pertinencia y resultado esperado de los demas componentes

del modelo y reportar sus avances a la secretaria de la gestion publica.

e Entidades que cuentan con SGC, para estos casos de igual forma al punto anterior,
las entidades deberan incorporar y desarrollar los componentes del modelo que no
estén incluidos en el SGC. Sin embargo, para los casos en los que la entidad ya
tenga desarrollado los seis componentes del modelo en su SGC, deberan
justificarlo través de un informe remitido a la secretaria de gestion publica. No
obstante, la entidad debera reportar semestralmente los esfuerzos que vienen

realizando en materia de calidad de servicio.

Asimismo, se incluyé el Modelo para la Gestién de la Calidad de Servicios, que
presentan -de manera estructurada- seis componentes que orientan a las entidades a
repercutir en aquello que las personas valoran, como el conocimiento de las
necesidades y expectativas del ciudadano y la identificacion del valor de sus servicios.

A continuacion, se muestra el modelo: (ver figura 17).
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1. Conocer las
necesidades y
expectativas de
4. Me’d'i.r las personas
vy analizar 3. Fortalecer
la calidad el servicio

del'ser\ri_cio

Figura 17: Modelo para la gestion de la calidad de servicios.
Fuente: (Presidencia del Consejo de Ministros [PCM], 2019)
Elaboracion: (Presidencia del Consejo de Ministros [PCM], 2019)

2.4 Definicion de términos basicos

Se definen los siguientes terminos de acuerdo a la Norma 1SO 9000:2015 (2015):

e Ascensor

Equipo de transporte vertical, disefiado para mover personas de forma segura, entre los
diferentes niveles de un edificio o estructura. Esta formado por partes electromecanicas
que funcionan en conjunto (EM.070, Norma Tecnica). EM.070, Norma Técnica:

transporte Mecanico del Reglamento Nacional de Edificaciones.

e Ciclo PHVA

Segun Hernandez y Vizan (2013) menciona que dentro de las técnicas de la calidad se
encuentra el analisis mediante el Ciclo PHVA, lo cual es conocido como circulo de
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Deming, siendo este una de las técnicas fundamentales a la hora de identificar y corregir

los defectos.

e Cliente

Persona u organizacién que podria recibir o que recibe un producto o un servicio
destinado a esa persona u organizacion o requerido por ella. Consumidor, cliente, usuario
final, minorista, receptor de un producto o servicio de un proceso interno, beneficiario y
comprador. Un cliente puede ser interno o externo a la organizacion (1ISO 9000:2015,
2015).

e Control de calidad

Parte de la gestion de la calidad orientada al cumplimiento de los requisitos de la calidad
(ISO 9000:2015, 2015).

e Indicador

Un indicador es una expresion cualitativa o cuantitativa observable, que permite describir
caracteristicas, comportamientos o fendmenos de la realidad a través de la evolucion de
una variable o el establecimiento de una relacion entre variables. La que, comparada con
periodos anteriores, productos similares 0 una meta 0 compromiso, permite evaluar el
desempefio y su evolucidn en el tiempo. Por lo general, son faciles de recopilar, altamente
relacionados con otros datos y de los cuales se pueden sacar rapidamente conclusiones
atiles y fidedignas. Los indicadores de calidad son una guia para la empresa que la ayuda
a tomar mejores decisiones y alinearse mas con las expectativas de sus clientes (Gémez,
2019).

e Indice de satisfaccion del cliente

Segun Villalobos (2020) indice de satisfaccion del cliente (CSAT) es la metodologia de
encuesta de satisfaccion del cliente més directo. Mide su satisfaccion con respecto de una
empresa, compra o interaccion. Una de las fortalezas del indice de satisfaccion del cliente

es su simplicidad: es una manera sencilla de cerrar el circuito de interaccion y determinar
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si fue eficaz para generar satisfaccion. Si por algun motivo la experiencia no fue
satisfactoria, es facil identificar la razén y disefiar medidas para mejorarla. Y eso no es
todo: también puedes vigilar la satisfaccion durante todo el ciclo de vida. Puesto que se
trata de una encuesta rapida, puedes usarla en multiples experiencias durante el recorrido
del cliente y obtener una vision global de como se siente en diversos puntos de contacto

durante el proceso.

e Mejora

Actividad para mejorar el desempefio (1ISO 9000:2015, 2015).

e Proceso

La organizacion tiene procesos que pueden definirse, medirse y mejorarse. Estos procesos
interactGan para proporcionar resultados coherentes con los objetivos de la organizacion
y cruzan limites funcionales. Algunos procesos pueden ser criticos mientras que otros
pueden no serlo. Los procesos tienen actividades interrelacionadas con entradas que
generan salidas (ISO 9000:2015, 2015).

e Requisito

Necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria. Necesidad o
expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria (ISO 9000:2015, 2015).

e Satisfaccion del cliente

La organizacion 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. Un cliente estara
satisfecho cuando se le ha otorgado lo que él esperaba. Entonces, la calidad de un
producto se puede conocer ante la satisfaccion del cliente (ISO 9000:2015, 2015).

La satisfaccion del cliente se esta convirtiendo en uno de los objetivos esenciales para
cualquier empresa que busque una relacion a largo plazo con el cliente, llegando a

considerarse como la principal prioridad de la organizacion (Ngo & Nguyen, 2016).
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e Sistema de gestion de la calidad (SGC)

De acuerdo al concepto, conforme a lo normado en (ISO 9000:2015, 2015) es aquella
gue “Comprende actividades mediante las que la organizacion identifica sus objetivos
y determina los procesos y recursos requeridos para lograr los resultados deseados”. El
tener un plan establecido es de vital importancia pues es de ahi donde se inicia todo para
poder lograr metas especificas bajo criterios de procedimientos establecidos por la
empresa para mantener criterios unificados que permiten obtener resultados y cumplir

los objetivos planteados por la empresa.
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2.5 Fundamentos tedricos que sustenta las hipétesis

A continuacion, se muestra la estructura tedrica y cientifica que sustenta el estudio de la presente investigacion (ver figura 18).

“Calidad y la mcjora del indice de satisfaccion del cliente en una empresa del sector construccion”™
}
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Figura 18: Mapa conceptual
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2.6.- Hipotesis

2.6.1 Hipotesis general

Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO

9001:2015 en el proceso de instalacion de ascensores entonces se mejorara la

satisfaccion del cliente en una empresa del sector construccion en el afio 2019-2021.

2.6.2 Hipotesis especificas

a) La implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 para cumplir con la fecha de entrega del ascensor en una empresa del
sector construccion.

b) La implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 permitira aprobar el control de calidad en la 1° inspeccion en una
empresa del sector construccion.

c) La implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1ISO
9001:2015 mejorara el indice de satisfaccion del cliente en una empresa del sector

construccion.
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2.7 Variables

2.7.1. Variables independientes

e Sistema de Gestion de la Calidad basado en la Norma I1SO 9001:2015.

2.7.2 Variables dependientes

Las variables dependientes en mencion son:

e Fecha de entrega.
e Control de calidad en la 1° inspeccién.

e indice de satisfaccion del Cliente.
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CAPITULO IlI: MARCO METODOLOGICO

3.1 Enfoque, tipo, método y disefio de la investigacion

e Enfoque de la Investigacién

Segun Hernandez (2014) el enfoque cuantitativo es secuencial y probatorio. Cada etapa
precede a la siguiente y no podemos “brincar” o eludir pasos. El orden es riguroso, aunque
desde luego, podemos redefinir alguna fase. Parte de una idea que va acotandose y, una
vez delimitada, se derivan objetivos y preguntas de investigacion, se revisa la literatura y
se construye un marco o una perspectiva tedrica. De las preguntas se establecen hipotesis
y determinan variables; se traza un plan para probarlas (disefio); se miden las variables
en un determinado contexto; se analizan las mediciones obtenidas utilizando métodos

estadisticos, y se extrae una serie de conclusiones.

Es asi que, la presente investigacion tiene un enfoque del tipo cuantitativo porque se
centra en mediciones objetivas y analisis estadistico, mateméatico o numérico de los datos
recopilados mediante cuestionarios y/o encuestas, y mediante el uso de técnicas
informaticas para analizar los datos estadisticos existentes. Asi mismo, se centra en
explicar un fendmeno en particular, siguiendo un orden riguroso, y a partir de las
preguntas establecidas en los problemas especificos se establecen las hipotesis y las

variables dependientes a analizar.

e Tipo de Investigacion

En este trabajo se utilizara la investigacion es aplicada la cual también recibe el nombre
de investigacion practica o empirica. Debido a que se centra en el planteamiento
especifico en un contexto determinado, es decir, busca la aplicacion o
utilizaciéon de conocimientos, desde una o varias areas especializadas, con el proposito
de implementarlos de forma practica para satisfacer necesidades concretas,
proporcionando una solucion a problemas del sector productivo. Asi mismo, se enfoca
en la basqueda y consolidacion del conocimiento para su aplicacion y, por ende, para el

enriquecimiento del desarrollo cultural y cientifico.
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Segin Hernandez (2014) este tipo de investigacion se caracteriza porque busca la
aplicacidn o utilizacion de los conocimientos que se adquieren, asi mismo depende de los
avances y de la investigacion basica. Es decir, toda investigacion basica requiere un marco
tedrico, aunque lo que les interesa son las consecuencias practicas. La
investigacion aplicada se basa en una necesidad social préctica por resolver, esto es
debido, a que hard uso de teorias y herramientas para resolver el problema de
investigacion. Asi, cualquier investigacién que tenga como objetivo la aplicacion de
conocimientos o teorias para dar respuesta a un problema o necesidad concreta, sera

aplicada.

e Meétodo de la Investigacion

El presente trabajo se respalda en el método deductivo el cual es parte del proceso que
efectla una investigacion de enfoque cuantitativo para la medicion de fenomenos de
manera sistematica. Siendo el alcance de la investigacion causal explicativa y el nivel de

la investigacion explicativo.

De acuerdo a lo sefialado por Hernandez (2014) los estudios explicativos van mas alla de
la descripcion de conceptos o fendmenos o del establecimiento de relaciones entre
conceptos; es decir, estan dirigidos a responder por las causas de los eventos y fendmenos
fisicos o sociales. Como su nombre lo indica, su interés se centra en explicar por qué
ocurre un fendbmeno y en que condiciones se manifiesta o por qué se relacionan dos 0 mas

variables.

Para la presente investigacion el fendbmeno sera la implementacion del SGC en base a la
norma 1SO 9001:2015 en una empresa del sector construccion del rubro de transporte
vertical, y lo que se quiere determinar es si mediante su implementacion se mejorara los
tiempos de instalacion, control de calidad en la 1era inspeccion y el indice de satisfaccién
del cliente, para lo cual se realizard una evaluacién pre test (antes de iniciada la

implementacion) y una evaluacion post test (terminada la implementacion).
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e Disefio de Investigacion

El disefio a utilizarse es un disefio pre experimental debido a que se manipulara
deliberadamente la variable independiente sistema de gestion de calidad basado en la
norma ISO 9001:2015 para determinar si influye o no en las variables dependientes, para
lo cual se seleccionard una muestra de clientes que adquieren un ascensor en un periodo

de tiempo determinado para realizar el analisis comparativo del pre y post test.

Segun Hernandez (2014) los disefios pre experimentales son estudio de caso con una sola
medicidn: consiste en administrar un estimulo o tratamiento a un grupo y después aplicar
una medicion en una o mas variables para observar cual es el nivel del grupo en estas

variables.

3.2 Poblacion y Muestra

e Poblacion General

La poblacion general de estudio esta conformada por el nimero total de ascensores
entregados o0 clientes que adquieren un ascensor desde que la empresa del sector
construccion comenz6 a brindar el servicio de instalacion desde el afio 2017,
considerando que son 09 ascensores entregados al mes o clientes que adquieren un

ascensor, serian un total de: 09x12x5= 540 ascensores entregados 0 540 clientes.

Segun Hernandez (2014) una poblacion es el conjunto de todos los casos que concuerdan
con una serie de especificaciones. Una vez que se ha definido cual sera la unidad de
muestreo y/o analisis, se procede a delimitar la poblacion que va a ser estudiada y sobre

la cual se pretende generalizar los resultados.

e Muestra General

El muestreo es por conveniencia, la cual es una técnica de muestreo no probabilistico y

no aleatorio utilizada para crear muestras de acuerdo a la facilidad de acceso, la
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disponibilidad de las personas de formar parte de la muestra en un intervalo de tiempo
dado o cualquier otra especificacion practica de un elemento particular. Asi mismo, la
muestra no probabilistica es aquel subgrupo de la poblacién en la que la eleccion de los
elementos no depende de la probabilidad, sino de las caracteristicas de la investigacion o
los propdsitos del investigador (Hernandez, 2014). Por lo cual, en la presente
investigacion debido a que no se puede tener el control de los clientes que van a formar

parte de la muestra de estudio se opta por la conveniencia.

Muestras por conveniencia 0 muestras oportunistas estas muestras estan formadas por los
casos disponibles a los cuales tenemos acceso. Tal fue la situacion de Rizzo (2004), quien
no pudo ingresar a varias empresas para efectuar entrevistas a profundidad en niveles
gerenciales, acerca de los factores que conforman el clima organizacional, y entonces
decidid entrevistar a comparieros que junto con ella cursaban un posgrado en desarrollo

humano y eran directivos de diferentes organizaciones. (Hernandez, 2014).

Para el proceso cuantitativo, la muestra es un subgrupo de la poblacidn de interés sobre
el cual se recolectaran datos, y que tiene que definirse y delimitarse de antemano con
precision, ademas de que debe ser representativo de la poblacion. El investigador pretende
que los resultados encontrados en la muestra se generalicen o extrapolen a la poblacion,

el interés es que la muestra sea estadisticamente representativa. (Hernandez, 2014).

Las muestras son independientes debido a que no exista ninguna relacion entre los casos
de las muestras; no hay ningin emparejamiento de las observaciones entre las muestras
en el pre y post test. La muestra esta conformada por el nimero de ascensores entregados
o clientes que adquieren un ascensor de la empresa del sector construccion del rubro de
transporte vertical, para el periodo de junio a diciembre del 2019 evaluacion pre test y
enero a julio del 2021 evaluacién post test, siendo 9 ascensores entregados al mes o0 9
clientes que adquieren un ascensor durante 7 meses = 63 ascensores entregados 0 63

clientes. (ver tabla 8).

70



Tabla 8

Poblacién y muestra por cada variable dependiente

VARIABLE INDICADOR POBLACION MUESTRA = POBLACION MUESTRA
DEPENDIENTE PRE PRE POST POST
1 Fecha de %
entrega Cumplimiento 09 ascensores al | 9ascensores | 09 ascensoresal | 9 ascensores
de fecha de mes x12 al mesx7 mes x12 al mes x 7
Ilegada del mesesx5afios= meses = 63 mesesx5afios= meses = 63
ascensor a obra 540 ascensores. ascensores. 540 ascensores. ascensores.
(N°ascensores Desde junio del Desde junio | Desde enero del | Desde enero
(Fecha de 2019a del 2019a | 2021ajuliodel = del 2021 a
Entrega a obra -
Fecha de llegada diciembre del diciembre del 2021. julio del 2021
apuerto <= 12
dias)) /(Total de 2019 2019
ascensores
entregado en el
mes))*100%
2 Control de 9% Personal que 9
calidad en la lera aprueba las 09 supervisores | supervisores = 09 supervisores 9

inspeccion.

3 Indice de
Satisfaccion  del

Cliente.

capacitaciones
técnicas
(Personal que
aprueba las
capacitaciones
técnicas /Total de
personal técnico
capacitado)
*100%

Y=(N°de
Clientes que
responden a las
preguntas
“Totalmente de
acuerdo” y “De
acuerdo”) / (Total
de
Clientes

encuestados).

de instalacion al
mes x12
mesesx5afios=
540 supervisores
de instalacion.
Desde junio del
2019 a
diciembre del
2019.

09 clientes al
mes x 12
mesesx5afios=
540 clientes.
Desde junio del
2019a
diciembre del
2019.

de instalacién
al mesx7
meses = 63
supervisores
de
instalacion.
Desde junio
del 2019 a
diciembre del
2019.

9 clientes al
mes X 7
meses = 63
clientes.
Desde junio
del 2019 a
diciembre del
2019.

de instalacion al
mes x12
mesesx5afios=
540 supervisores
de instalacion.
Desde enero del
2021 ajulio del
2021.

09 clientes al
mes x12
mesesx5afios=
540 clientes.
Desde enero del
2021 a julio del
2021

supervisores
de instalacion
al mesx 7
meses = 63
supervisores
de
instalacion.
. Desde junio
del 2019 a
diciembre del
2019.

9 clientes al
mes X 7
meses = 63
clientes.
Desde enero
del 2021 a
julio del
2021.
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v' Variable dependiente: Fecha de entrega.

e Poblacion PRE

La poblacion delimitada por la investigacion sera el nimero total de ascensores
entregados por la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical,
considerando que son 09 ascensores entregados al mes, serian un total de: 09x12x5= 540

ascensores, desde junio del 2019 a diciembre del 2019.

e Muestra PRE

La muestra de estudio estd conformada por el nUmero de ascensores entregados por la
empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical siendo 9 ascensores
entregados al mes durante 7 meses = 63 ascensores, desde junio del 2019 a diciembre del
20109.

e Poblacion POST

La poblacion delimitada por la investigacion serd el nimero total de ascensores
entregados por la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical,
considerando que son 09 ascensores entregados al mes, serian un total de: 09x12x5= 540

ascensores, desde enero del 2021 a julio del 2021.

e Muestra POST

La muestra de estudio estd conformada por el nimero de ascensores entregados por la
empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical, siendo 9 ascensores

entregas al mes durante 7 meses = 63 ascensores, desde enero del 2021 a julio del 2021.
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v Variable dependiente: Control de calidad en la lera inspeccion.

e Poblacion PRE

La poblacién delimitada por la investigacién es el nimero total de supervisores de
instalacion de la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical,
asignados a una entrega de un ascensor, considerando que son 09 supervisores de
instalacion al mes, serian un total de: 09x12x5= 540 supervisores de instalacion, desde
junio del 2019 a diciembre del 2019.

e Muestra PRE

La muestra de estudio estad conformada por el nimero de supervisores de instalacion que
instalan un ascensor en la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical
siendo 9 supervisores de instalacion asignados a una entrega al mes durante 7 meses = 63

supervisores de instalacién, desde junio del 2019 a diciembre del 2019.

e Poblacion POST

La poblacion delimitada por la investigacion es el nimero total de supervisores de
instalacion de la empresa del sector construccién del rubro de transporte vertical,
asignados a una entrega de un ascensor, considerando que son 09 supervisores de
instalacién al mes, serian un total de: 09x12x5= 540 supervisores de instalacion, desde

enero del 2021 a julio del 2021.

e Muestra POST

La muestra de estudio estd conformada por el nimero de supervisores de instalacion que
instalan un ascensor en la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical

siendo 9 supervisores de instalacion asignados a una entrega al mes durante 7 meses = 63

supervisores de instalacion, desde enero del 2021 a julio del 2021.
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v' Variable dependiente: indice de Satisfaccion del Cliente.

e Poblacion PRE

La poblacion delimitada por la investigacion sera el nimero total de clientes que
adquieren un ascensor de la empresa del sector construccion del rubro de transporte
vertical, considerando que son 09 clientes al mes, serian un total de: 09x12x5= 540

clientes, desde junio del 2019 a diciembre del 2019.

e Muestra PRE

La muestra de estudio estd conformada por el nimero de clientes que adquieren un
ascensor de la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical, siendo 9

clientes al mes durante 7 meses = 63 clientes, desde junio del 2019 a diciembre del 2019.

e Poblacion POST
La poblacion delimitada por la investigacion sera el nimero total de clientes que
adquieren un ascensor de la empresa del sector construccion del rubro de transporte

vertical, considerando que son 09 clientes al mes, serian un total de: 09x12x5= 540
clientes, desde enero del 2021 a julio del 2021.

e Muestra POST

La muestra de estudio esta conformada por el nimero de clientes que adquieren un
ascensor de la empresa del sector construccion del rubro de transporte vertical, siendo 9
clientes al mes durante 7 meses = 63 clientes, desde enero del 2021 a julio del 2021.

3.3 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos a emplear son: (ver tabla 9).
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Tabla 9:

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Variable Indicador Técnicas a Instrumentos
Dependiente emplear a utilizar
Cumplimiento
con la fecha de % Cumplimiento de Analisis Registro del
entrega fecha de llegada del documental contenido del
ascensor a obra documento
(Excel)
(N°ascensores (Fecha de
Entrega a obra - Fecha de
llegada a puerto <= 12
dias)) /(Total de
ascensores entregado en el
mes))*100%
Control de % Capacitaciones
calidad en la lera técnicas aprobadas Analisis Registro del
inspeccion. documental contenido del
(Personal que aprueba las documento
capacitaciones técnicas (Excel)
[Total de personal técnico
capacitado) *100%
Indice de (Y= (Clientes que Encuesta Cuestionario
satisfaccion del responden a las preguntas para la
Cliente. “Totalmente de acuerdo” medicién del
y “De acuerdo™) / (Total indice de

de clientes encuestados)

v' Técnica de Recoleccion de datos e instrumentos a utilizar

satisfaccion del

Cliente.

e [Fuentes primarias: Las técnicas primarias consistieron en recoger informacion

importante a partir del analisis documental en el cual se obtuvieron los resultados del

indicador cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra y capacitaciones

técnicas aprobadas de la variable dependiente fecha de entrega y control de calidad

en la lera inspeccion. Mientras que para la variable dependiente indice de

satisfaccion del cliente la técnica primaria utilizada consistié en una Encuesta.

Para las 03 variables dependientes: Cumplimiento con la fecha de entrega, control de

calidad en la lera inspeccion e indice de satisfaccion del cliente, se detalla la validez y

confiabilidad del instrumento:
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v Validez del instrumento

Segun Hernandez (2014) quien menciona que “la validez de contenido se refiere al grado
en que un instrumento refleja un dominio especifico del contenido de lo que se mide”.
Asimismo, aduce que algunos autores consideran a la validez de expertos o face validity,
como el grado en que aparentemente un instrumento mide la variable en cuestion, de

acuerdo con voces calificadas”.

Es asi que en el estudio de las variables dependientes de la hipétesis secundaria: Fecha
de entrega y control de calidad en la 1°® inspeccion se utiliz6 como técnica de
investigacion el analisis documental e instrumento a utilizar un registro del contenido del

documento (archivo Excel), lo cual fue validado por la empresa del sector construccion.

Mientras que para la variable dependiente: indice de satisfaccion del cliente se utiliz6
como técnica de investigacion una fuente primaria, la cual fue desarrollada a través de
una Encuesta, siendo el instrumento de medicion que se utilizd para obtener la
informacién primaria un cuestionario, el cual estuvo conformada por un conjunto de
preguntas orientadas a demostrar la hipotesis planteada. Y se determind la validez del
instrumento de medicion por 03 expertos de la empresa del sector construccion, siendo
este encuesta proporcionada por la empresa consultora encargada de realizar la
implementacion ISO 9001:2015 quien asesor0 a la empresa del sector construccion he
hizo ver como aplica este Cuestionario otras empresas certificadas con la norma 1SO
9001:2015 del mismo sector con mas de 07 afios de experiencia en el rubro, por lo que se
aplico este cuestionario con la finalidad de medir el indice de satisfaccion del cliente (ver
anexo 6).

En la siguiente tabla 10 se visualiza el puntaje de los expertos para el cuestionario

utilizado para la determinacion de la validez del mismo.

Puntuacion:

De 05 a 10: no valida, reformular.

De 11 a 14: No valida, modificar.
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De 15 a 19: Valida, mejorar.
De 20 a 25: Valida, aplicar.

Tabla 10:
Experto Puntaje
Experto N°1 22
Experto N°2 20
Experto N°3 23
Total 65/3=21.67

Puntaje de los expertos para la determinacion de la validez.

Confiabilidad del instrumento

Se define a la confiabilidad como el grado en que un instrumento produce resultados

consistentes y coherentes al medir las variables de nuestro estudio.

Como menciona Hernandez (2014) “confiabilidad de un instrumento de medicion se
refiere al grado en que su aplicacion repetida al mismo individuo u objeto produce
resultados iguales”. Asimismo, menciona: “un instrumento de medicion puede ser
confiable, pero no necesariamente valido (un aparato, por ejemplo, quiza sea consistente
en los resultados que produce, pero puede no medir lo que pretende)”. Por ello, es
requisito que el instrumento de medicion demuestre ser confiable y valido. La
confiabilidad varia de acuerdo con el nimero de indicadores especificos o items que
incluya el instrumento de medicion. Cuantos mas items haya, mayor tendera a ser ésta, lo

cual resulta logico.

Morales Vallejos (2007) utilizo el instrumento encuesta y se demostré el nivel de
confiabilidad a través del Alfa de Cronbach, que es una medida de coherencia o

consistencia interna. Una definicion acorde a lo mencionado es la siguiente:

“Para evaluar la confiabilidad o la homogeneidad de las preguntas o items es comun
emplear el coeficiente alfa de Cronbach cuando se trata de alternativas de respuestas
policotomicas, como las escalas tipo Likert; la cual puede tomar valores entre 0 y 1,

donde: 0 significa confiabilidad nulay 1 representa confiabilidad total”.
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En este contexto que se aplico el Alfa de Cronbach utilizando el programa estadistico
SPSS IBM Statistics 25 en una muestra piloto pequefia de: 25 Clientes. La muestra piloto
sera seleccionada al azar, sin embargo, los individuos seleccionados debieron cumplir con
los requisitos necesarios para participar en la encuesta de satisfaccion.

En primer lugar, se aplico el coeficiente de Cronbach a la muestra piloto obteniendo como
resultado 0.851 con 09 items evaluados, lo cual denota que la confiabilidad del
instrumento es BUENO debido a que se encuentra entre 0.8<x<0.9, por lo cual podriamos
decir que se trata de instrumento fiable que hace mediciones estables y consistentes, es
decir, existe una mayor homogeneidad en las respuestas dentro de cada item en el
cuestionario aplicado al inicio de la implementacién. Se ingresa el médulo analizar

submaédulo escala-analisis de fiabilidad.

Se visualiza una ventana emergente de analisis de fiabilidad y en la parte de elementos se

selecciona el resultado de las variables dependientes en el pre test.

A continuacidn, se muestran los resultados del nivel de confiabilidad del pre test en la

muestra piloto (ver figura 19).

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,851 9

Figura 19: Escala de fiabilidad de Pre test-Muestra piloto

Y el resumen del procesamiento de casos (ver figura 20).

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 25 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 25 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Figura 20: Resumen de procesamiento de casos.
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3.4 Descripcion de procedimientos de analisis

Con las variables y sus indicadores ya establecidos, me permite medir, analizar y verificar
los datos, y asi obtener la informacion suficiente y necesaria para el andlisis de los
resultados de la investigacion. Al ser las variables dependientes: Fecha de entrega y
control de calidad en la lera inspeccion variables cuantitativas discretas la escala de
medicion es: escala de razén, mientras que la variable dependiente indice de satisfaccion
del cliente es cuantitativa y la escala de medicion es: escala ordinal. Siendo la escala
utilizada para medir las actitudes la escala de Likert, el cual consiste en un conjunto de
items presentados en forma de afirmaciones o juicios, ante los cuales se pide la reaccién
de los participantes (Hernandez, 2014).

Se procedio luego al analisis de los resultados obtenidos utilizando las hojas de célculo
Excel y las hojas de trabajo en IBM SPSS Statistics 25, seguidamente se realizo la prueba
de normalidad para determinar si los datos muestran una distribucion normal o no, y de
acuerdo a ello se procedid a realizar la prueba estadistica inferencial paramétrica o no
paramétrica que se ajuste méas a nuestro andlisis estadistico, segun corresponda, para

comparar los resultados iniciales de la presente investigacion.

Para las tres variables dependientes la prueba estadistica inferencial utilizada es la prueba
no paramétrica debido a que los datos no presentan una distribucién normal, y la prueba
de hipotesis elegida es la prueba U de Mann-Whitney, debido a que las muestras son

independientes y el tipo de variable es cuantitativa.

El procesamiento de los datos, basicamente se realizara clasificando y organizando la
informacion para ser presentada en tablas, cuadros e ilustraciones gréficas, segun el tema
que sea tratado.

Las variables y sus indicadores ya establecidos, me permiten medir, analizar y verificar
los datos, y asi obtener la informacidn suficiente y necesaria para el andlisis de los
resultados de la investigacion. Para ello se desarroll6 la matriz de analisis de datos que se
muestra a continuacion (ver tabla 11).

79



Tabla 11:
Matriz de andlisis de datos

Variable Indicador
Dependiente
Fecha de % Cumplimiento de
entrega fecha de llegada del
ascensor a obra
(N°ascensores (Fecha de
Entrega a obra - Fecha de
llegada a puerto <= 12
dias)/Total de ascensores
entregados en el mes)
*100%
Control de % Personal que
calidad en la aprueba las
lera capacitaciones técnicas
inspeccion

(Personal que aprueba las
capacitaciones técnicas
/Total de personal técnico
capacitado) *100%>= 60%
((N° de Clientes que
responden a las preguntas
“Totalmente de acuerdo”
y “De acuerdo”)/ (Total
de
Clientes
encuestados)]/3)*100%

Indice de
satisfaccion
del cliente

Escala de | Estadistico Analisis
medicion S inferencial
descriptivo
S
Escala de Prueba no
razon Media paramétrica —
Prueba U de
Mann-Whitney
Escala de Prueba no
razén Media paramétrica —
Prueba U de
Mann-Whitney
Escala Prueba no
ordinal Media paramétrica —
Prueba U de
Mann-Whitney
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS

4.1 Resultados

La implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 en el proceso de instalacion de ascensores en la empresa del sector
construccion se desarrollé desde el punto 4 hasta el punto 10 de la Norma, lo cual se
aplico para los 03 objetivos especificos establecidos. Exponiendo el contenido de cada
requisito, la brecha que presentd la empresa respecto a la norma y los requisitos que se
implementaron. Asi mismo, parte de la documentacion mencionada se muestra en los

anexos.

4.1.1.- Diagnostico de la situacion actual

a. Planificacion del diagnostico del SGC

Previo a iniciar la implementacion del SGC fue necesario realizar un diagnostico que
permitid corroborar y comparar las practicas, comportamientos y procesos actuales con
los establecidos en los requisitos de la norma ISO 9001:2015, con el fin de verificar la
factibilidad de la implementacion, el alcance y el tiempo del proyecto de investigacion.
El diagndstico abarco los procesos involucrados previos a la instalacién de ascensores, es
decir todos aquellos que le preceden desde la venta del ascensor hasta su entrega del

mismo al Cliente.

La revision de la documentacion y la entrevista con el personal constituyo una de las
principales fuentes de entrada para la realizacion de esta fase, pues en ella se plasmo la
forma de operar de la organizacion, la documentacion que permite el desarrollo de sus
procesos y la toma de decisiones. Para realizar la caracterizacion previamente se
realizaron las entrevistas con el personal operativo relacionado al proceso de instalacion
del ascensor y la evaluacion de documentos y registros de generados previos a la
implementacion del SGC.

Para evaluar la implementacion del sistema de gestién de la calidad, se empled la
metodologia de la Escala Likert, la cual se basa en calificar el estado de las cosas,

variables, comportamientos, desempefios y/o conformidad en funcién a una escala de 5
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opciones que va de menor a mayor. En la tabla 12 se observa el criterio de evaluacion

utilizado:
Tabla 12:
Criterio de evaluacion de cada requisito
Criterio de calificacion Puntaje
Muy Malo (N) = No disefiado 0%
Deficiente (D) = Parcialmente disefiado 25%
Regular (R) = Disefiado 50%
Aceptable (A) = Parcialmente 75%
implementado
Bueno (B) = Completamente 100%

implementado

Se evalu6 mediante este criterio a cada requisito de la norma 1SO 9001:2015, para lo cual
se promedio un resultado por cada capitulo de la norma, para luego obtener un promedio

general que serd interpretado de acuerdo a la tabla 13:

Tabla 13:
Criterio de evaluacion del resultado final del diagnostico
Criterio de Calificacion Puntaje
Deficiente 0% - 25%
Regular >25% - 50%
Aceptable > 50% - 75%
Bueno > 75% - 100%

b. Diagndstico

Luego de la evaluacion de los capitulos de la norma ISO 9001:2015, se obtuvieron
resultados los cuales presentaron aspectos que evidencian el cumplimiento con los
requisitos de la norma y algunos que se encontraron ausentes, asi mismo se presenta una

lista de acciones y sugerencias a implementar.

En el Anexo 5.1: Diagndstico de la empresa del sector construccion se evidencia el nivel
de cumplimiento que tiene la organizacion del sector construccion para cada aspecto de
la norma 1SO 9001:2015.
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En la tabla 14 se evidencia una sintesis del nivel de implementacion de la norma ISO
9001:2015, el porcentaje de cumplimiento promedio con los requisitos de la norma de

9%, lo cual corresponde al nivel de cumplimiento deficiente de los requisitos de la norma.

Las clausulas de la norma ISO 9001:2015 que tuvieron un mayor de nivel de
cumplimiento fueron los de apoyo, operacién y mejora, por lo que es relevante recalcar
que se debe enfatizar en el compromiso de la Alta Direccion con los objetivos de mejora

continua y el enfoque en procesos.

Las clausulas que tuvieron un menor nivel de cumplimiento fueron los de la evaluacion
de desempefio, contexto de la organizacién, y liderazgo, a causa de que la Alta Direccion
tuvo un alto nivel de compromiso en relacion al desarrollo y mejora continua de la
empresa del sector construccion, sin embargo, las incorrectas decisiones no han logrado
un desarrollo apropiado. A consecuencia que la empresa no ha determinado los aspectos
externos e internas que sean pertinentes acorde a sus objetivos (mision y vision) y su
orientacién estratégica, lo cual repercute en su capacidad para alcanzar los resultados
previstos de su SGC. Asi mismo, la empresa no ha evaluado el desempefio y la eficacia

del sistema de gestion de la calidad.

Tabla 14:
Resultados del Diagndstico del SGC
RESULTADOS DEL DIAGNOSTICO

REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTION PORCENTAJE
DE LA CALIDAD DE
CUMPLIMIENTO

4 CONTEXTO DE LA ORGANIZACION 0%
5 LIDERAZGO 8%
6 PLANIFICACION 8%
7 APOYO 15%
8 OPERACION 15%
9 EVALUACION DE DESEMPENO 0%
10 MEJORA 17%

PROMEDIO GENERAL: 9%

c. Conclusiones del diagnostico:

De acuerdo a la evaluacion, se resuelve que:
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Segun los limites definidos previo a la implementacién del sistema de gestion de
la calidad basado en la norma ISO 9001:2015, se resuelve que, para la
implementacion del SGC, la empresa deberd excluirse de los requisitos 8.3
"Disefio y desarrollo de los productos y servicios" y del 8.5.1. f) referido a la
validacién y revalidacion de los procesos.

Existe una insatisfaccion por la falta de comunicacion adecuada y oportuna por
parte de la empresa y por el incumplimiento con los requisitos del cliente en
cuanto a la fecha de entrega del ascensor, caracteristicas y especificaciones del
producto, y el soporte técnico brindado durante la instalacion del ascensor.

El periodo calculado para ejecutar el disefio e implementacion del SGC es de 12
meses, el cual va a depender del compromiso y de la disponibilidad de tiempo del
personal involucrado.

Segun los aspectos evaluados se determina que es viable realizar la
implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015.

Se debe de establecer indicadores que permitan medir el nivel de cumplimiento
de los objetivos del proceso de instalacion, como el cumplimiento con la fecha de
entrega del ascensor, el control de calidad en la lera inspeccion, y el indice de

satisfaccion del cliente.

d. Recomendaciones del diagnostico:

De acuerdo a la evaluacion realizada en cuanto al cumplimiento de los requisitos de la

norma ISO 9001:2015, se obtuvieron las siguientes recomendaciones:

Se debe involucrar a la Alta Direccion para lograr mejorar la satisfaccion del
personal involucrado en la organizacion, de tal forma que se sientan representados
por la misma y les permitan ello el desempefiarse a través de un trabajo
comprometido con los objetivos de la organizacién.

Se debe trabajar con el area administrativa de tal manera que se fomente
actividades organizacionales que permitan mejorar la comunicacion,
colaboracion, respeto y empatia.

Se debe iniciar con un plan de capacitacion respecto a la norma 1SO 9001:2015,

a través de boletines, informes en los paneles, etc. atodo el personal.

84



e Se debe capacitar y ensefiar a los jefes 0 encargados de un area respecto a la norma
ISO 9001:2015 y la aplicacion de las herramientas de gestion de calidad.
e Los jefes 0 encargados de area deben reunirse con su personal para explicarle los

cambios en los procesos y los indicadores a evaluar.

4.1.2.- Implementacion del sistema de gestion de la calidad

La implementacion del Sistema de Gestion de Calidad se realizo en la sede central de la
empresa del sector construccion, en el proceso de instalacion del ascensor, con la finalidad

de verificar si satisface los requisitos del cliente.

Siendo el objetivo del tener un enfoque basado en procesos y mejora continua, el lograr
la eficiencia y eficacia, para mejorar el indice de satisfaccion de los clientes. Por lo que,

para llevar a cabo la implementacién del SGC se siguieron los siguientes pasos:

a. Requisito 1. “objeto y campo de aplicacion”

El fin primordial de la norma ISO 9001:2015 es especificar los requisitos para un sistema
de gestion de la calidad cuando una organizacion necesita demostrar su capacidad para
proporcionar regularmente productos y servicios que satisfagan los requisitos del cliente

y los legales y reglamentarios aplicables.

La empresa del rubro de transporte vertical, al resolver determinar los requisitos
necesarios con el producto a ofrecer, tuvo que examinar los requisitos legales y
reglamentarios que le aplicaban al proceso. Siendo los requisitos legales aplicables en el
Per para el proceso de instalacion de ascensores son los siguientes:

De acuerdo a lo indicado en la Norma Técnica EM-070 “Transporte mecanico del

reglamento nacional de edificaciones”. Resolucion Ministerial N°084-2019-Vivienda,

publicada el 12/03/2019.
Avrticulo 7.- Instalacion: La instalacion de los ascensores debe realizarse por personal

técnico calificado el cual debe ser certificado por el fabricante y/o importador de los

equipos, cualquiera sea su marca, aplicando una de las siguientes normas:
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Norma Europea EN-81-1 “Reglas de seguridad para la construccion e instalacion de
ascensores”. Parte 1. Ascensores Eléctricos.
UNE-EN 81-2:2001+A3 “Reglas de seguridad para la construccion e instalacion de

ascensores”. Parte 2. Ascensores Hidraulicos.

De acuerdo a la establecido en la Modificacion de la Norma Técnica A.120
“Accesibilidad universal en edificaciones” del RNE. Resolucion Ministerial N°072-2019-
VIVIENDA.Del 28/02/2019.

Articulo 8.- Ascensores

Los ascensores deben cumplir con los siguientes requisitos:

a)

b)

d)

9)

En edificaciones de uso residencial que cuenten con ascensor, las dimensiones
minimas al interior de la cabina del ascensor deben ser de 1.00 m. de ancho y 1.25
m. de fondo.

Las dimensiones interiores minimas de la cabina del ascensor en edificaciones de uso
publico o privadas de uso publico, debe ser de 1.20 m. de ancho y 1.40 m. de fondo;
asimismo, de la dotacion de ascensores requeridos, por lo menos una de las cabinas
debe medir 1.50 m. de ancho y 1.40 m. de profundidad como minimo.

Los pasamanos deben tener una seccion uniforme que permita una facil y segura
sujecion, separados por lo menos 0.035 m. de la cara interior de la cabina y una altura
entre 0.85 m. y 0.90 m., medida verticalmente al eje del pasamanos.

Las botoneras exteriores e interiores de la cabina, se deben ubicar entre 0.90 m. y
1.35 m. de altura. Todas las indicaciones de las botoneras deben tener su equivalente
en sistema Braille.

Las puertas de la cabina y del piso deben ser automaticas y con sensor de paso; con
un ancho minimo de puerta de:

0.80 m. para ascensores de hasta 450 Kg.

0.90 m. para ascensores mayores de 450 Kg.

Delante de las puertas debe existir un espacio de 1.50 m. de didmetro que permita el
giro de una persona en silla de ruedas.

En una de las jambas de la puerta debe colocarse el nimero de piso en sistema braille.
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h) Las sefales audibles deben ser ubicadas en los lugares de llamada para indicar cuando

el elevador se encuentra en el piso de llamada.

De acuerdo a la Norma Espafiola UNE-EN 81-2:2001+A3 “Reglas de seguridad para la
construccion e instalacion de ascensores”. Parte 2. Ascensores Hidraulicos. Julio 2010.
AENOR.

Se determino los siguientes requisitos del producto (ascensor):

e Cumplimiento con la fecha de entrega contractual.
e Cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones.

e Soporte técnico brindado durante el proceso de instalacién.

Al ser estos requisitos dependientes del proceso de instalacion del ascensor, seran
referidos como las dimensiones de la variable dependiente “Indice de satisfaccion del
cliente”, estando alineados al cumplimiento con el objetivo primordial de la norma ISO
9001:2015, la satisfaccion del cliente.

a. Requisito 2. “Referencias normativas”

Siendo la norma de consulta de la ISO 9001:2015 la ISO 9000:2015 “Sistemas de gestion

de la calidad. Fundamentos y vocabulario” para los termino de referencia relacionados.

b. Requisito 3. “Términos y definiciones”

Es relevante dar a conocer y el poder comparar los principales cambios en la terminologia
de los términos y definicion empleados en esta nueva version de la norma 1SO 9001 em
contraste con la version anterior de la norma. En la tabla 15 se muestras la diferencia en

la definicidn de los términos de la norma en referencia:
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Tabla 15:

Diferencias en definicion de términos

Término

Definicién NTP ISO
9000:2015

Definicién NTP ISO

Organizacion

Parte
interesada

Sistema de
gestion

Informacion
documentada

Contexto de
la
organizacion

Persona o grupo de personas que
tiene sus propias funciones, con
responsabilidades, autoridades y
relaciones para lograr sus
objetivos.

Persona u organizacion que
puede afectar, verse afectada, o
percibirse como afectada por una
decision o actividad.

Conjunto de elementos de una
organizacion interrelacionados o
que interactian para establecer
politicas, objetivos y procesos
para lograr estos objetivos.

Informacion que una
organizacion tiene que controlar
y mantener, y el medio en la que
la contiene.

Donde la norma ISO 9001:2008
habria hecho referencia a los
Procedimientos documentados
ahora se expresa como un
requisito para mantener la
informacion documentada.
Donde la norma ISO 9001:2008
habria hecho referencia a
registros, ahora se expresa como
un requisito para conservar
informacién documentada.

Combinacion de  cuestiones
internas y externas que pueden
tener un efecto en un enfoque de
la organizacion.

9000:2008
Conjunto de personas e
instalaciones con una

disposicion de
responsabilidades, autoridades
y relaciones.

Persona 0 grupo que tenga un
interés en el desempefio o éxito
de una organizacion.

Sistema para establecer la
politica y los objetivos y para
lograr dichos objetivos.
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Término Definicién NTP ISO Definicién NTP ISO

9000:2015 9000:2008
Riesgo Efecto de la incertidumbre.
Servicio Salida de una organizacion con

al  menos una actividad
necesariamente llevada a cabo
entre la organizacion y el

cliente.
Salida Resultado de un proceso.
Datos Hechos sobre un objeto.
Objeto o Cualquier cosa que puede
entidad percibirse y concebirse.

Ejemplos: Producto, servicio,
proceso, persona, organizacion,
sistema, recurso.

Fuente: (ISO 9001:2015, 2015)

c. Requisito 4. “Contexto de la Organizacion”

Se muestra un aspecto no considerado por la norma ISO 9001 “La comprension de la
organizacion y de su contexto”, siendo el aspecto relevante la alineacién con el plan
estratégico, siendo aquello desarrollado por muchas organizaciones, con la planificacion
del SGC.

La organizacidn no cuenta con una planificacion estratégica antes de la implementacién
del SGC por lo cual fue necesario partir de lo basico el estudio de las cuestiones externas
e internas pertinentes para el propoésito y direccion estratégica de la organizacion.

Es asi que, se emple6 la matriz FODA para lograr alcanzar el requisito de esta norma (ver
tabla 16), debido a que esta es una herramienta muy conocida por la Alta Direccion y para
describir el propdsito de la organizacion como parte del plan estratégico de la misma se

definieron mision y vision.
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Tabla 16:
Analisis FODA
Matriz FODA

FUERZAS-F
1. Estabilidad Financiera.
2. Sistema de informaciéon a

DEBILIDADES-D

1. Infraestructura pequefia.
2. Alta rotacion del
personal y contratacion del
personal no acorde al perfil
del puesto.

3. No tener un Sistema de
Gestion de la Calidad.

OPORTUNIDAD
ES-O

1. Mercado mal atendido
con respecto al servicio
de mantenimiento

2.  Competencia sin
estdndares ni controles
de calidad.

AMENAZAS-A
1. Agresiva competencia
en relacion al precio y el
tiempo de entrega del
proyecto.

2. Empresas
competidoras afianzadas
en el rubro del sector
construccion.

todo nivel.

3. Plan de ventas de
Ascensores de otra marca
(adicional).

4. Desarrollo e
implementacion de un apk
para seguimiento de los
clientes.

ESTRATEGIAS FO

F3 F4 F5 -O1 Incrementar

ventas de ascensores mediante
el desarrollo de las ventas y la
apk.

F1F2 F5 -02

Ofrecer a nuestros potenciales
Clientes ascensores de calidad
que cumplan con sus requisitos
y los normativos.

ESTRATEGIAS FA
F4 F5-Al1 Emplear un plan
estratégico de las ventas de
nuevas marcas de ascensores a
un precio menor.

F5-A2 Utilizar la extranet
como ventaja competitiva
frente a la competencia
consolidada.

ESTRATEGIAS DO
D1 - O1 Considerar invertir
en la ampliacion de la
infraestructura con el fin de
valerse del impulso del
sector construccion.

D2 - 02 Capacitar al
personal para mejorar su
competencia y brindar un
servicio de calidad.

D3 - 01 02 O3 Desarrollar
un SGC para otorgar a los
clientes estandares acorde a
las exigencias del mercado.

ESTRATEGIAS DA
D3-AlCapacitar
constantemente al personal
técnico.

D3 - Al A2: Desarrollar un
SGC, con la finalidad de
tener una ventaja
competitiva frente a la
competencia.

D1 - A2 Elaborar un plan de
marketing y un cronograma
para la exposicion en ferias
del sector construccion.
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e Misién

Nuestra empresa suministra al mercado en forma rapida y seguro ascensores de calidad y
alta tecnologia a precios acorde al mercado, ofreciendo soluciones flexibles, confiables y
seguras; en la venta, instalacion, mantenimiento y reparacion de ascensores con repuestos
genuinos.

Somos una empresa solida conformada con personal experimentado y en constante

capacitacion.

e Vision

Ser la mejor alternativa para los clientes que requieran ascensores gque cuenten con
certificados que les garanticen su calidad, entreguen de forma oportuna segun fecha
establecida sus equipos y sean de marcas reconocidas. El ser considerado como una
empresa de ascensores que brinda el mejor servicio en el mercado y forma parte de un

grupo empresarial solido.

e. Comprensién de las necesidades y expectativas de las partes interesadas

En relacion a la capacidad de la organizacion de proporcionar regularmente productos y

servicios que satisfagan los requisitos del cliente y los legales y reglamentarios aplicables.

La empresa del sector construccion rubro de transporte vertical realiza permanentemente
la evaluacion y monitoreo continuo de la informacidn relacionada a las partes interesadas
que son pertinentes al SGC y sus requisitos. Las partes interesadas se detallan en la

siguiente tabla 17:

Tabla 17:
Partes Interesadas de la empresa del sector construccion
PARTES EXPECTATIVAS COMPROMISO
INTERESADAS
ACTIVAS
Accionistas Alcanzar mayor cobertura en el Implementacion y  posterior
mercado. certificacion del SGC, con el

objetivo de alcanzar mayores
ventas mediante la mejora del
indice de satisfaccion del cliente.
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PARTES
INTERESADAS

EXPECTATIVAS

COMPROMISO

Colaboradores

Clientes

Proveedor

Gobierno

Vecinos

ACTIVAS

Tener un mejor nivel del trabajo,
resolver problemas relacionados al
clima laboral y condiciones sociales,
estar protegidos al desempefiar su
trabajo con la mayor seguridad.
Seguridad de los clientes respecto al
equipo y servicio brindado, mayor
cumplimiento de las fechas
programadas del servicio, menos
situaciones de ascensor parado y
mayor seguridad en la identificacion
del técnico.

Tener mayores ingresos por las
ventas los equipos, y obtener linea
de crédito con la empresa.

PASIVAS

Aspectos normativos en relacién al
servicio  de instalacion  de
ascensores.

Los equipos entregados no presentes
fallas y/o desperfectos en su
funcionamiento, debiendo estos
estar operativos y mostrar un
desempefio optimo.

Estandar de trabajo entendido y
ejecutado por el personal, gestion
por procesos y seguridad y salud
ocupacional controlada.

El equipo entregado este acorde a las
exigencias del mercado en cuanto a
la calidad y el nivel de servicio al
cliente.

Cumplir con los requisitos de la
norma 1SO 9001:2015.

Apoyo a las municipalidades e
INDECI para la reglamentacion del
servicio de instalacion.

Contar con equipos que tengan un
control de calidad aprobado con la
finalidad de evitar fallos que
repercutan en la insatisfaccion de los
vecinos.

f. Determinacidn del alcance del sistema de gestion de la calidad

En la empresa del sector construccién la Alta Direccion ha establecido como alcance del
SGC: “Instalacion de ascensores”, lo cual aplica los requisitos de la norma ISO 9001:2015
a exceptuando de los requisitos:

e "Disefio y desarrollo de los productos y servicios™" a causa de que no cuenta con
un proceso de disefio ni desarrollo ya que el servicio de instalacion de ascensores
se desarrolla en base a actividades preestablecidas.

e Enrelacion la validacion y revalidacion de los procesos, siendo esta una empresa
que realiza controles y seguimiento permanente antes, durante y después del

proceso de instalacion de los ascensores.
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g.  Sistema de gestion de la calidad y sus procesos

La empresa ha establecido y a considerado cuales son los procesos necesarios para el
SGC, es asi que, en el mapa de proceso de la empresa, se describe y se muestra la
interrelacion entre ellos, identificando las entradas y salidas de dichos procesos, los cuales

fueron realizadas utilizando la herramienta SIPOC de acuerdo al esquema mostrado en la

figura 21.
ENTRADAS SALIDAS
% Vision % Analisis FODA
“* Mision ¢ Lista de partes interesadas.

*,
o

Politica de la Calidad
Alcance del SGC.
Programa de Gestion de
Objetivos.

Perfil del Puesto.
Organigrama.

*,
<

.
D

*,
o

*,
o

Manual del SGC

Programa de objetivos
Politica del SGC

Figura 21: Esquema del SGC ISO 9001:2015 en la empresa del sector construccion.

En el Mapa de procesos, se observa que el elemento de entrada para el entregable de la
empresa del sector construccion son los requisitos de los clientes, los cuales culminan en
la satisfaccion del mismo, convirtiéndose en un elemento de salida. EI mapa de procesos
es imprescindible para comprender el funcionamiento de la organizacion, el desarrollo de
la elaboracion del producto y satisfaccion del cliente (ver figura 22).

93



MAPA DE PROCESOS

Alcance de la implementacion del SGC.
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Figura 22: Mapa de Procesos de la empresa del sector construccion.
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h. Requisito 5. “Liderazgo”

“Los lideres establecen la unidad de propdsito y la orientacion de la organizacion. Ellos
deberian crear y mantener un ambiente interno, en el cual el personal pueda llegar a

involucrarse totalmente en el logro de los objetivos de la organizacion”. (ISO, 2015)

Evidenciando su liderazgo y compromiso la Alta Direccion en relacion al SGC a través
de:

e Reuniones anuales o posteriores a la Revisién por la Direccion, donde informa a la
Organizacion el desempefio del SGC. Como resultado de la reunion se genera el
registro “Acta de reunion”.

e La disponibilidad de los recursos necesarios para el SGC. Dichos recursos se
planifican en el presupuesto anual.

e Asecgurarse de que se establezcan la “Politica de la Calidad” y los objetivos de la
calidad para el sistema de gestion de la calidad, y que éstos sean compatibles con el
contexto y la direccion estratégica de la organizacion.

e Revision de objetivos, revision por la direccion e indicadores, donde comunica la
importancia de la gestion de la Calidad y promoviendo el cumplimiento de los
objetivos planteados.

e Identificacion de las necesidades de las personas para el cumplimiento eficaz del
SGC.

e Talleres de sensibilizacion y mediante el cumplimiento del desarrollo de las

Oportunidades de mejora.

i. Enfoque al Cliente:

La Alta direccion evidencia su liderazgo y compromiso respecto al enfoque al cliente,
asegurandose de:

Los riesgos y oportunidades que pueden afectar a la conformidad con los productos y
servicios y a la capacidad para proporcionar regularmente productos y servicios que
satisfagan los requisitos del cliente y los legales y reglamentarios aplicables en el PSGC-

004 “Procedimiento de gestion de riesgos”.
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Se mantiene el enfoque en el aumento de la satisfaccidn del cliente, promoviendo a todos
los trabajadores el cumplimiento de requisitos por medio del FSGC- 018 “Programa de

sensibilizacion” y el cumplimiento con los procedimientos establecidos en la empresa.

Se evalula el nivel de satisfaccion de cliente mediante encuestas, siguiendo el ISGC-001
“Instructivo para el desarrollo de encuestas” a través del formato FSGC -020 “Encuesta
de satisfaccion al cliente en instalacion”, para lo cual se ha establecido el Indicador
%Iindice de satisfaccion del cliente respecto a: La fecha de entrega contractual,
cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones del producto y el soporte técnico

brindado durante el proceso de instalacion, los cuales son analizados de manera mensual.

j. Politica de la Calidad:

Todo personal que ingresa a la empresa recibe la difusion de la politica de la calidad por
medio de las inducciones, para el caso de personal antiguo, se realizan sensibilizaciones
segun el FSGC- 018 “Programa de sensibilizacion” sobre la politica de la calidad o temas
relacionados con la misma. Debiendo tener conocimiento de los requisitos de la norma 1SO
9001:2015 las personas a quienes la Alta Direccion les asigna responsabilidades y
autoridades, asi mismo deben informar sobre las oportunidades de mejora y sobre el
desempefio e integridad del SGC.

Mediante la elaboracion del “Organigrama” (ver figura 23) la Alta Direccion a través de
la Gerencia de RR.HH busca asegurar que las responsabilidades y autoridades para los
roles pertinentes se comuniquen y entiendan en toda la organizacion. Siendo la
comunicacion a través de medios electronicos y visuales como en periodos murales,
siendo evaluada su comprension mediante las evaluaciones de desempefio las cuales se

realizan con una frecuencia semestral.
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ORGANIGRAMA

Alta Direccién

Coordinador del Jefe de Tecnologia
de la Informacién
Coordinador de
Jefe de RR.HH. SSOMA.
Asistente de
RR.HH.

Jefe de Facturacion Jefe de

'y Cobranzas

Gerente General

Gerente de Jefe de Control de
“alidad

Jefe de la Oficina Jefe de
Técnicay Mantenimiento y
Planificacion Reparacion

Supervisor de

Jefe de Servicio al
Control de Calidad i

Cliente

Asesor Comercial
de Servicio al
Cliente

Analista de

Proyectos y Costeo =
- Reparacion

Asistente de Analista de Técnico de
Servicio al Cliente Fabricacién Mantenimiento

Técnico de
Reparacion

Jefe de Logistica y Je
Almacén

Coordinador de Asistente de
Mantenimiento y Logistica y

Almacén

efe de Instalacion
¥ Ajuste

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacion

Supervisor de
Instalacién

Técnico de
Instalacion

Técnico de Ajuste

Figura 23: Organigrama de la empresa del sector construccion.
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k. Requisito 6: Planificacion Estratégica

Establecer los objetivos estratégicos, politica del SGC, alcance del SGC, mediante el
analisis del contexto externo e interno de la organizacion, evaluando los requisitos de las

partes interesadas.

La Alta direccion elabora y actualiza anualmente el analisis del contexto interno y
externo, de la empresa del sector construccion registrandolo en el documento “Analisis
FODA”, asimismo establece en funcion a sus estrategias los objetivos estratégicos y los
planes de trabajo para el desarrollo de dichos objetivos se encuentran en el FSGC-008

“Programa de gestion de objetivos”.

Las necesidades y expectativas de las partes interesadas son identificadas y registradas
por la Alta direccion en la FSGC- 022 “Lista de Partes interesadas”. Anualmente por
medio de la revision por la direccion, la Alta Direccion revisa la documentacion
relacionada a las partes interesadas y sus requisitos pertinentes. El alcance se define y
tambiéen es revisado por la Alta direccion en la revision por la direccién, considerando las
cuestiones externas e internas, los requisitos de las partes interesadas y los productos y

servicios de la organizacion.

Siendo los objetivos de la organizacion difundidos y conservados como informacion
documentada, siendo su evaluacion a través de indicadores, los cuales son monitoreados
con una frecuencia mensual, y al establecer la organizacion los objetivos de la calidad les
permite cumplir con todo el requisito 6.2. “Objetivos de la calidad y planificacion para

lograrlos”.

El aspecto diferente del requisito de la norma ISO 9001:2015 en comparacion a la otra
version de la norma es la “Planificacion de los cambios”, siendo el objetivo en el caso de
ser necesario realizar cambios en el sistema de gestion de la calidad, los cuales no tengan

injerencia en la satisfaccion del cliente y se lleven de manera planificada.

Siendo asi, necesario considerar el objetivo del cambio antes de realizar cualquiera, asi
como también cuales podrian ser las consecuencias y debiendo salvaguardar la integridad
del SGC, la cual podria verse afectada con el resultado del cambio, si es que no fuera
suficientes los recursos para realizar el cambio y si sera necesario realizar cambios en las
responsabilidades y funciones, lo cual esta establecido en el PSGC-006 “Procedimiento

Gestion del Cambio”
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l.- Requisito 7. “apoyo”

l.1.-Recursos

La organizacion del sector construccion por medio de la Alta Direccion, se responsabiliza
y lidera la implementacion, mantenimiento y mejora continua del SGC, para lo cual
brinda los recursos necesarios y se asegura de esta manera poder cumplir con el indice de

satisfaccion del cliente.

La empresa ha establecido u otorgado las personas necesarias para la implementacion de
su SGC y para la operacion y el control de sus procesos principalmente para el proceso
de instalacion de ascensores. La empresa del rubro de transporte vertical cuenta con las
instalaciones necesarias para el almacenamiento de las herramientas y equipos necesarios

para la instalacion de los ascensores.

Se cuentan con las oficinas acorde con la tecnologia necesaria para el desarrollo de sus
procesos administrativos y operativos, contando para ello con equipos de computo, cuyo
control se desarrolla en base al PTDI — 001 “Procedimiento de Mantenimiento de
Software y Hardware”, siendo el jefe de tecnologias de la informacion la persona a cargo

de salvaguardar el cumplimiento del procedimiento.

En relacion al ambiente requerido para el desarrollo de los procesos, la empresa del sector

construccion ha determinado los factores necesarios para lograr su cumplimiento:

e Sociales: Es importante mantener un ambiente social y comodo, el cual retina el
trabajo en equipo y se busque la comunicacidn alturada en vez de conflictos, no
se acepta por ningun motivo actos discriminatorios, ni bullying.

e Psicoldgicos: Para la organizacion es importante reducir los niveles de stress de
sus colaboradores mediante las pausas activas realizadas durante las jornadas de
trabajo, asi mismo se realizan evaluaciones psicolégicas con una frecuencia
semestral con la finalidad de prevenir cualquier enfermedad psicoldgica que les
pudiera afectar.

e Fisicos: La empresa del sector construccion cuenta con un Coordinador de
SSOMA que es el responsable de asegurar que las condiciones fisicas cumplan
con los requisitos ergonémicos de acuerdo a ley.
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Cada responsable de area es encargado de asegurar el cumplimiento de los factores que
proporcionan el ambiente necesario acorde a las necesidades de la operacion de sus
procesos y conforme al servicio brindado.

En referencia a los recursos de seguimiento y medicion de los procesos, la empresa ha
establecido y otorgado los equipos de medicidén necesarios que permitan asegurar la
validez y confiabilidad de los resultados de los controles de calidad a los equipos, estos
se encuentran bien identificados, siendo calibrados y verificados en periodos que
dependen del uso del equipo, lo cual se detalla en el procedimiento PCAL — 002

“Procedimiento de Calibracion y Verificacion de Equipos”.

Los conocimientos que consideren necesarios la organizacion seran registrados en un
documento virtual llamado “Conocimientos de la organizacion”, siendo compartidos
posteriormente con los jefes de area y cuando sea necesario con todas las personas a su
cargo. Mientras que, en caso de necesitar obtener conocimientos adicionales, el jefe de
area se puede comunicar con la persona de contacto del proveedor del equipo para
absolver cualquier duda, y en caso se trate de otro tema se presentara una solicitud a la

Alta Direccion.

m. Competencia, toma de conciencia y comunicacion

Las competencias necesarias de las personas que realicen un trabajo que pudiera afectar
el desempefio y la eficacia del SGC son descritos en los perfiles de puesto, los cuales han
sido establecidos por la Alta Direccién. Siendo importante el proporcionarles
capacitaciones a los colaboradores que forman parte de la organizacion con el objetivo de
gue quieran mayores conocimientos y potencien sus habilidades, que les permita ser mas

eficientes y competentes en las labores que realicen.

Las necesidades de capacitacion y toma de conciencia son identificadas por la Alta
Direccion mediante las evaluaciones semestrales que los gerentes, jefes y/o responsables
de érea realizan a su personal haciendo uso de los formatos establecidos en el PRRH —

001 “Procedimiento de Reclutamiento, Capacitacion y Sensibilizacion”.

La empresa del rubro de transporte vertical mediante la Alta Direccion estd comprometida
con la concientizacion del personal, por ello la Alta Direccion participa de las reuniones
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de sensibilizacién dadas por el Coordinador del SGC a todo el personal, en dichas
reuniones se les da a conocer la politica, objetivos de la calidad, la importancia de su
trabajo en la eficacia del SGC, asi como también de los beneficios de una mejora del
desempefio y de las implicaciones en caso de incumplimiento de algunos de los requisitos
del SGC.

La Alta Direccion se asegura de que la comunicacion interna dentro de la organizacion
sea acorde a lo establecido en la norma, para lo cual ha desarrollado mecanismos
apropiados para dicho motivo, con la finalidad de asegurar la eficacia del SGC. La
comunicacion principalmente se da por celular, correo electronico, pagina web, intranet,
memorandos, periédico mural, informes, pizarras, actas de reunién, charlas, reunion
dentro de cada area o reuniones con gerencia. En los procedimientos del SGC se describen

a detalle las comunicaciones internas y externas.

n. Informacion documentada

Con la finalidad de garantizar y conservar controlada la informacién documentada
requerida por el SGC, la organizacion ha establecido el procedimiento PSGC - 001 —

“Procedimiento Control de Documentos y Registros” el cual abarca:

e Siendo la revision y actualizacion de la informacion documentada cada vez que
se necesario.

e Se identifican los cambios y el estado de la versidn vigente.

e Se busca asegurar las correspondientes versiones aplicables, debiendo estar estar
disponibles en los puntos de uso.

e Se debe salvaguardar que la informacién documentada permanezca legible y de
ser facil su identificacion.

e Se busca asegurar que la informacion documentada de origen externo, que la
organizacion determine que es necesaria para la planificacion y la operacion del
SGC, se hubiera identificado y se controle su distribucion solo al personal
autorizado.

e Se debe evitar el uso de versiones no vigentes, ademéas de establecer alguna

forma de identificacion en caso se requiere mantenerlas por algin motivo.
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e Se establecieron mecanismo para la identificacion, almacenamiento, proteccion,
recuperacion, la retencion y disposicion final tal cual como lo establece la norma.

e Se salvaguarda contra modificaciones no intencionadas.

e Se busca asegurar la aprobacion de la informacion documentada, de esta manera

se controla que se realice una correcta distribucion.

f.- Requisito 8. “Operacién”

Planificacion y control operacional

La empresa del rubro de transporte vertical ha establecido, desarrollado y controlado los
procesos requeridos para la entrega al cliente del producto, estos procesos son verificado
en el mapa de procesos en el cual se evidencia su interrelacion, siendo uno de los
principales procesos el proceso de instalacion, en el cual se llevo a cabo la
implementacion de la variable independiente implementacion del SGC basado en la
norma I1SO 9001:2015.

0. Requisitos para los productos y servicios

El area de ventas identifica los requisitos establecidos por el Cliente, aguellos requisitos
no especificados, pero son requeridos para el uso y aquellos adicionales, lo cual es
descrito en el siguiente documento PVEN - 001 “Procedimiento de ventas - Ascensores”.
Siendo identificado en los Protocolos de control de calidad y en la FSGC-001 “Lista de

Documentos” la correspondiente documentacidn, asi como las normativas empleadas.

Los requisitos legales y reglamentarios y cualquier otro requisito adicional que la
organizacion considere necesario son identificados por el jefe de control de calidad, quien
es responsable de gestionar con todas las areas su adecuacion en su respectiva
documentacion, asi mismo las normativas utilizadas son identificadas en los Protocolos
de Control de Calidad y en la FSGC-001 “Lista de Documentos”.

Estando la comunicacion de los clientes disponibles via email, pagina web, teléfono o a
través de las reuniones con los responsables del area de ventas, en los que se consideren
aspectos relacionados a la informacion sobre el producto ofrecido, consultas, atencion de

pedido o modificaciones, requisitos para las acciones de contingencia, entre otras.
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En el siguiente documento en el PSAC-001 “Procedimiento de tratamiento de reclamos”
se describen las actividades y responsabilidades que permitan darles solucion y
retroalimente las quejas y consultas de los clientes. Mientras que el jefe de la tecnologia
de la informacién desarrolla un sistema de seguimiento del proyecto para el cliente y un
sistema de supervisién de instalacién (pre-montaje, instalacion, calidad) a través del
sistema informaético virtual mediante el cual se bonifique mediante metas el cumplimiento

del trabajo de los Supervisores de instalacion.

Las actividades y responsabilidades para la solucion y retroalimentacion de las quejas,

consultas se describen en el PSAC-001 “Procedimiento de tratamiento de reclamos”. El

p- Control de los procesos, productos y servicios suministrados externamente

“Una organizacion y sus proveedores son interdependientes, y una relacion mutuamente

beneficiosa aumenta la capacidad de ambos para crear valor” (ISO 9000:2005)

La organizacion del sector construccion garantiza que los insumos y equipos adquiridos
cumplen con los requisitos de compra establecidos en la norma mediante la
implementacion y mantenimiento de las actividades mencionadas en el PLOG — 001
“Procedimiento Compras, Evaluacion y Reevaluacion del Proveedor”. Mientras que la

empresa no suministra a sus procesos la existencia de un proveedor externo.

Siendo los criterios establecidos por la organizacion para la seleccion, evaluacion y re
evaluacion de proveedores externos (insumos y servicios), asi como los registros de los
resultados de las evaluaciones los cuales son evidenciados en el PLOG - 001
“Procedimiento Compras, Evaluacion y Reevaluacion del Proveedor” y se mantiene la

informacion documentada de dichas evaluaciones.

g. Produccion y provision del servicio

La empresa del rubro de transporte vertical esquematiza y desarrolla la produccién y la
ejecucion del servicio, en condiciones controladas que incluyen la metodologia a usar
para la planificacion y control del trabajo, definido en los procedimientos PINS-001
“Procedimiento de planificacion de instalacion” y PINS-002 “Procedimiento de

instalacion”, los cuales son explicados mas adelante.

103



Mientras que la empresa del rubro de transporte vertical realiza la identificacion,
verificacion, protege y salvaguarda el ascensor de su cliente segun lo indicado en ILOG-
001- “instructivo preservacion del producto”, asi mismo informa al cliente y mantiene
registros si por algn motivo cualquier bien que sea propiedad del cliente se pierde,
deteriora o de algun otro modo se considera inadecuado para su uso segun el PINS-002

“Procedimiento de instalacion”.

Conserva la propiedad del proveedor externo mediante la conservacion de equipos de
computo, lo cual es por el jefe solicitado por el jefe del area de tecnologia de la

informacion basandose en el contrato con el proveedor.

r. Liberacion de los productos y servicios y control de las salidas no conformes

La empresa del rubro de transporte vertical se enfoca en que los diversos procesos se
identifiquen aquellas salidas que no estén conformes con el cumplimento de los requisitos
del producto final, el cual debe ser identificado y controlado para prevenir su uso o
entrega no prevista.

Si se llegan a identifica que alguno de estos productos no estd acorde con los requisitos

establecidos del SGC, siendo los siguientes:

e Producto no conforme: en relacion a la calidad de ascensores entregado una vez
finalizado el proceso de instalacion.

e Producto no conforme: ascensor entregado fuera de la fecha contractual.

Lo cual, esta descrito en el PSGC — 005 “Procedimiento de control de salidas no

conformes”.

s. Requisito 9. “Evaluacion del desempefio”

s.1.Seguimiento, medicion, analisis y evaluacion: La empresa del rubro de transporte
vertical emplea métodos acordes para el seguimiento de los procesos del SGC por medio
de reuniones con una frecuencia mensual en la cual se analizan los indicadores de cada
proceso para alcanzar los objetivos establecidos en la etapa del planeamiento estratégico,
siendo identificados y realizado su seguimiento en el FSGC-008 “Programa de Gestion-

Objetivos™.
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El responsable del SGC recibe la documentacion del andlisis de la evaluacion de los
procesos, conformidad de los productos y servicios, grado de satisfaccion del cliente,
desempefio y la eficacia del SGC, si lo planificado se ha implementado de forma eficaz,
la eficacia de las acciones tomadas para abordar riesgos y oportunidades, el desempefio
de los proveedores externos, la necesidad de mejora en el SGC y las salidas de la revision
por la direccion; determinando las acciones de mejora en el FSGC-005 “Reporte de
Hallazgos u Oportunidad de Mejora”, FSGC - 011 “Informe de Indicadores”, Acta de
Revision por la Direccion, FSGC-012 “Matriz de Gestion de Riesgos”, FSGC - 008

“Programa de Gestion-Objetivos”, etc.

t. Auditoria Interna

La empresa del rubro de transporte vertical ha elaborado el procedimiento documentado

PSGC - 003 “Procedimiento Auditorias Internas”.

u. Revisién por la direccién

La Alta Direccion de la empresa del rubro de transporte vertical verifica el nivel de
cumplimiento con los requisitos del SGC una vez al afio para asegurar su conveniencia,
adecuacion, eficacia y alineacion continua con la direccion estratégica de organizacion
la. La Revision por la Alta Direccion es organizada por el responsable del SGC el cual

provee la informacion referida a:

e El indice de satisfaccion del cliente y retroalimentacién obtenida de las partes
interesadas.

e El desemperio de los procesos y su impacto en el cumplimiento de los objetivos.

e Las no conformidades y acciones correctivas implementadas.

e Objetivos y la Politica de la calidad.

El responsable del SGC conserva la informacién documentada de las revisiones por la

direccion a través de las “Actas de revision por la direccion”.
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V. Requisito 10. “Mejora”

“La mejora continua del desempefio global de la organizacion deberia ser un objetivo

permanente de ésta” (1ISO 9000:2015, 2015)

El SGC que tiene implementado la empresa del rubro de transporte vertical mejora de
forma permanente por medio de ciertos métodos y procesos como los mencionados a

continuacion:

e Revision del planteamiento y desarrollo de objetivos generales y objetivos
especificos establecidos por la organizacion.

e Los registros generados tales como informes resultantes de las auditorias internas
realizadas, de acuerdo al PSGC-003 “Procedimiento Auditorias Internas”.

e Ladocumentacion relacionada al desempefio de los procesos.

e Se establecio el PSGC - 002 “Procedimiento de Acciones Correctivas”.

La empresa establece en los procesos del SGC los lineamientos y acciones a seguir para
la identificacidn, evaluacion y tratamiento de los riesgos y causas potenciales de no
conformidades y prevenir su ocurrencia, asi como; identificar oportunidades de mejora
en el SGC, para ello se ha elaborado el documento PSGC-004 “Procedimiento Gestion

de Riesgos” en donde se define:

e Se identifican las no conformidades (incluyendo las quejas de los clientes).

e Se determinan los motivos del incumplimiento de la no conformidad.

e Evaluacion de la necesidad de adoptar acciones para asegurar que la no
conformidad no vuelva a ocurrir 0 si es necesario actualizar los riesgos y
oportunidades determinados durante la planificacion.

e ldentificacion de acuerdo a su nivel de evaluacion, debera desarrollar un plan de
accion para su tratamiento y prever su ocurrencia.

e En caso sea necesario se actualizaran los riesgos y oportunidades como resultado

de la evaluacién de las no conformidades.
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e Objetivo especifico 01: Implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la
norma 1SO 9001:2015 para cumplir con la fecha de entrega en una empresa del

sector construccion.

e Situacion antes (Pre Test)

Antes de iniciar el proceso de implementacion del sistema de gestion de calidad (SGC)
basado en la norma ISO 9001:2015, no se realizaba la planificacion del proceso de
instalacion, es decir no se consideraba las capacidades y limitaciones de los recursos

internos existentes, ni lo que se necesitaba obtener de los proveedores externos.

Para poder evaluar el control realizado, se midid el resultado del indicador %
Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor a obra, el cual fue determinado a partir

del planteamiento del problema.

La primera medicion del indicador se realizo antes de iniciar con la implementacion del
SGC en el periodo de junio del 2019 a diciembre del 2019, la cual se comparé con la
medicion realizada luego de culminada la implementacion del SGC en el periodo de enero
del 2021 a julio del 2021. No obstante, durante ese intervalo de tiempo se reporto y evaluo
el indicador con una frecuencia mensual. El Planificador y Asistente administrativo de
instalacion registraron los motivos de incumplimiento con la fecha de entrega del

ascensor (ver tabla 12).
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Tabla 18:

Motivos de incumplimiento con la fecha de entrega del ascensor.

MOTIVOS DE FRECUEN FRECUENCI FRECUENCIA
INCUMPLIMIENTO CIA A ACUMULADA
(N°) (%) (%)
Falla de componentes de 2 3% 89%
fabrica (Inversora, marcos y
brackets dafiados)
Problemas con soldadura en 2 3% 92%
las vigas divisoras.
No se han establecido una 2 3% 95%
medicion de tiempos para
cada una de las tareas o
actividades de cada etapa.
Falta de suministro de 1 2% 97%
corriente  provisional por
parte del cliente.
Demora por parte del Cliente 1 2% 98%
en el cerramiento del Hall.
Cliente no requiere 1 2% 100%
recepcionar el ascensor.
Retraso en el envié del 18 29% 29%
ascensor a obra.
Falta de material técnico. 9 14% 43%
Falta de experiencia. 7 11% 54%
Alta rotacion del personal. 6 10% 63%
Falta de competencia del 6 10% 73%
personal.
No se cuenta con equipos de 5 8% 81%
medicidn calibrados.
No se han identificado todos 3 5% 86%
los requisitos del Cliente.
63 100%

Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

En la siguiente figura 24 se visualiza el diagrama de Ishikawa en el cual haciendo uso de

esta herramienta de mejora continua, se identifican las posibles causas del problema

Incumplimientos con la fecha de entrega del ascensor, clasificandolas en las categorias:

Mano de obra/personal,

método/metodologia,

materiales/materia prima/insumos y entorno.

medicion,

equipo/maquinaria,
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Figura 24: Diagrama de Ishikawa del problema de incumplimiento con la fecha de

entrega del ascensor antes de la implementacion del SGC 1SO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

e Muestra antes

v Indicador: % Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor a obra

e Pre test

La muestra en el pre test esta comprendida por los ascensores entregados en el periodo
de junio del 2019 a diciembre del 2019. En la tabla 19 se puede visualizar el resultado del
indicador %Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor a obra del periodo de junio

del 2019 a diciembre del 2019 como parte de la evaluacion pre test.
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Tabla 19:
Resultado del indicador %Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor a obra del
periodo de junio a diciembre del 2019

2019 Cumple No cumple Pre test
JUNIO 1 8 11.11%
JULIO 1 8 11.11%

AGOSTO 2 7 22.22%
SETIEMBRE 1 8 11.11%
OCTUBRE 1 8 11.11%
NOVIEMBRE 2 7 22.22%
DICIEMBRE 3 6 33.33%
TOTAL 11 52 PROMEDIO: 17.46%

En la figura 25 se visualiza mediante un diagrama de barras el resultado del indicador
%Cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra del periodo de junio a
diciembre del 2019.

0,35 33%

0,25 22% 22%

Total

11% 11% 11% 11%
0,10

0,05

0,00
JUNIO JULIO AGOSTO SETIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

Figura 25: Diagrama de barras indicador %Cumplimiento con la fecha de llegada del
ascensor a obra.

e Aplicacion de la teoria variable independiente

De acuerdo a lo indicado en la Norma 1SO 9001:2015 en la clausula 10.2. No conformidad
y accion correctiva, indica que cuando ocurra una no conformidad, incluida cualquiera

originada por quejas, la organizacion debe:

a) Reaccionar ante la no conformidad y, cuando sea aplicable:
e Tomar acciones para controlarla y corregirla;

e Hacer frente a las consecuencias;
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b) 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, mediante:
e Larevisiony el analisis de la no conformidad;
e La determinacion de las causas de la no conformidad;
e Ladeterminacion de si existen no conformidades similares, o que potencialmente

puedan ocurrir;

c) Implementar cualquier accidn necesaria;

d) Revisar la eficacia de cualquier accion correctiva tomada;

e) Si fuera necesario, actualizar los riesgos y oportunidades determinados durante la
planificacion; y

f) Si fuera necesario, hacer cambios al sistema de gestién de la calidad.

g) Las acciones correctivas deben ser apropiadas a los efectos de las no conformidades

encontradas.

La organizacion debe conservar informacion documentada como evidencia de: La

naturaleza de las no conformidades y cualquier accion.

Es asi, que se desarrolldé un plan de accion con la finalidad de disminuir su ocurrencia.
Sin embargo, de acuerdo a lo mostrado los 3 Gltimos motivos como: Falta de suministro
de corriente provisional por parte del cliente., Demora por parte del Cliente en el
cerramiento del Hall y cliente no requiere recepcionar el ascensor no dependen del
proceso de instalacion, no deben ser considerados como incumplimientos y serian
controlados mediante el envio de cartas y “Actas de Reunion” firmadas por los clientes

indicandoles su responsabilidad en el retraso del proceso de instalacion.

Con la finalidad de tomar medidas se agruparon las causas de no cumplir con el objetivo
de acuerdo al principio de Pareto y los principales motivos de incumplimiento (ver figura
26) y (ver tabla 20).
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Figura 26: Motivos de incumplimiento con la fecha de entrega del ascensor antes de la
implementacién del SGC 1SO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Tabla 20:
Acciones desarrolladas para cumplir con la fecha de entrega del ascensor
MOTIVOS DE ACCIONES IMAGEN
INCUMPLIMIENTO DESARROLLADAS

Retraso en el envié del = Se elaboro el procedimiento de

ascensor a obra. control de salidas no conformes,
y se consideré que se deben | ==
hacer reuniones mensuales entre | = =
el personal operativo para
establecer acciones sobre los
proyectos que presentan retrasos.
(ver pagina 233)
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MOTIVOS DE
INCUMPLIMIENTO

ACCIONES
DESARROLLADAS

IMAGEN

Falta de competencia del
personal.

Falta de
técnico.

material

Falta de experiencia.

Se elaboro los perfiles de puesto
del personal operativo. (ver pagina
278)

Se elaboro un formato en el cual se
indican los documentos requeridos
por el personal técnico. Y se
considerd en la lista de documentos
del area. (ver pagina 280)

Se elaboro el cronograma de
evaluacion de desempefio y se
realizo la  evaluacion  de
desempefio y competencias del
personal. Lo cual se consider6 en el
Procedimiento de reclutamiento,
capacitacion y sensibilizacion. (ver
pagina 269)

paiiol (Perd) (i Accesibilidad: es necesario investigar

Anera N°20: Cargo de documentos de instalacion.

Fecha de recepeidn: __/__[___
Proyecto:

erste: 01
Fechs 10520

‘codigo de equipa:

FmTE T T e
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| OBJETIVO, ALCANCE ¥ DEFINICIONES
1.1. oBsETVD
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1.3. DEFINICIONES
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MOTIVOS DE
INCUMPLIMIENTO

ACCIONES
DESARROLLADAS

IMAGEN

Alta rotacion del
personal.
No se cuenta con

equipos de medicion
calibrados.

No se han identificado
todos los requisitos del
Cliente.

Se establecié un programa de
capacitacion del personal,
enfatizando en fortalecimiento de
sus capacidades, linea de carrera e
integracion con el grupo laboral.
Para lo cual, se elabord el
Procedimiento de reclutamiento,
capacitacion 'y sensibilizacion.
(ver pégina 269)

Se elaboro un procedimiento de
control de calidad calibracion, en
el cual se considere la medicion y
verificacion de equipos de
medicion. (ver pagina 259)

Se elaboro el formato del acta de
entrega, en donde se consideraron
todos los requisitos del cliente.
(ver pégina 290)

AR, CAPACTACIEN Y SENBELEADEN

FmTE T T B

aoreadanr e

| OBJETIVO. ALCANCE ¥ DEFINICIONES.
1.1, caETNVD.
Eruiacs s parm o o mossmers, racnén, seussin o Smergshy opsmaein
serspazssin s .

1.2. ALCANCE
picm 51555 1 poat vz e o B30, e eruteies e e T e

1.3. DEFINICIONES

Asexs N°18: Acta de emcrezs

el empresa
Neestro codigo de u

A FMPRESA DFL SECTOR

L4
CONSTRUCCION
Nombre: MNombre-
DL DNE:
Celular: Carga:

114



MOTIVOS DE ACCIONES IMAGEN
INCUMPLIMIENTO DESARROLLADAS

Falla de componentesde = Se obtuvo una base de datos en
fabrica (inversora, donde se midieron la cantidad de
marcos Yy  brackets fallas de los componentes de
dafiados) fabrica. Lo cual se consideré como
criterio para la evaluacion del
proveedor, y de incidir cambiar de
proveedor, se elabord el formato de
evaluacion vy reevaluacion de
proveedores. (ver pagina 294)

Problemas con | Laempresa realizo la contratacion
soldadura en las vigas = de soldadores homologados para
divisoras. evitar las observaciones de la

supervision por parte del cliente, y
se elaboro el formato de evaluacion
y reevaluacion de proveedores.
(ver pagina 294)

Las medidas fueron realizadas en un tiempo de 12 meses y se siguié midiendo el indicar
de manera mensual como parte del monitoreo de los procesos y la contribucion con el

logro de los objetivos.

e Situacion después (Post test)

Luego de implementado el SGC basado en la Norma 1SO 9001:2015 en el proceso de
instalacion de ascensores, los motivos de incumplimiento con la fecha de entrega del
ascensor establecido segun “Contrato de venta del ascensor” disminuyeron debido a que
de los 63 ascensores entregados en el periodo del pre test de junio a diciembre del 2019
en el cual eran 60 ascensores entregados que incumplian con la fecha de entrega por
responsabilidad de la empresa (95.23%) y 3 ascensores entregados por responsabilidad
del cliente, luego de la implementacion del SGC del afio 2020 en el periodo del post test

de enero a julio del 2021 solo 23 ascensores entregados (36.5%) de los 63 incumplian con
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la fecha de entrega, disminuyendo los motivos de incumplimiento en un 58.73% en el
post test respecto al pre test, siendo el porcentaje de cumplimiento con la fecha de entrega
en el post test de 63.34%.

Asi mismo, se identificé que el retraso de llegada del ascensor (1.58%) a obra no era
considerado el principal motivo de incumplimiento, debido a que solo 01 ascensor
entregado en el periodo de 07 meses incumpli6 con la fecha de entrega por dicho motivo,
siendo ahora el motivo principal la falta de competencia del personal (11.11%), por lo
que es relevante que los colabores involucrados continten teniendo reuniones de equipo
de trabajo con la finalidad de analizar los motivos de incumplimiento identificados e
implementar acciones que contribuyan en el camino de la mejora continua con la finalidad
de minimizar los incumplimiento con la fecha de entrega del ascensor. (ver tabla 21) y
(ver figura 27). Mientras que, el indicador %Cumplimiento con la fecha de llegada del
ascensor a obra en el pre test fue de 17.46% y en el post test de 60.32%, siendo este valor

mas cercano a la meta que es de 70%.

Se logro asi revertir la situacion problematica identificada, siendo los directamente
beneficiados con los resultados obtenidos los Clientes debido a que se encontraran
satisfechos con el servicio brindado y la empresa porque no se incurrieron en sobre costos
por conceptos de pago de penalidades y almacenaje, logrando asi incrementar las ventas

de ascensores.

Tabla 21:
Motivos de incumplimiento con la fecha de entrega del ascensor después de aplicada
las acciones

MOTIVOS DE FRECUENCIA FRECUENCIA FRECUENCIA
INCUMPLIMIENTO ACUMULADA
(N°) (%) (%)
Falta de competencia del 7 30% 30%
personal.
Falta de material técnico. 6 26% 57%
Falta de experiencia. 4 17% 74%
Alta rotacion del personal. 1 4% 78%
Retraso en el envid del ascensor 1 4% 83%
a obra.
No se cuenta con equipos de 1 4% 87%
medicidn calibrados.
No se han identificado todos los 1 4% 91%

requisitos del Cliente.
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MOTIVOS DE FRECUENCIA FRECUENCIA  FRECUENCIA

INCUMPLIMIENTO ACUMULADA
(N°) (%) (%)
Falla de componentes de 1 4% 96%

fabrica (Inversora, marcos y
brackets dafiados)

Problemas con soldadura en 1 4% 100%
las vigas divisoras.

TOTAL 23 100%

8,000 120%
7,000

100%
6,000

80%
5,000
4,000 60%
3,000

40%
2,000

20%
1,000
0,000 0%

Falta de Falta de Falta de Alta rotacion Retraso en el No se cuenta No se han Falla de Problemas
competencia material experiencia. del personal. enviédel con equipos identificado componentes con
del personal.  técnico. ascensora de medicion todos los de fabrica soldadura en
obra. calibrados. requisitos del (Inversora, lasvigas
Cliente. marcos y divisoras.
brackets
dafiados)

Figura 27: Motivos de incumplimiento con la fecha de entrega del ascensor después de
la implementacion del SGC I1SO 9001:2015-Periodo: Enero-Julio 2021.

En la tabla 22 se muestran las dos acciones identificadas para hacer frente a los problemas
mas representativos que afectan directamente el cumplimiento con la fecha de entrega del
ascensor, para lo cual se hace uso de la herramienta de gestion de “5SW 2H”, respondiendo
asi a las siguientes interrogantes: (Qué?, ¢Por quée?, ;Cuando?, ¢(Ddnde?, ;Quién?,

¢Como? y ;Cuanto?.
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Tabla 22:

5W 2 H para la variable dependiente fecha de entrega del ascensor.

¢ Qué? JPorqué? | ;Cua ¢DoOnde? (Quien? ¢ Como? ¢Cu
ndo? anto
?
Elaborar el Se requiere Marzo En el El Identificar Apr
procedimie = estandarizar = del area de responsabl claramente el ox.
nto de el proceso, 2020 importac e es el: proceso al que S/.1
importacio = haciendo que iones. Coordinad ' corresponde y 50
nes, y los or del = definir los
considerar | trabajadores SGC, jefe siguientes
que se realicen las de Logista elementos,
deben actividades e duefio del
hacer de la misma importacio = proceso,
reuniones | manera, Se nes, jefe de = cliente del
mensuales | busca Instalacion  proceso, inicio
entre el establecer y Ajuste del proceso, fin
personal controles 'y del  proceso,
operativo  criterios a entradas y
para tomar en salidas del
establecer  cuenta para proceso.
acciones evitar
sobre los  retrasos en
proyectos | los
que proyectos.
presentan
retrasos.
Elaborar Tener un  Marzo En el El Se realiza el Apr
los perfiles panorama -abril  area de responsabl = analisis del = ox.
de puesto general de la del instalaci e es el: puesto, S/.2
del funcion del 2020 @ 6n, Coordinad = descripcién del 00
personal puesto logistica | or del puesto,
operativo. | dentro de la e SGC, jefe funciones de
organizacion importac = de cargo y
y las iones. Instalacion  formacion
competencia y Ajuste, exigida.
S y jefe de
conocimient RR.HH.
0s requeridas
de quien lo
ocupa. Para
hacer un
eficiente
proceso de
reclutamient
0 y proceso
de seleccion
del personal.
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e Muestra después

La muestra en el post test esta comprendida por los ascensores entregados en el periodo
de enero del 2021 a julio del 2021. En la tabla 23 se puede visualizar el resultado del
indicador en el post test.

Tabla 23:
Resultado del indicador % Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor a obra del

post test

2021 Cumple No cumple Post test
ENERO 3 6 33.33%
FEBRERO 4 5 44.44%
MARZO 4 5 44.44%
ABRIL 5 4 55.56%
MAYO 7 2 77.78%
JUNIO 7 2 77.78%
JULIO 8 1 88.89%
TOTAL 38 25 PROMEDIO: 60.32%

En la figura 28 y figura 29 se puede visualizar el comparativo de los resultados de los
indicadores en el pre y post test mediante un grafico de barras y lineas respectivamente.

100,00%
88,89%
90,00%

20.00% 77,78% 77,78%
B (]
70,00%
60,00% 55,56%
50,00% 44,44% 44,44%
40,00% 33,33% 33,33
0,
30,00% 22,22 22,22
20,00%
11,11 11,11 11,11 11,11
10,00%
1 2 3 5 6 7

0,00%
4

Pre test M Post test

Figura 28: Grafico de barras comparativo del resultado del indicador: % Cumplimiento
de fecha de llegada del ascensor a obra en el pre y post test.
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100%

90% 89%
80%
70%
60%
50%
40%
30% 33%

20%

10%

0%
1 2 3 4 5 6 7

s Pre Test_2019 e Post Test 2021

Figura 29: Grafico de lineas comparativo del resultado de los indicadores en el pre y
post test.

En la figura 30 se puede visualizar el gréafico de ruptura de la variable dependiente de
fecha de entrega del ascensor, en la cual la linea del tiempo representa el resultado del
indicador en el pre test, durante la implementacion y la mejora significativa en el post
test, lo cual es debido a que los resultados en el post test fueron obtenidos luego de la
implementacion del SGC, siendo esta la causa por la que se visualiza en la linea de

tendencia el incremento del resultado del indicador.

IMPLEMENTACION
PRE TEST

‘ POST TEST

0y}
PROMEDIO=30%
nL 33% A 33% 33%

3009 ‘
20% 22% 22% 22% 22% 22% 22%\_’»/>»42 3
10% 11% 11% 11% 11% 11%

o R SN I . . . N . e S . L. A A A
R R R RS W oF T I & E @

Figura 30: Grafico de ruptura de la variable dependiente Fecha de entrega del ascensor.
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e Objetivo especifico 02: Implementar el sistema de gestion de la calidad basado en
la norma ISO 9001:2015 para aprobar el control de calidad en la lera inspeccion

en una empresa del sector construccion.

e Situacién antes (Pre test)

Previamente a la implementacion del SGC no se tiene el dominio sobre los procesos de
la organizacion, por lo cual como parte de la implementacién del sistema de gestién de la
calidad basado en la norma 1SO 9001:2015, a partir del analisis de causas mediante la
herramienta de calidad diagrama de Pareto y diagrama de Ishikawa se cre6 el indicador:
%Personal que aprueba las capacitaciones técnicas, el cual mide: (Personal que aprueba

las capacitaciones técnicas /Total de personal técnico capacitado) *100%.

La primera medicion del indicador se realizo antes de iniciar con la implementacion del
SGC en el periodo de junio a diciembre del 2019, el personal del &rea de instalacion
realizo 63 controles de calidad de todos los proyectos entregados en el periodo de junio
del 2019 a diciembre del 2019 y registré los motivos de desaprobacion, el resultado fue
de 3.17% (considerando que 61 controles de calidad fueron desaprobados de un total de
63 entregas), la cual se compard con la medicion realizada luego de culminada la
implementacion del SGC en el periodo de enero del 2021 a julio del 2021. No obstante,
durante ese intervalo de tiempo se reportd y evaluo los indicadores con una frecuencia

mensual.

Se realiz6 un analisis de causa raiz mediante la herramienta del diagrama de Pareto.
Obteniendo como resultado que el 80% de los problemas se debe al 20% de las causas
identificadas que lo representan, siendo el valor mas cercano al 80% el 87% : EIl personal
técnico no esta capacitado y no priorizan la correccion de errores de montaje antes de
llegar a las inspecciones (30%), no se prioriza las labores principales (17%), no se realiza
una planificacion ni control del proceso de instalacion (14%), no se tiene establecido un
protocolo para el control de calidad y personal técnico no cuenta con procedimientos que
estandaricen el proceso (10%), no se tiene las condiciones adecuadas para realizar el
proceso de instalacion (8%), las re inspecciones son tomadas como baja prioridad (8%).
Debiendo desarrollar un plan de accién con la finalidad de disminuir su ocurrencia, en la

tabla 24 se muestra las causas de desaprobacion del control de calidad.
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Tabla 24:
Motivos de desaprobaciones del control de calidad en la 1°® inspeccion antes de la
implementacion del SGC 1SO 9001:2015.

MOTIVOS DE INCUMPLIMIENTO FRECUE FRECU FRECUENC

NCIA ENCIA 1A
(N°) (%) ACUMULA
DA
El personal técnico no esta capacitado y 19 30% 30%
no priorizan la correccion de errores de
montaje antes de llegar a las inspecciones.
No se prioriza las labores principales. 11 17% 48%
No se realiza una planificacién ni control 9 14% 62%
del proceso de instalacion.
No se tiene establecido un Protocolo para 6 10% 71%
el control de calidad y personal técnico no
cuenta con  procedimientos  que
estandaricen el proceso
No se tiene las condiciones adecuadas 5 8% 79%
para realizar el proceso de instalacion.
Las reinspecciones son tomadas como 5 8% 87%
baja prioridad.
No se han establecido parametros para la 3 5% 92%
evaluacion de la labor del Supervisor de
instalacion.
Supervisor de instalacion solo se enfoca 2 3% 95%
en la entrega del producto, mas no en la
calidad y seguridad del mismo.
No se miden las salidas no conformes, 1 2% 97%
para tomar acciones gque minimicen su
ocurrencia.
No se cuentan con perfiles de puesto del 1 2% 98%
personal técnico, en la cual se establezcan
sus competencias.
No se realiza la evaluacion de desempefio 1 2% 100%
al personal técnico.
TOTAL 63

Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

En la siguiente figura 31 se visualiza el diagrama de Ishikawa en el cual haciendo uso de
esta herramienta de mejora continua, se identifican las posibles causas del problema
Control de calidad no aprobado en la lera inspeccion, clasificdndolas en las categorias:
Mano de obra/personal, método/metodologia, medicién, equipo/maquinaria,

materiales/materia prima/insumos y entorno.
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METODO , METODOLOGIA

MEDICION MANO DE OBRA : PERSONAL
. Ay
No prioriza labores principales
com ala

antre

CONTROL DE
e CALIDAD NO

APROBADO EN LA
1ERA INSPECGION

MATERIALES : MATERIA PRIMA
EQUIPO . MAQUINARIA ST TG ENTORNO

Figura 31: Diagrama de Ishikawa del problema Control de calidad no aprobado en la lera
inspeccidn antes de la implementacion del SGC 1SO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

e Muestra antes

e Indicador: %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas

e Pre test

La muestra en el pre test esta comprendida por los supervisores de instalacion asignados
a los ascensores entregados en el periodo de junio del 2019 a diciembre del 2019. En la

tabla 25 se puede visualizar el resultado del indicador %Personal que aprueba las

capacitaciones técnicas como parte de la evaluacion pre test.

Tabla 25:
Resultado del indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas del periodo

de junio a diciembre del 2019

2019 Personal Personal Pre test
que que
aprueba | desaprueba
JUNIO 1 8 11.11%
JULIO 1 8 11.11%
AGOSTO 2 7 22.22%
SETIEMBRE 1 8 11.11%

123



2019 Personal Personal Pre test
que que
aprueba  desaprueba
OCTUBRE 1 8 11.11%
NOVIEMBRE 2 7 22.22%
DICIEMBRE 2 7 22.22%
TOTAL 10 53 PROMEDIO: 15.87%

En la figura 32 se visualiza mediante un diagrama de barras el resultado del indicador %

Personal que aprueba las capacitaciones técnicas del periodo de junio a diciembre del

20109.
25,00%
22,22% 22,22% 22,22%
20,00%
15,00%
11,11% 11,11% 11,11% 11,11%
10,00%
5,00%
0,00%

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SETIEMBRE

OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

Figura 32: Diagrama de barras indicador %Personal que aprueba las capacitaciones

técnicas.
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e Aplicacion de la teoria

De acuerdo a lo indicado en la Norma 1SO 9001:2015 en la clausula 10.2. No conformidad
y accion correctiva, indica que cuando ocurra una no conformidad, incluida cualquiera

originada por quejas, la organizacion debe:

a) Reaccionar ante la no conformidad y, cuando sea aplicable:
e Tomar acciones para controlarla y corregirla;
e Hacer frente a las consecuencias;
b) 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, mediante:
e Larevisiony el analisis de la no conformidad;
e La determinacién de las causas de la no conformidad;
e La determinacion de si existen no conformidades similares, o que
potencialmente puedan ocurrir;
c) Implementar cualquier accion necesaria;
d) Reuvisar la eficacia de cualquier accion correctiva tomada;d
e) Si fuera necesario, actualizar los riesgos y oportunidades determinados durante la
planificacion; y
f) Si fuera necesario, hacer cambios al sistema de gestion de la calidad.
g) Las acciones correctivas deben ser apropiadas a los efectos de las no
conformidades encontradas.
e La organizacion debe conservar informacion documentada como evidencia
de: La naturaleza de las no conformidades y cualquier accién tomada

posteriormente; los resultados de cualquier accion correctiva.

Con la finalidad de ejecutar medidas se les agrupé siguiendo el principio de Pareto y se

decidio analizar las causas (ver figura 33).
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0,
20 120%
18 %
100%
0,
100%
0,
80%
IDENTIFICACION MOTIVOS DE INCUMPLIMIENTO
12 EI personal técnico no estd capacitado y no priorizan lal
A correccion de errores de montaje antes de llegar alas|
B No se prioriza las labores principales.
c No se realiza una planificacion ni control del proceso del
10 instalacion 60%
[No se tiene establecido un Protocolo para el control de calidad
D ly personal técnico no cuenta con procedimientos quef
el proceso
E [No se tiene las condiciones adecuadas para realizar el procesol
de instalacion.
8 F Las reinspecciones son tomadas como baja prioridad.
No se han establecido parametros para la evaluacion de la]
G o
labor del Supervisor de instalacion. 9%
H Supervisor de instalacién solo se enfoca en la entrega dell 40 0o
6 producto, mas no en la calidad y seguridad del mismo.
| No se miden las salidas no conformes, para tomar acciones|
lque minimicen su ocurrencia
J INo se cuentan con perfiles de puesto del personal técnico, en
la cual se establezcan sus competencias.
4 K INo se realiza la evaluacion de desemperio al personal técnico.
0,
20%
0,
o . - = = = = = - - - = 0%

Figura 33: Motivos de desaprobacion del control de calidad en la 1° inspeccion antes de
la implementacion del SGC 1SO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

Las medidas ejecutadas fueron las detalladas en la tabla 26:

Tabla. 26:
Acciones para las causas de las desaprobaciones de los controles de calidad

MOTIVOS ACCIONES PRODUCTO OBTENIDO
DESARROLLADAS

El personal Técniconoesta Se elaboro un formato de

capacitado, no priorizan la capacitacion practica en obra Rl S

correccion de errores de | para el personal técnico, en el e

montaje antes de llegar alas cual se consider6 las acciones a ey —

inspecciones. tomar y seguimiento de las S—
acciones  posterior a su EE—
evaluacion. (ver pagina 288) n

IIIIIIII:IIIIIIIE
INENEERERERINS
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MOTIVOS

ACCIONES
DESARROLLADAS

PRODUCTOS OBTENIDOS

No se prioriza las labores
principales.

No se realiza una
planificacion ni control
del proceso de
instalacion.

No se tiene establecido un
protocolo ni un
procedimiento para el
Control de Calidad.

Se establecié un cronograma
de tareas en la cual se
consideraron las actividades
principales. (ver pagina 280)

Se elaboro el Acta de entrega el
cual  tiene  anexado el
cronograma para la entrega de
cada proyecto, considerando
las actividades criticas. (ver
pagina 290)

Se elaboro el procedimiento de
control de calidad en
instalacién. (ver pagina 259)

Anexo N20: Cargo de documentos de instalacian.
‘ PRI

Feohs: 200620

Facha de recepcidn: __{__/___
Proyecto:

Codigo de equips;

Anexo N28: Acta de entrega

sefalizacidn de cabiza, sistema de lamada de pisos,
principel (1° pise), acabato de las puerzs 2 Tos s sicos o ouridad
3 vemsldor; por mci de et acs, El Clente comprusha y i consncia de o

tvidad el sectar

1 cte por duplicado en sef
Nombre del cliente LA EMPRESA DEL SECTOR
CONSTRUCCION
Nombre: Nombre:
DAI: DAI:
Celular: Carge:

Anexo N°15: Procedimiento de control de calidad

Paginz 148 8 Narsion: 11 Codigo: PCAL - 001
CARED WOUERE | FECRA | IR

a3 por Cooninaar o8 568 28082020

F ot
- TR 0% Cons | 5082000
Fefopr Caids e Caitat
Agrobedo por. Garentz Generd #0EAN
T OBJETIVOS, ALCANCE ¥ DEFINICIONE:

3 OBIETIVO.
Ectnarizar el proceso de comrol e caidad y velar por o cumplimionta de los
requistos del clsmne

ALCANCE.

Este rocedixinto & apliceblea a vatifcecibn e lo: esumos, equipos, productos
en pracesa: o prodacto terminada

DEFINICIONES.

131 Control de calidad: Parie de la geston de b calidad oriesad ol
cumplinensp de Lo requisitos Gl calidad

182, Defst: o e e s conicnes d el e or
“nores tecsica o por e fbricante que se dterten como resuto del control

s g
133, Defecto leve: E: todo aguel que o supore peligro para L2 pessoms y mo
incic en el fincionzmienty nomal del ascensar, mm cvando incunpla algin

14 D e Som speln o e 10 o el ety
o L sezunidad e s personas, paro que pueden serlo en el aso de wa fallo
de i o ot e i s o wlzacion e e
inet

135 Defecto crific: Es o defect, que, .5y etzpa el oavaneads, constinnye
" iz iraninente para L2 persanas o pusden ocasirar dafos en el ascensor
conrissgs parn I persem.

NORMAS.

2. Seutiliza &l FCAL - 004 “Informe Técmico de Control de Calidad” para laborar
nfomes de 1 d Calidsd

b Elitza d2 Conmrel de Calidad informa of resuirads g Ios imspscriones a las partzs
nteresadas e I reunian de indicedores que se realiza de forma el

€ Cafa v que se detacn slema necasidad de capaciarian al ersons] éenico de
Insabrim, Taoico é Matnimimo i Toncs deRepain, o Stperar e

127



MOTIVOS ACCIONES PRODUCTOS
DESARROLLADAS OBTENIDOS
No se tiene las | Se considero en el Acta de
condiciones  adecuadas | entrega un item de PR
para realizar el proceso de = “observaciones por

instalacion.

Las reinspecciones son
tomadas como  baja
prioridad.

No se han establecido
parametros para la
evaluacion de la labor del
Supervisor de instalacion.

responsabilidad del cliente”, en
el cual se consider6 que se debe
cumplir con consideraciones
minimas para que se entregue el
ascensor en obra al cliente, y se
debe tener en cuenta que podria
haber  problemas en la
aprobacion del control de
calidad en la lera inspeccion, en
el caso de haber pendientes por
parte del cliente. (ver péagina
290).

Se establecieron criterios que
permitieron  considerar  las
reinspecciones como prioridad
alta. Teniendo en cuenta el
motivo por el cual se desaprobd
el control de calidad en la lera
inspeccion, lo  cual fue
considerado en el
Procedimiento de control de
calidad. (ver pagina 259)

Se establecieron pardmetros
para la  evaluacion  del
Supervisor de instalacidn,
considerando el grado de

cumplimiento de los objetivos
de acuerdo a sus funciones, lo
cual se incluyo en los perfiles de
puesto. (ver 278)

se raumieron en 1 Ofrs, Los representancss
g hacer enmrege de

Vigente hasta: DDAMALAA
Mantenimiento Gratuito:
abservaciones)

_ me mes 2, 3 (ver

1 velacidad, asi
esificacica del yanel de control, acabados, puertzs, paneles iteriores, sistema e

&l cusdro: “Observacianes de Obra” de esta acts, los puntos

‘por perte de 12 constructara, los que deben ser resueltos 2 e
s al scemsar

S Lsve gencias pars

L I por duplicaro en sefi
Nambre del cliente LAEMPRESA DEL SECTOR
CONSTRUCCION
Nombre: ‘Nomibre:
DN DNI:
Celular: Carga:

Anexo N°15: Procedimiento de control de calidad

Pigralded | Versbm 0l | Cotigo:PCAL-001
[ omeo | wowee | FeoA | PR |
[—— comaramzroasee | re | s
. TR Cot | 0N
R Caldad de Caldad
baopr Goert erer iy
T GBIETIVOS, ALCANCEY
15 OBIETIVO.
Estandarizr o proceso G control e calidad y velr por o cumplimien ds los
requisito: del cliente
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MOTIVOS

ACCIONES
DESARROLLADAS

PRODUCTOS OBTENIDOS

Supervisor de instalacion
solo se enfoca en la
entrega del producto, mas
no en la calidad vy
seguridad del mismo.

No se miden las salidas no
conformes, para tomar
acciones que minimicen
su ocurrencia.

No se cuentan con perfiles

de puesto del personal
técnico, en la cual se
establezcan sus

competencias.

Se elaboro un formato de
capacitacion practica en obra
para el personal técnico, en el
cual se considerd las acciones a
tomar y seguimiento de las
acciones  posterior a su
evaluacion., considerando que
deben enfocarse en la calidad y
seguridad del producto, no solo
en el cumplimiento de la
entrega. (ver pagina 288)

Se elaboro el “Procedimiento de
control de salidas no
conformes” en el cual se
estableci6 el método a seguir
para su identificacidn, analisis y
acciones a tomar de acuerdo a
su naturaleza. (ver pagina 233)

Se elaboraron los perfiles de
puesto para el area de
instalacion. (ver 278)
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Las medidas se realizaron en un tiempo comprendido de 12 meses y el calculo de los
indicadores se prosigui6 de forma mensual como parte del monitoreo de los procesos y la

contribucion con el logro de los objetivos.

e Situacion después (Post test)

Luego de implementado el SGC basado en la Norma 1SO 9001:2015 en el proceso de
instalacion de ascensores, los motivos de desaprobacidn del control de calidad en la lera
inspeccion disminuyeron debido a que en su totalidad los 63 ascensores entregados en el
periodo del pre test de junio a diciembre del 2019 desaprobaban el control de calidad
(100%), mientras que, luego de la implementacion del SGC del afio 2020 en el periodo
del post test de enero a julio del 2021 solo 25 ascensores entregados (39.68%) de los 63
desaprobaron el control de calidad, disminuyendo los motivos de incumplimiento en un

60.32% en el post test respecto al pre test.

Asi mismo, se identifico que el personal Técnico no esta capacitado, no priorizan la
correccion de errores de montaje antes de llegar a las inspecciones (4%) no ers
considerado el principal motivo de desaprobacion del control de calidad en la lera
inspeccion, debido a que solo 01 ascensor entregado en el periodo de 07 meses desaprobd
por dicho motivo, siendo ahora el motivo principal identificado “no se priorizan las
labores principales” (28%), por lo que fue primordial que los colaboradores involucrados
continten teniendo las sesiones para analizar los motivos de desaprobacién identificados
y desarrollar medidas que estén enfocadas en alcanzar la mejora continua con la finalidad
de minimizar las desaprobaciones del control de calidad en la lera inspeccion. (ver tabla
27). Mientras que, el indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas en el
pre test fue de 15.87% y en el post test de 58.73%, siendo este valor méas cercano a la

meta que es de 70%.

Logrando asi, revertir la situacion problematica identificada, siendo los beneficiados con
los resultados obtenidos principalmente los Clientes y la empresa, debido a que se
encontrardn satisfechos con la entrega del ascensor de acuerdos a los requisitos
establecidos y en la fecha establecida no habiéndose generado demoras a causa de la no
aprobacién del control de calidad, logrando asi incrementar las ventas de ascensores y
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evitar sobrecostos de recursos materiales, mano de obra, etc. por motivo de

reinspecciones en obra.

Tabla 27:
Motivos de desaprobacion de los controles de calidad después de aplicadas las
acciones
MOTIVOS DE FRECUENCIA FRECUENCIA FRECUENCIA
INCUMPLIMIENTO (N°) (%) ACUMULADA
No se prioriza las labores 7 28% 28%
principales.
No se realiza una 5 20% 48%
planificacion ni control
del proceso de
instalacion.
Personal  técnico  no 4 16% 64%
cuenta con
procedimientos que
estandaricen el proceso.
No se tiene establecido un 3 12% 76%
Protocolo para el Control
de Calidad.
No se tiene |las 3 12% 88%
condiciones  adecuadas
para realizar el proceso de
instalacion.
Las reinspecciones son 2 8% 96%
tomadas como  baja
prioridad.
El personal Técnico no 1 4% 100%
estd  capacitado, no
priorizan la correccion de
errores de montaje antes
de llegar a las
inspecciones.
TOTAL 25 100%

En la siguiente figura se puede visualizar los motivos de desaprobacion del control de

calidad en la lera inspeccion después de aplicadas las acciones, para lo cual se realizo el

diagrama de Pareto (ver figura 34).
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Figura 34: Motivos de desaproabacion control de calidad en la lera inspeccion después
de la implementacion del SGC 1SO 9001:2015-Periodo: Enero-Julio del 2021.

En la tabla 28 se muestran las dos acciones identificadas para hacer frente a los problemas

mas representativos que afectan directamente el aprobar el control de calidad en la lera

inspeccion, para lo cual se hace uso de la herramienta de gestion de “5SW 2H”,

respondiendo asi a las siguientes interrogantes: ;Qué?, ;Por qué?, ;Cuando?, ;Ddnde?,

¢Quién?, ;Como? y ¢ Cuanto?.

Tabla.28:
5W 2 H para la variable dependiente control de calidad en la lera inspeccion

¢ Qué? ¢Por qué? ¢Cuando? @ ¢Débn ¢Quien? ¢ Como? ¢Cuanto?

de?

Elaborar un | Transmite Marzo-abril | En el | El Determinar cuales = Aprox.
programa conocimiento | del 2020 area responsabl | son las destrezas = S/.300
de s, desarrolla de eesel: jefe | que faltan en el
capacitaci6 | habilidades y instala = de Control | personal,
n del | actitudes del cion. | de Calidad, habilidades que
personal, personal para jefe de | deberian reforzar,
considerand | asi mejorar su Instalacion | priorizar
0 que se | desempefio y Ajuste, | identificar las
deben en la jefe de | necesidades  del
enfatizar los | organizacion. RRHH, equipo, definir
aspectos en Coordinad | objetivos, elaborar
los que or del | el programa,
presentan SGC. ejecutarlo y
mayores evaluar su
problemas. cumplimiento.
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¢ Qué? ¢(Por qué?  ¢Cuando ¢DO @ ¢Quien? ¢Como? ¢ Cuanto?
? nde?
Establecer  Para Abril- Enel El Definir el Aprox.
un anticipar mayo del area | responsa @ alcance de los S/.200
cronogram | retrasos 2020 de ble es el: | trabajos, crear
a de tareas durante los instal jefe de wuna estructura
en lacual se = proyectos. acion  Control | desglosada del
consideren | Simplificar de trabajo, hacer
las la gestion Calidad, una lista de las
actividades de recursos jefe de tareas
principales. (materiales Instalaci | identificando
y on y aquellas que
humanos), Ajuste, deberian  ser
marcando jefe  de consideradas
qué es RRHH,  como
necesario Coordina = principales,
para cada dor del identificar la
tarea y con SGC. dependencia de
qué se las tareas,
cuenta. estimar el
Fomentar tiempo
la necesario  de
comunicaci las tareas,
on entre los realizar un
empleados diagrama  de
durante las Gantt.
reuniones
de trabajo,
ya que el
cronogram
a sirve de
guia.

v' Muestra después

La muestra en el post test esta comprendida por los supervisores de instalacion asignados

a cada uno de los ascensores entregados en el periodo de enero del 2021 a julio del 2021,

siendo 09 supervisores de instalacion por mes. En la tabla 29 se puede visualizar el

resultado del indicador en el post test.
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Tabla. 29:
Resultado del indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas del post
test

2021 Personal Personal Post Test
que que
aprueba | desaprueba

ENERO 3 6 33.33%

FEBRERO 4 5 44.44%

MARZO 4 5 44.44%

ABRIL 5 4 55.56%

MAYO 7 2 77.78%

JUNIO 7 2 77.78%

JULIO 7 2 77.78%
TOTAL 37 26 PROMEDIO: 58.73%

En la figura 35y figura 36 se puede visualizar el comparativo de los resultados de los
indicadores en el pre y post test mediante un grafico de barras y lineas respectivamente.
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Figura 35: Grafico de barras comparativo del resultado del indicador: %Personal que
aprueba las capacitaciones técnicas en el pre y post test.
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Figura 36: Grafico de lineas comparativo del resultado del indicador %Personal que
aprueba las capacitaciones técnicas en el pre y post test.

En la figura 37 se puede visualizar el gréafico de ruptura de la variable dependiente de

control de calidad en la lera inspeccion, en la cual la linea del tiempo representa el

resultado del indicador en el pre test, durante la implementacion y la mejora significativa

en el post test, lo cual es debido a que los resultados en el post test fueron obtenidos luego

de la implementacidn del SGC, siendo esta la causa por la que se visualiza en la linea de

tendencia el incremento del resultado del indicador.
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Figura 37: Grafico de ruptura de la variable dependiente Control de calidad en la lera

inspeccion.
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e Objetivo especifico 03: Implementar el sistema de gestion de la calidad basado
en la norma I1SO 9001:2015 para mejorar el indice de satisfaccion del cliente en
una empresa del sector construccion.

e Situacidn antes (Pre test)

Antes de iniciar el proceso de implementacion del Sistema de Gestion de la Calidad
basado en la norma ISO 9001:2015 no se realizaba la medicion del indice de satisfaccion
del cliente, no obstante, se recibian llamadas de los clientes mostrandose inconformes con
el servicio brindado.

Para lo cual, se realiz6 un analisis de causa raiz mediante la herramienta del diagrama de
Pareto. Obteniendo como resultado que el 80% de los problemas se debe al 20% de las
causas identificadas que lo representan, siendo el valor més cercano al 80% el 83%:
incumplimiento con la fecha de entrega contractual (32%), incumplimiento con las
caracteristicas y especificaciones del producto (27%) y el soporte técnico brindado
durante el proceso de instalacion (23%). Debiendo desarrollar un plan de accion con la
finalidad de disminuir su ocurrencia, dirigiendo nuestros esfuerzos en dar solucion a estos
problemas (ver tabla 30) y (figura 38).

Tabla. 30:
Reclamos de los clientes respecto al servicio de instalacién
MOTIVOS DE INCUMPLIMIENTO FRECUEN FRECUE FRECUENCIA

CIA NCIA | ACUMULADA

(N°) (%0) (%)
Incumplimiento con la fecha de entrega 20 32% 32%
contractual.
Incumplimiento con las caracteristicas y 17 27% 59%
especificaciones del producto.
Soporte técnico brindado durante el proceso 14 23% 81%
de instalacion.
Pendiente el estado de cuenta. 4 6% 87%
No se aplico el pago. 3 5% 92%
Pendiente el envio del presupuesto del 2 3% 95%
ascensor.
Enviéo de correos en reiteradas veces sin 1 2% 97%
respuesta alguna.
No se le envid el presupuesto de 1 2% 98%
mantenimiento y/o reparacion.
El area de servicio al cliente le proporciono 1 2% 100%
una informacién errada respecto al servicio de
mantenimiento.

TOTAL 63 100%
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Figura 38: Percepcion de los Clientes respecto al servicio de instalacion.
Elaboracion: Registro de llamadas del Call Center.

Asi mismo, desde la perspectiva del cliente el supervisor de instalacion no realiza el
seguimiento ni asesoria en la etapa de recepcion del ducto, siendo esta etapa el hito que
marca el inicio del proceso de instalacion. Siendo el ducto el espacio en el cual se va a
colocar el ascensor, el cual debe estar acorde a las caracteristicas técnicas indicas en los
planos de la empresa y que forman parte anexa al contrato de venta del ascensor. Siendo
esta actividad realizada por el cliente quien con la asesoria del personal operativo debe
construirlo. Sin embargo, si se suscitaran demoras a causa de esta actividad el cliente
percibe una falta de competencia y soporte técnico por parte del personal, siendo asi
necesario estandarizar los procesos y plasmarlos en documentos, como manuales,
procedimientos instructivos, protocolos, etc. no dejando la ejecucion de estas actividades

a criterio del personal.

Teniendo en cuenta que de acuerdo a lo indicado en la Norma Técnica EM-070
“Transporte mecanico del reglamento nacional de edificaciones”. Resolucion Ministerial
N°084-2019-Vivienda, publicada el 12/03/2019 la instalacién de los ascensores debe
realizarse por personal técnico calificado el cual debe ser certificado por el fabricante y/o

importador de los equipos, cualquiera sea su marca.
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Por consiguiente, es necesario saber si la implementacion del sistema de gestion de la
calidad basado en la norma 1SO 9001:2015 mejorara el indice de satisfaccion del cliente

en una empresa del rubro de transporte vertical.

En la figura 39 se visualiza el diagrama de Ishikawa en el cual haciendo uso de esta
herramienta de mejora continua, se identifican las posibles causas del problema
Insatisfaccion del cliente respecto al servicio de instalacion, clasificandolas en las
categorias: Mano de obra/personal, método/metodologia, medicidn, equipo/maquinaria,

materiales/materia prima/insumos y entorno.

MEDICION MANO DE OBRA : PERSONAL METODO  METODOLOGIA

dado durante Incumplimiento con la fecha de
enirega contractual. Pendiente el envid del
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¥ \
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Figura 39: Diagrama de Ishikawa del problema Insatisfaccion del cliente respecto al
servicio de instalacion antes de la implementacién del SGC 1SO 9001:2015.
Fuente: Registro de llamadas del Call Center.

El indice de satisfaccion del cliente en la empresa del rubro de transporte vertical es
obtenido por medio de las comunicaciones telefénicas realizadas con una frecuencia
mensual por un Call Center a los presidentes de la junta de propietarios de los clientes.

Las encuestas fueron llevadas a cabo al total de los clientes (63), teniendo en cuenta que
son 09 clientes al mes. Estas encuestas fueron realizadas en el periodo de junio del 2019
a diciembre del 2019 antes de iniciar el proceso de implementacion del SGC basado en
la norma 1SO 9001:2015 en el proceso de instalacion de ascensores de la empresa del

sector de construccion del rubro de transporte vertical.
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Durante los 12 meses del afio 2020 que dur6 la implementacién del SGC las encuestas
fueron realizadas con una frecuencia mensual. Y al terminar el mes, el jefe de control de
calidad. jefe de servicio al cliente, jefe de instalacion y ajuste y alta direccidn analizaron
los efectos y establecieron medidas en funcion a los resultados obtenidos.

La respuesta del cliente puede ser:

(1) Totalmente de acuerdo

(2) De acuerdo

(3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo
(4) En desacuerdo

(5) Totalmente en desacuerdo

La dimension relacionada a la variable dependiente indice de satisfaccion del cliente es:
Cumplimiento con la fecha de entrega contractual, la cual se desdobla en las siguientes

sub preguntas: (ver tabla 31)

Tabla 31:
Items de la dimension 1 de la variable dependiente
ITEMS ANTES DE INICIAR LA
IMPLEMENTACION
1 2 3 4 5

Considera que podria verse
perjudicado por denuncias de parte
de su Cliente, debido a que no se
cumplio con la fecha de entrega
(SP1)

Considera que las actividades se
ejecutaron planificadamente (SP2)

Considera que faltaron
componentes que generaron
retrasos durante el proceso de
instalacion (SP3)

La recopilacion de los efectos se puede observar en la siguiente tabla 32:
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Tabla 32:
Calificacion pre test de los clientes a las sub preguntas de la dimension: Cumplimiento
con la fecha de entrega contractual.

CALIFICACION DE LOS CLIENTES

CRITERIO N° % %
ACUMULADO

Totalmente en desacuerdo 26 41.27% 41.27%
En desacuerdo 28 44.44% 85.71%
Ni de acuerdo ni en 8 12.70% 98.41%
desacuerdo

De acuerdo 1 1.59% 100.00%
Totalmente de acuerdo 0 0.00% 100.00%

Mientras que se le pregunto a cada cliente la causa de su respuesta, y en algunos casos se

obtuvo las siguientes respuestas:

Totalmente en desacuerdo:

e Porgue no cumplen con la fecha de entrega contractual, y la constructora o proyecto
inmobiliario se veria perjudicado por denuncias por parte del Cliente final

(Propietarios de los departamentos).

En desacuerdo:

v Porque consideran que no se planifican las actividades previas a la instalacion del

ascensor, lo cual genera posteriores demoras durante el proceso.

Ni de acuerdo ni en desacuerdo:

v" Porque a veces no cumplen con la fecha de entrega contractual.

De acuerdo:

v’ Porque no se planifican las actividades previas a la instalacién del ascensor, lo cual

genera posteriores demoras durante el proceso.
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Totalmente de acuerdo:

v Porque cumplen con la fecha de entrega contractual.

El motivo de las respuestas de los clientes fue estudiadas en el tratamiento de las variables

dependientes.

Mientras que el indicador que permitié medir el estado pre test de la variable dependiente

fue

v % indice de satisfaccion del cliente respecto a si la entrega del ascensor fue de acuerdo
a la fecha de entrega contractual.

Y se mide de la siguiente manera:

Y= (N° de Clientes que responden a las preguntas “Totalmente de acuerdo” y “De
acuerdo”)/ (Total de

Clientes encuestados)

En consecuencia, el % Indice de satisfaccion de los clientes de la empresa del rubro de

transporte vertical, respecto a:

v’ Laentrega del ascensor fue de acuerdo a la fecha de entrega contractual, el 0% de los
encuestados lo calificaron como totalmente de acuerdo, el 1.59% como de acuerdo,
12.70% como ni de acuerdo ni en desacuerdo, es decir que no aprueba ni desaprueba
si la entrega del ascensor fue de acuerdo a la fecha de entrega contractual, 44.44%

como en desacuerdo y 41.27% como totalmente en desacuerdo.

Lo cual, demuestra que no se estd cumpliendo con la fecha de entrega contractual, por
consiguiente, se genera insatisfaccion por parte de los Clientes. Por tal motivo se deben
tomar medidas para mejorar la satisfaccion del cliente, a través de la comunicacion y
atencion de sus reclamos, realizando un trabajo arduo en la implementacion y posterior

mantenimiento del sistema de gestion de la calidad.
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La dimension relacionada a la variable dependiente indice de satisfaccion del cliente es:

Cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones del producto entregado, la cual se

desdobla en las siguientes sub preguntas: (ver tabla 33)

Tabla 33:
items de la dimension 2 de la variable dependiente: Indice de satisfaccion del cliente.
ANTES DE INICIAR LA

ITEMS IMPLEMENTACION
1 2 3 4 5

El ascensor entregado no presenta faltantes o deficiencias
(SP1)

El ascensor no presenta problemas en relacion al
funcionamiento operativo (SP2)

El ascensor cumple con los acabados solicitados (SP3)

La sintesis de lo obtenido se puede observar en la siguiente tabla 34:

Tabla 34:
Calificacion pre test de los clientes a las sub preguntas de la dimensién: Cumplimiento

de las caracteristicas y especificaciones del producto entregado.
CALIFICACION DE LOS CLIENTES

CRITERIO N° % %
ACUMULADO
Totalmente en desacuerdo 21 33.33% 33.33%
En desacuerdo 29 46.03% 79.37%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 9 14.29% 93.65%
De acuerdo 4 6.35% 100.00%
Totalmente de acuerdo 0 0.00% 100.00%

Asi mismo, se les consulto el motivo de sus respuestas a los clientes, y en algunos casos

se obtuvo las siguientes respuestas:

Totalmente de desacuerdo:

El producto entregado no es de acuerdo al solicitado, tiene faltantes y deficiencias,

problemas en el funcionamiento dentro del ascensor, presenta observaciones en el

acabo (rayaduras, enmiduras, etc.).
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En desacuerdo:

v’ Porque durante el proceso de venta del ascensor, se realizan modificaciones en cuanto

a las caracteristicas del producto, y estas son tomadas en cuenta.

Ni de acuerdo ni en desacuerdo:

v" En el caso de algunos clientes, la entrega del producto no cumplié con los acabados

solicitados (Ejemplo: color de pintura).

De acuerdo:

v Porque normalmente el producto cumple con las caracteristicas y especificaciones.

Totalmente de acuerdo:

v" Porque siempre el producto cumple con las caracteristicas y especificaciones.

Mientras que los motivos de las respuestas fueron analizados en el tratamiento de las

variables dependientes.

El indicador que midio el estado pre test de la variable dependiente es:

% Indice de satisfaccion del cliente respecto al cumplimiento de la entrega del ascensor

de acuerdo a las caracteristicas y especificaciones del producto.
Y se mide de la siguiente manera:
Y= (N° de Clientes que responden a las preguntas “Totalmente de acuerdo” y “De

acuerdo”)/ (Total de

Clientes encuestados)
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En consecuencia, el % Indice de satisfaccion de los clientes de la empresa del rubro de

transporte vertical, respecto a:

e Si el ascensor entregado cumple con las caracteristicas y especificaciones solo el
6.35%, de los encuestados lo calificaron como de acuerdo, 14.29% como ni de
acuerdo ni en desacuerdo, es decir que no aprueba ni desaprueba el cumplimiento de
las caracteristicas y especificaciones del producto, 46.03% como en desacuerdo y

33.33% como totalmente en desacuerdo.

Lo cual, demuestra que no se estd cumpliendo con las caracteristicas y especificaciones
del producto, reflejandose en la insatisfaccion de los clientes. Pudiendo alcanzar el
cumplimiento con los requisitos del cliente posterior a una labor permanente de trabajo

en la implementacion y posterior mantenimiento del sistema de gestion de la calidad.

La dimension relacionada a la variable dependiente indice de satisfaccion del cliente es:
Soporte técnico brindado durante el proceso de instalacién, la cual se desdobla en los

siguientes items: (ver tabla 35)

Tabla 35:
Items de la dimension 3 de la variable dependiente: Indice de satisfaccion del cliente.
ITEMS ANTES DE INICIAR LA
IMPLEMENTACION
1 2 3 4 5

El personal técnico realizo la inspeccidn en la fecha programada
(SB1)

No hubo demoras en brindar una solucion técnica (SB2)

El personal posee los conocimientos y habilidades para brindar
el soporte técnico (SB3)

El personal acude a las reuniones convocadas (SB4)

El personal se muestra siempre dispuesto a ayudarlo y a
responder a sus necesidades (SB5)

El personal cuenta con todas las herramientas necesarias y

adecuadas en la ejecucion de su trabajo (SB6)

El personal mantiene en todo momento un trato amable y cordial
(SB7)
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La respuesta del cliente puede ser:

(1) Totalmente de acuerdo

(2) De acuerdo

(3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo
(4) En desacuerdo

(5) Totalmente en desacuerdo

Se muestra las calificaciones obtenidas en la siguiente tabla 36:

Tabla 36:
Calificacion pre test de los clientes a las sub preguntas de la dimension: Soporte técnico

brindado durante el proceso de instalacién.
CALIFICACION DE LOS CLIENTES

CRITERIO N° % %
ACUMULADO

Totalmente en desacuerdo 21 33.33% 33.33%
En desacuerdo 28 44.44% 77.78%
Ni de acuerdo ni en 10 15.87% 93.65%
desacuerdo

De acuerdo 4 6.35% 100.00%
Totalmente de acuerdo 0 0.00% 100.00%

A cada cliente se le consultd el motivo, y en algunos casos se obtuvo las siguientes

respuestas:

Totalmente en desacuerdo:

e Debido a que el personal del area de instalacion demoro en brindar una solucién

técnica al cliente.

145



En desacuerdo:

v' Los clientes consideran que el personal del area de instalacion no tiene las
competencias necesarias para brindar el soporte técnico, ya que brindo una solucién

inexacta o errada.

Ni de acuerdo ni en desacuerdo:

v Porque usualmente el personal del area de instalacién no asiste a las reuniones que

convocan los Clientes.

De acuerdo:

v" Porque normalmente el personal del area de instalacién brinda asistencia técnica.

Totalmente de acuerdo:

v Porque siempre el personal del area de instalacion brinda asistencia técnica.

La causa de las respuestas dadas por los clientes fueron analizadas en el tratamiento de la
variable dependiente. El indicador que permite medir el estado pre test de la variable
dependiente es: % indice de satisfaccion del cliente respecto a si se le brindo el soporte

técnico brindado durante el proceso de instalacion.

Y se mide de la siguiente manera:

Y= (N° de Clientes que responden a las preguntas “Totalmente de acuerdo” y “De
acuerdo”)/ (Total de

Clientes encuestados)

Por lo tanto, el % indice de satisfaccion de los clientes de la organizacion, respecto a:

v' Si se le brindo el soporte técnico adecuado oportunamente, solo el 6.35% de los

encuestados lo calificaron como de acuerdo, 15.87% como Ni de acuerdo ni en

146



desacuerdo, es decir que no aprueba ni desaprueba el soporte técnico brindado
oportunamente, 44.44% como en desacuerdo y 33.33% como Totalmente en

desacuerdo.

Lo cual, demuestra que el soporte técnico brindado durante el proceso de instalacion, no
esta cumpliendo las expectativas de los clientes. Pudiendo ser alcanzado luego de una
labor permanente en la implementacion y posterior sostenimiento del sistema de gestion

de la calidad.

e Muestra antes

La muestra en el pre test esta comprendida por los clientes que adquieren un ascensor en
el periodo de junio del 2019 a diciembre del 2019. En la tabla 37 se puede visualizar el

indice de satisfaccion del cliente del periodo de junio del 2019 a diciembre del 2019.

Tabla. 37:
Indice de satisfaccion del cliente del periodo de junio a diciembre del 2019.
PRE TEST
MES CLIEN %  CLIEN % CLIENT %  SATISFACCI
TES  SATI TES @ SATISF ES SATI ON DEL
SATIS SFA  SATIS ACCION @ SATISF  SFAC  SERVICIO
FECH CCl FECH (D2) ECHOS CION AL CLIENTE
oS ON oS (D3) (D3)
(b1) (DI (D2)
JUNIO 0 0% 0 0% 0 0%  =(D1+D2+D3)/
3=0.00%
JULIO 0 0% 0 0% 0 0% | =(D1+D2+D3)/
3=0.00%
AGOSTO 0 0% 0 0% 0 0%  =(D1+D2+D3)/
3=0.00%
SETIEMBRE 0 0% 0 0% 1 1111  =(D1+D2+D3)/
% 3=3.70%
OCTUBRE 0 0% 0 0% 0 0%  =(D1+D2+D3)/
3=0.00%
NOVIEMBRE 0 0% 2 22.22% 2 2222 | =(D1+D2+D3)/
% 3=14.81%%
DICIEMBRE 1 11.11 2 22.22% 1 1111 =(D1+D2+D3)/
% % 3=14.81%
TOTAL 1 4 4 PROMEDIO:
4.76%
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Lo cual también se visualiza de manera grafica mediante el grafico de barras para
comparar el %indice de satisfaccion del cliente en el periodo de junio a diciembre del
2019 (ver figura 40).

16,00%
14,81% 14,81%

14,00%
12,00%
10,00%
8,00%
6,00%
4,00% 3,70%
2,00%
0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

0,00%
JUNIO JULIO AGOSTO SETIEMBRE OCTUBRE  NOVIEMBRE DICIEMBRE

Figura 40 : indice de satisfaccion del cliente del periodo de junio a diciembre del 2019.

Las dimensiones de la variable dependiente: indice de satisfaccion del cliente son:

v Cumplimiento con la fecha de entrega contractual.
v Cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones del producto entregado.

v" Soporte técnico brindado durante el proceso de instalacion.

La encuesta fue realizada antes de iniciar la implementacién del SGC en el periodo de
junio a diciembre del 2019, con la finalidad de conocer el indice de satisfaccion de los
clientes. En la tabla 38 se pueden ver la suma total de las respuestas de los 63 clientes a
las 9 preguntas formuladas de las tres dimensiones de la encuesta: Cumplimiento con la
fecha de entrega, cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones del producto y
soporte técnico brindado durante el proceso de instalacion.
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Tabla 38:

Resultados obtenidos en la encuesta Pre test.

et totaL | CRIEREET] ToTaL
co1 45 C30 36
co2 27 C3l 35
Co3 40 C32 31
Co4 40 C33 33
Co5 45 C34 37
C06 37 C35 37
co7 36 C36 36
Cco8 37 C37 39
C09 37 C38 45
C10 42 C39 32
C11 42 C40 38
C12 45 ca1 35
C13 38 Ca2 31
Cl4 38 C43 36
Cc15 45 Ca4 36
C16 37 ) 31
C17 37 C45 36
C18 37 C46 45
C19 45 Ca7 35
C20 40 C48 22
c21 36 C49 26
c22 41 C50 31
c23 41 C51 29
C24 45 C52 45
C25 37 C53 39
C26 35 C54 45
c27 35 C55 24
C28 45 C56 21
C29 43 C57 31
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CODIGO
DEL TOTAL
CLIENTE
C58 25
C59 36
C60 45
C61 45
C62 19
C63 40

e Aplicacion de la teoria

De acuerdo a lo indicado en la Norma ISO 9001:2015 en la clausula 9.1 Seguimiento,

medicion, analisis y evaluacion

9.1.2 Satisfaccion del cliente

La organizacion 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 retroalimentacion del cliente sobre los productos y servicios
entregados, las reuniones con los clientes, el analisis de las cuotas de mercado, las

felicitaciones, las garantias utilizadas y los informes de agentes comerciales.

9.1.3 Anélisis y evaluacion

La organizacion debe analizar y evaluar los datos y la informacion apropiados que surgen

por el sequimiento y la medicion.

Los resultados del analisis deben utilizarse para evaluar:
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a) La conformidad de los productos y servicios;

b) El grado de satisfaccion del cliente;

c) El desempefio y la eficacia del sistema de gestion de la calidad;

d) Si lo planificado se ha implementado de forma eficaz.

e) La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y oportunidades;
f) El desempefio de los proveedores externos;

g) La necesidad de mejoras en el sistema de gestion de la calidad.

NOTA Los métodos para analizar los datos pueden incluir técnicas estadisticas.

Para lo cual, se desarrollé la “Encuesta de Satisfaccion del Cliente en Instalacion”
considerando las 03 dimensiones de la variable dependiente indice de satisfaccion del
cliente y el total de las 9 preguntas formuladas, y el resultado de las encuestas fueron
analizados mensualmente por lo Jefes de area involucrados: Jefe de Instalacion y Ajuste,
Jefe de Servicio al Cliente, Jefe de Control de Calidad, Gerente General y Jefe de Ventas,
siendo el resultado de la encuesta presentado en la Reunion de indicadores con la Alta
direccion por el Jefe de Instalacion en el FSGC - 011 “Informe de Indicadores”, y de ser
el caso de no llegar a la meta establecida de 70% se analizan las causas y establece un
plan de accion indicando responsables y fecha de cumplimiento para el logro del objetivo.
Asi mismo, se realiza el seguimiento de las acciones establecidas en el: FSGC-008
“Programa de gestion de objetivos™. Y el resultado de las encuestas de satisfaccion del
cliente en instalaciéon son consideradas como uno de los elementos de entrada para la
“Revision por la Direccion” que se realiza anualmente con la Alta Direccion para lo cual
se utiliza el formato “Acta de revision por la Direccion”. Asi mismo, lo descrito fue
plasmado en el ISGC-003 “Instructivo para el desarrollo de encuestas” y en el PSAC -

003 “Procedimiento para el tratamiento de reclamos”.

Las acciones desarrolladas para mejorar el indice de satisfaccion al cliente y el producto

obtenido se pueden visualizar en la tabla 39.
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Tabla 39:
Acciones para los motivos de la insatisfaccion del servicio al cliente

MOTIVOS ACCIONES PRODUCTO OBTENIDO
DESARROLLADAS

Incumplimiento con la | Se elaboro el
fecha de entrega  procedimiento de ot it s i

I 1357 Varaie: 1 | CEag PN OT

contractual. planificacion de [ e
instalacion.  (ver pagina =
244) —

V. OBIETNOY ALCANCE
LLOBIETIVO.

oa0s200

Ravisada por

L2.ALCANCE,

Esta procadimienrs s aplicable 2 12 planificaciin dal process de Instalacion da Ja ampresa dsl
sector construcciin.

V. DEFINICIONES.

21 Carta de Breaet Ios datos del e )
Secor Canstuceion goe o atenders Gurande el proyecto

23 Carta de Planificacién. - Documezso que informa ol clis In facha ds racepeidn ds
e prs g e o fchs 8 eegsetrads
22 Carta de gata e squige. - Doumenty g nfoms o chems [t de s 61
amibe ¥ las considerarionss para el alstamiecso dal
ey

24
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Se elaboro el i}
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Pigina: 01 de 03
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Elaburada par: 06072020
T
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Aprotasa par:

Tidigs: FINS -

06072020

e

OBJETIVO.
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4

ALCANCE.
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ascessos al clizwe

I DEFINICIONES.

21 S-S Cr ded g
Con G e g
T3 08 o 0 Sentia o g
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25 Do o i b o ot S s e it e o
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11
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“Taventario de herrmienns”

34,1 jefe ds Instalaciéu y Ajustes solicitard vi2 emal 2l Técwico de ajuse'y Tacuwica de
instalacion [a lia de =32 eoninos ¥ a: v 52 Ja: erviar 2l Caordmador de

Aneso N11: Procedimiento gestién de riesgos

Se elaboro el
procedimiento de gestion B et

‘Coudnanr SGC | Cortinatr 5o | G680

de riesgos. (ver pagina e

060520
2 40) I OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES.
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i
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MOTIVOS AT CINEESS FRODUCTO CEBTENIDO
OIBESHAHRRID LLLARIINSS
Moliogpldoiest@qucsitos das  Steelaboroadb86GC - 01l ————— s
taraotenstkGO para podery ‘frdoedienientaddedooetiol | | [ |
espdficaciauds vy tondel (der wdidac284yer pagina | [Eeee o |
pooiloigs. frente a las 03 | 259) oo L
causas raiz identificadas S [Bcoon |

como motivos principales
de la insatisfaccion del
cliente con el servicio de
instalacion, se elaboraron
los siguientes documentos.

Soporte técnico brindado
durante el proceso de
instalacion.

Aplicando los requisitos de
la norma ISO para poder
analizar, medir y tomar
acciones frente a las 03
causas raiz identificadas
como motivos principales
de la insatisfaccién del
cliente con el servicio de
instalacion, se elaboraron
los siguientes documentos.

Se elaboro el formato y
Syoskyamael FSBC-00da
‘PRAGHARO e Rrastitn den
dByERIVYET pagidia 288yina
284).

Se elaboro el formato del

“Acta de revision por la

Direccion” (ver pagina

286).

Se elaboro la “Encuesta de
Satisfaccion del Cliente en
Instalacién”. (ver pagina
209).

T S wecin - mas
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o Tedada
L Pues da s esid
L Objetve gunsral
T Objutve sspeetca Feda s Sepstueass | Sepuimients | Seguimissts
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Anexo N¥26: Acta de revision por I direccion
FECHA:
ALCANCE:
["PERIODO DE
REVISION:
ALTA DIRECCION
PARTICIPANTES
scC
A ENTRADAS DE LA REVISION POR LA DIRECCION
L REVISIONDE LA FOLITICA DE LA CALIDAD:
I L0S CAMBIOS EN LAS CUESTIONES EXTERNAS E INTERNAS QUE SEAN
PERTINENTES AL SISTEMA DE CESTION DE LA CALIDAD:

IL  LAINFORMACION SOBRE FL DESEMPENO ¥ LA EFICACIA DEL SISTEMA
DE GESTION DELA CALIDAD, INCLUIDA LAS TENDENCIAS RELATIVAS A

TILE

TISFACCION DEL CLIENTE:

a6

T3 T RESULTADOS DE LAS AUDITORIAS INTERNAS
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MOTIVOS ACCIONES PRODUCTO OBTENIDO
DESARROLLADAS
Aplicando los requisitosde = Se elaboro el ISGC-003
la norma ISO para poder “Instructivo  para el T g e e e
analizar, medir y tomar desarrollo de encuestas” e e e
acciones frente a las 03 | (ver pagina 276). e

causas raiz identificadas
como motivos principales
de la insatisfaccion del
cliente con el servicio de

L1 OBJETIVO.

‘Estandarizar ol procaso para dasarvllar s encusstas 2 lo clisnres de In empresa dl sector
construccion

12 ALCANCE.

‘Este Insmuctivo aharca todas Ias actividades para el desamollo de las encusstas; dsde I
elaboracian de [a: encuestas hasts su tabulacion, anslisis ¥ toma de accion comespandieste

13.NORMA.

“En caso el clisnte expreze ura gusja o reclm al momento de realizar b encuesta se dsbe

imformar segin Jo indicedo en & PSAC-001 “Procedimiento de tratansiento de Reclamos”

PROCEDIMIENTC.

instalacion, se elaboraron | —
los siguientes documentos. —

2 Elibora y'o actualiza los formates de encuesta de satisfaccion al
cliente.

Tespousable

Tn
jefis dearaa delox
rocesos 2 encuestar.

& Determis e e e

- Paraelcaso devanta de mscepacuss, el tomadic de lapmuestrason [ Grerente Genenal
todas Jas instalacionss.

2.2 DESARROLLO ¥ TAEULACION DE LA FNCUESTA

2 ‘EncuEsa: Tsiriems AGHNGTTD 38
Instalzcion, quien 2 su var s enesa ol Coordinader del SGC Instalacion
= 3

© Togrens | mdermacion de [ encuee: en e omd FSGC-H

Facy ion del clients en Instaacion’ Coardumador del 3GC

Se elaboro el PSAC -003

“Procedimiento para el e |
tratamiento de reclamos” p—
(ver pagina 264).

Aprobad par Gurente Geser
L OBJETIVO Y ALCANCE.

: 1| Codize: PSAC 003

st

19.0BJETIVO.
‘Estandarizar & métoda para &l trammiento de reclamos,
11 ALCANCE.

akarca desde L2 recepci

el amliss  toma i accioses comespandienes.

lizada por los Clisates; hasta

111. DEFINICIONES ABREVIATURAS:

131, Reclamo: Expresin de ba insatstaceiin hecka a I orgamizacidn, relativa 2 55
Procurtos yio servicies

132 Obssvacin: Es un hallazzo en el cual no se detecta suficiente svidencia para
e come w2 conformidad, sip smbarge, e requisre reforzer la evidencia
para detemminar las accions: 2 seguir

133 No Conformidad: Incumplimiento de va reqisto
134 No Coformited Real (NCR) Desviaciba

‘xidenciz obpetiva cormo par ejemplo o dicko en = docarsento, o o b carescia
de un documento, por 1o declrado por ol evaluado o par Lo dbiervade por <l
varificador.

135, No Canformided Potencial (NCE): Desviaciin respecto del cumplimiento de
requisit, pero que todaviz 0o fz ocumido, pero que, 3 mo se bace ale 21
B ot 10 que, 2 b0

135, Reclamo Simple: Aquel que se pusde detenminar en una inspeccion.
137, Reclmo Complejo: Aquel gue conlieva 2 mis de wma inspeccion para dar
solucion

e Situacion después (Post test)

Luego de culminada la implementacion del SGC basado en la Norma 1SO 9001:2015 en
el proceso de instalacion de ascensores SGC, se encuestaron a los clientes a quienes se
les entrego un ascensor en el periodo de enero a julio del 2021 (7 meses x 9 clientes= 63
Clientes). Evidenciando que los reclamos de los clientes respecto al servicio de
instalacion disminuyeron debido a que en su totalidad los 63 clientes a los cuales se les

entrego un ascensor en el periodo del pre test de junio a diciembre del 2019 presentaron
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insatisfaccion por el servicio brindado, siendo el promedio del indice de satisfaccion del
cliente de 4.76.%, mientras que, luego de la implementacion del SGC del afio 2020 en el
periodo del post test de enero a julio del 2021 el promedio del indice de satisfaccion del
cliente fue de 47.62%, incrementando el indice de satisfaccidn del cliente en un 42.86%

en el post test respecto al pre test.

Logrando asi, revertir la situacion problematica identificada, siendo los beneficiados con
los resultados obtenidos principalmente los Clientes, debido a que se encontraran
satisfechos por el servicio brindado, por lo que afianzaron lazos de fidelizacion con la
empresa, debido a la confianza en que llevan un control de sus procesos y han establecido
mecanismos de accién para hacer frente a los problemas identificados. Es asi que, las
quejas de los clientes disminuyeron, y por el contrario estos recomendaron a otros clientes
que deseen adquirir un ascensor de una empresa que cuenta con un sistema de gestion de
calidad que le permita mejorar continuamente sus procesos y ofrecer a sus clientes

productos y servicios acorde a sus exigencias.

Los datos procesados son la cantidad de veces que los clientes han respondido a las
preguntas como: totalmente de acuerdo, de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo, en

desacuerdo y totalmente en desacuerdo segun se detalla en la encuesta.

Respecto a las dimensiones del cuestionario:
Cumplimiento con la fecha de entrega contractual,

Las calificaciones “En desacuerdo” y “Totalmente en desacuerdo” bajaron, la calificacion
“En desacuerdo” bajo en 30.15 puntos porcentuales y la evaluacion “Totalmente en
desacuerdo” disminuyo en 33.33 puntos porcentuales. La calificacion “Ni de acuerdo ni
en desacuerdo” subi6 en 4.76 puntos porcentuales. “De acuerdo” subi6 en 38.09 puntos
porcentuales. La calificacion “Totalmente de acuerdo” subié en 20.63 puntos

porcentuales. (ver tabla 40) y (ver figura 41)
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Tabla. 40:
Comparativo de la calificacion pre test y post test de la dimensién: Cumplimiento con
la fecha de entrega contractual

CALIFICACION DE LOS CLIENTES
CRITERIO
PRE TEST POST TEST
FRECUENCIA % FRECUENCIA %
Totalmente en desacuerdo 26 41.27% 5 7.94%
En desacuerdo 28 44.44% 9 14.29%
Ni de acuerdo ni en 8 12.70% 11 17.46%
desacuerdo
De acuerdo 1 1.59% 25 39.68%
Totalmente de acuerdo 0 0.00% 13 20.63%
TOTAL 63
50,00%
44,44%
45,00% 41,27% 39,68%
40,00%
35,00%
30,00%
25,00% 20,63%
20,00% 17,46%
14,29% .
15,00% 12,70
10,00% 7.94%
5,00% . 1,59% 0,00%
0,00%
Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo
CALIFICACION DE LOS CLIENTES PRE TEST %
B CALIFICACION DE LOS CLIENTES POST TEST %

Figura 41: Comparativo de calificacion pre test Vs post test.

Mientras que, el indicador % indice de satisfaccion del cliente respecto al cumplimiento
de la fecha de entrega contractual, nos muestra que el resultado de la evaluacion pre test
fue 1.59% y el resultado de la evaluacion post test fue 60.31 %, lo cual indica una mejora,
pero aun no el resultado esperado de 70% que es la meta establecida para ese indicar de

satisfaccion de los clientes respecto al cumplimiento de la fecha de entrega contractual.
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Es decir, la implementacion de un sistema de gestién de calidad basado en la norma 1SO
9001:2015 en el proceso de instalacion mejord el indice de satisfaccién del cliente

respecto al cumplimiento con la fecha de entrega contractual.

Cumplimiento con las caracteristicas y especificaciones del producto, se puede
observar graficamente el comparativo de los resultados de la evaluacion pre test y post
test de la variable dependiente “Indice de satisfaccién del cliente respecto al
cumplimiento con las caracteristicas y especificaciones solicitadas”, y del cual se puede
decir que: Las calificaciones “En desacuerdo” y “Totalmente en desacuerdo” bajaron, la
calificacion “En desacuerdo” bajo en 28.57 puntos porcentuales y la calificacion
“Totalmente en desacuerdo” bajo en 20.63 puntos porcentuales. La calificacion “Ni de
acuerdo ni en desacuerdo” subi6 en 1.58 puntos porcentuales, pero la calificacion “De
acuerdo” subid en 23.81 puntos porcentuales. La calificacion “Totalmente de acuerdo”

subio en 23.81 puntos porcentuales. (ver tabla 41) y (ver figura 42)

Tabla 41:
Comparativo de la calificacion pre test y post test de la dimension: Cumplimiento de
las caracteristicas y especificaciones producto.

CALIFICACION DE LOS CLIENTES

CRITERIO
PRE TEST POST TEST
FRECUENCIA % FRECUENCIA %
Totalmente en 21 33.33% 5 7.94%
desacuerdo
En desacuerdo 29 46.03% 10 15.87%
Ni de acuerdo ni en 9 14.29% 22 34.92%
desacuerdo
De acuerdo 4 6.35% 18 28.57%
Totalmente de 0 0.00% 8 12.70%
acuerdo
TOTAL 63
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>0,00% 46,03%
45,00%
40,00%
35,00% — 33.33%
30,16%
30,00%
25,00% 23,81%
, ()
9 17,469
20,00% ,46% » 29975,87%
15,00% 12,70% =2
10,00% 6,35%
5,00%
0,00%
0,00%
Totalmente en En desacuerdo Nide acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo
CALIFICACION DE LOS CLIENTES PRE TEST % B CALIFICACION DE LOS CLIENTES POST TEST %

Figura 42: Comparativo de calificacion pre test Vs post test

Mientras que, el indicador % Indice de satisfaccion del cliente respecto al cumplimiento
con las caracteristicas y especificaciones del producto, nos muestra que el resultado de la
evaluacion pre test fue 6.35% y el resultado de la evaluacion post test fue 53.97%, lo cual

indica una mejora, pero aun no el resultado esperado de 60%

Es decir, la implementacion de un sistema de gestion de calidad basado en la Norma 1SO
9001:2015 en el proceso de instalacion mejord el indice de satisfaccion del cliente

respecto al cumplimiento con las caracteristicas y especificaciones solicitadas.

Soporte técnico brindado durante el proceso de instalacion, se puede observar el
comparativo de los resultados de la evaluacién pre test y post test de la variable
dependiente “Indice de satisfaccion del cliente respecto al soporte técnico brindado
durante el proceso de instalacion”, y del cual se puede decir que: Las calificaciones “En
desacuerdo” y “Totalmente en desacuerdo” bajaron, la calificacion “En desacuerdo” bajo
en 28.57 puntos porcentuales y la calificacion “Totalmente en desacuerdo” bajo en 25.39
puntos porcentuales. La calificacion “Ni de acuerdo ni en desacuerdo” incremento en
19.05 puntos porcentuales, pero la calificacion “De acuerdo” subié en 22.22 puntos
porcentuales. La calificacion “Totalmente de acuerdo” subid en 12.70 puntos

porcentuales. (ver tabla 42) y (ver figura 43)
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Tabla 42:
Comparativo de la calificacion pre test y post test de la dimension: Soporte técnico
brindado durante el proceso de instalacion.

CALIFICACION DE LOS CLIENTES
CRITERIO
PRE TEST POST TEST
FRECUENCIA % FRECUENCIA %

Totalmente en 21 33.33% 5 7.94%
desacuerdo

En desacuerdo 28 44.44% 10 15.87%
Ni de acuerdo ni en 10 15.87% 22 34.92%
desacuerdo

De acuerdo 4 6.35% 18 28.57%
Totalmente de 0 0.00% 8 12.70%
acuerdo

TOTAL 63
50,00%
44,44%
45,00%
40,00%
34,92%
3500% — 33.33%
30,00% 28,57%
25,00%
20,00%
15,87% 15,87%

15,00% 12,70%
10,00% 7,94% 6.35%

5,00%

0,00%
0,00%
Totalmente en En desacuerdo  Nide acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo
CALIFICACION DE LOS CLIENTES PRE TEST % M CALIFICACION DE LOS CLIENTES POST TEST %

Figura 43: Comparativo de calificacion pre test Vs post test del indicador: indice de
satisfaccién del cliente dimension: Soporte técnico brindado durante el proceso de
instalacion.

Mientras que, el indicador % indice de satisfaccion del cliente respecto al soporte técnico

brindado, nos muestra que el resultado de la evaluacion pre test fue 4.76% Yy el resultado

de la evaluacion post test fue 53.97%, lo cual indica una mejora, pero ain no el resultado

esperado de 80% de satisfaccion del cliente respecto al soporte técnico brindado.
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Es decir, mediante la implementacion del Sistema de gestion de la calidad basado en la

norma 1SO 9001:2015 se mejoro el indice de satisfaccion del cliente en una empresa del

sector construccion, respecto al soporte técnico brindado durante el proceso de

instalacion.

En la tabla 43 se muestran las dos acciones identificadas para hacer frente a los problemas

mas representativos que afectan directamente la satisfaccion del cliente respecto al

servicio de instalacion, para lo cual se hace uso de la herramienta de gestion de “SW 2H”,

respondiendo asi a las siguientes interrogantes: ¢Qué?, ;Por qué?, ;Cuando?, ;Donde?,

¢Quién?, ;Como? y ¢ Cuanto?.

Tabla. 43:
5W 2 H para la variable dependiente indice de satisfaccion del cliente
:Qué? ¢Porqué?  (Cuédn ¢DoOnde ¢Quien?  ;Como? ¢Cuanto
do? ? ?
Tomar Evitar Mayo a EI é&rea El Realizar  Aprox.S/.
acciones  retrasos e diciemb de responsabl | reuniones @ 300.
preventiv incumplimie ' re del ventas, e es el mensuales
as frente ntos 2020. envio a Supervisor con los
a los = contractuale = (De fabricaci  de jefes  de
proyecto s con los manera @ On, instalacion  area
S que  plazos perman | importac , jefe de involucra
podrian | establecidos @ ente) iones e | instalaciobn dos, para
tener para la instalaci 'y  ajuste. identificar
retrasos  instalacion on. Jefe de los
en las = del Logistica e = proyectos
etapas ascensor, Importacio en cuales
previasal evitando asi nes, jefe de habria
proceso | que el la Oficina posibles
de cliente Técnica y  retrasos
instalaci6 durante la Planificaci = por
n, como entrega del on, incumpli
el envidé a  equipo Coordinad = miento de
fabricaci  quede or del fechas vy
on e insatisfecho SGC. establecer
importac  con el un plan de
ion. servicio accion,
brindado. para lo
cual  se
levantara
un Acta de
reunion.
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¢ Qué?

Identifica
r las
caracteris
ticas y
especifica
ciones del
producto.

Desarrollar
un plan de
capacitacio
n al
personal
operativo
enfocado
en afianzar
sus
habilidades
blandas vy
conocimien
tos
técnicos.

¢Por qué?

El cliente
percibe que el
ascensor
presenta
faltantes y/o
deficiencias,
ya que el
producto
entregado no
cumple con
las
caracteristica
S y
especificacio
nes.

Desarrolla
r
habilidade
s blandas,
actitudes y
aptitudes
del
personal y
reforzar el
conocimie
nto
técnico,
para  asi
mejorar el
nivel de
satisfaccio
n del
cliente.

¢Cuando
?
Marzo-
abril del
2020.

Abril-
mayo del
2020.

¢Dénde?

En el area
de ventas
e
instalacio
n,

Empresa
del sector
construccio
n.

¢Quien?

El
responsable
es el
Gerente de
ventas, jefe
de
instalacion
y ajuste, jefe
de control
de calidad,
Coordinado
r del SGC

El
responsa
ble es el:
jefe  de
Control
de
Calidad,
jefe  de
Instalacié
n y
Ajuste,
jefe
RRHH,
Coordina
dor del
SGC.

de

¢;Ccomao?

Elaborar

un
documento
en el cual
se
identifique

n las
caracteristi
cas y
especificac
iones  del
producto, y
los

cambios

que
pudieran
solicitar los
clientes
durante las
primeras
etapas del
proceso.
Debiendo
trasladar de
manera
oportuna
esta
informacio

n al area de
operacione
S.
Determinar
cuales son las
destrezas que
faltan entre el
personal,
habilidades
que deberian
pulir, priorizar
las
necesidades
identificadas

de mi equipo,
definir
objetivos,
elaborar el
programa,

gjecutarlo y
evaluar su
cumplimiento.

¢Cuanto?

Aprox.S/.2
00.

Aprox.
S/.300.
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e Muestra

después

La muestra en el post test esta comprendida por los clientes que adquieren un ascensor en

el periodo de enero del 2021 a julio del 2021. En la tabla 44 se puede visualizar el

resultado del indicador en el en el post test.

Tabla. 44:
Resultado del indicador: Indice de satisfaccion del cliente del post test
POST TEST
MES CLIEN %  CLIEN % CLIENT | 9% | SATISFACCI
TES SATI TES @ SATISF ES SATIS ON DEL
SATIS = SFA  SATIS ACCION SATISF FACC  SERVICIO
FECH CCl FECH (D2) ECHOS ION AL CLIENTE
oS ON oS (D3) (D3)
by (B (D2
ENERO 7 77.78 0 0% 2 2222 | =(D1+D2+D3)
% % 13=33.33%
FEBRERO 7 77.78 0 0% 1 1111 | =(D1+D2+D3)
% % 13=29.63%
MARZO 3 33.33 0 0% 2 22.22 | =(D1+D2+D3)
% % 13 =18.52%
ABRIL 4 44.44 6 66.67% 8 88.89 | =(D1+D2+D3)
% % 13=66,67%
MAYO 5 55.56 5 55.56% 6 66.67 =~ =(D1+D2+D3)
% % 13=59.26%
JUNIO 5 55.56 8 88.89% 6 66.67 = =(D1+D2+D3)
% % /3=70.37%%
JULIO 7 77.78 7 77.78% 1 1111 = =(D1+D2+D3)
% % 13=55.26%
TOTAL 38 26 26 PROMEDIO:
47.62%

En la figura 44 y figura 45 se puede visualizar el comparativo de los resultados de los

indicadores en el pre y post test mediante un gréfico de lineas.

80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

33,33%

29,63%

0,00I 0,00°/I
1 2

18,52%

3 4

66,67%

PRE TEST ™ POST TEST

59,26%

14,81
0,009
5

70,37%

6

55,56%

14,81

Figura 44: Grafico de barras comparativo del resultado del indicador: indice de

Satisfaccion del Cliente en el pre y post test
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80,00%
70,00%
60,00%
52,38%

50,00%

40,00%
33,33%

30,00%

20,00%

10,00%
3,17%

0,00%
1 2 3 4 5 6 7 PROMEDIO

e PRE TEST_2019 e POST TEST_2021

Figura 45: Grafico de barras comparativo del resultado del indicador: Indice de
Satisfaccion del Cliente en el pre y post test.

En la figura 46 se puede visualizar el grafico de ruptura de la variable dependiente de
indice de satisfaccion del cliente, en la cual la linea del tiempo representa el resultado del
indicador en el pre test, durante la implementacién y la mejora significativa en el post
test, lo cual es debido a que los resultados en el post test fueron obtenidos luego de la
implementacion del SGC basado en la norma 1SO 9001:2015, siendo esta la causa por la

que se visualiza en la linea de tendencia el incremento del resultado del indicador.

IMPLEMENTACION

PRE TEST POST TEST

PROMEDIO=24.83%

0.00% 9 0.00% 0.00%

Jun-19  Jul-19 Ago-19 Set-19 Oct-19 Nov-19 Dic-19 Ene-20 Feb-20 Mar-20 Abr-20 May-20 Jun-20 Jul20 Ago-20 Set-20 Oct-20 Mow-20 Dic-20 Ene-21 Feb-21 Mar-21 Abr-21 May-21 Jun21 Jul-21

Figura 46: Grafico de ruptura de la variable dependiente indice de satisfaccion del
cliente.

163



La encuesta fue realizada después de iniciar la implementacién del SGC en el periodo de

enero a julio del 2021, con la finalidad de conocer el indice de satisfaccidn de los clientes.

En la tabla 45 se pueden ver la suma total de las respuestas de los 63 clientes a las 9

preguntas formuladas de las tres dimensiones de la encuesta: Cumplimiento con la fecha

de entrega contractual, cumplimiento de las caracteristicas y especificaciones del

producto y soporte técnico brindado durante el proceso de instalacion.

Tabla 45:
Resultados obtenidos en la encuesta Post test.
CcODIGO CcODIGO
DEL TOTAL DEL TOTAL
CLIENTE CLIENTE
Cco1 21 C27 38
C02 15 Cc28 30
Cco3 23 C29 19
Cco4 30 C30 19
C05 45 C31 24
C06 34 C32 17
co7 24 C33 14
co8 18 C34 17
C09 38 C35 19
C10 26 C36 36
C11 29 C37 21
C12 21 C38 20
C13 21 C39 20
Cl14 28 C40 16
C15 36 C41 24
C16 23 C42 24
C17 26 C43 21
Cc18 32 C44 20
C19 43 C45 36
C20 18 C46 26
Cc21 27 C47 20
C22 30 C48 18
Cc23 20 C49 18
C24 36 C50 15
C25 34 C51 11
C26 28 C52 18

164



CODIGO DEL
CLIENTE TOTAL
C53 14
C54 12
C55 19
C56 12
C57 17
C58 17
C59 22
C60 19
C61 22
C62 22
C63 28

4.2 Analisis de resultados

Generalidades

En esta seccion se presentan los planteamientos y los resultados de las pruebas de
normalidad y de las pruebas de hipdtesis de esta investigacion, donde se expone el detalle
de la informacidn levantada de las muestras en situacion pre test y en situacion post test,
de manera que se pueda comprobar y verificar el contraste de las muestras, a través del
analisis de la estadistica inferencial planteadas en la investigacion para cada una de las

hipotesis especificas.

Para todos los resultados de las pruebas se ha utilizado el software estadistico SPSS, el
cual corresponde a la version 25 a través del cual se efectud la prueba de los datos

utilizados en el presente estudio.

*  Prueba de Normalidad
Para las pruebas de normalidad se plantean las siguientes hipétesis:

Hp: Hipotesis Nula — Los datos de la muestra, S| siguen una distribucion normal
H1q: Hipotesis Alterna — Los datos de la muestra, NO siguen una distribucion normal

Nivel de significancia: Sig. = 0.05
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Regla de decision:

= Si el nivel de significancia Sig. resulta ser un valor mayor o igual al 5,00% (Sig. > 0,05),

entonces, se acepta la hipotesis nula (Ho)

Por lo tanto, los datos de la muestra, SI siguen una distribucion normal.

= Si el nivel de significancia Sig. resulta ser un valor menor al 5,00% (Sig. < 0,05),
entonces, se acepta la hipotesis alterna (H1)
Por lo tanto, los datos de la muestra, NO siguen una distribucion normal.

Prueba de Hipotesis

Para la contrastacion de hipotesis se plantea la siguiente validez de la hipotesis:

Hp:  Hipotesis Nula — NO existe diferencia estadistica significativa entre la muestra

Pre-Test y la muestra Post Test

H1: Hipdtesis Alterna — Sl existe diferencia estadistica significativa entre la muestra

Pre-Test y la muestra Post Test

Nivel de significancia: Sig. = 0.05

Regla de decision:

= Si el nivel de significancia Sig. resulta ser un valor mayor o igual al 5,00% (Sig. > 0,05),
entonces, se acepta la hipétesis nula (Ho), o lo que es lo mismo, se rechaza la hip6tesis del

investigador.

Por lo tanto: NO se aplica la Variable Independiente (Variable Tedrica) del investigador

. Si el nivel de significancia Sig. resulta ser un valor menor al 5,00% (Sig. <0,05),
entonces, se acepta la hipotesis alterna (H1), o lo que es lo mismo, se acepta la hipotesis

del investigador.
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Por lo tanto: Sl se aplica la Variable Independiente (Variable Teoérica) del investigador

Primera hipotesis especifica: La implementacion del sistema de gestion de la calidad
basado en la norma ISO 9001:2015 permitird cumplir con la fecha de

entrega en una empresa del sector construccion.

= Pruebas de Normalidad

Muestra Pre Test y Post Test:

De acuerdo a lo descrito en el punto 3.2 la muestra de estudio esta conformada por el
namero de ascensores entregados por la empresa del sector construccion del rubro de
transporte vertical, siendo 9 ascensores entregados al mes durante 7 meses = 63
ascensores, desde junio a diciembre del 2019 en el pre test y de enero del 2021 a julio del
2021 en el post test.

En la tabla 46, se pueden apreciar el resultado del indicador %Cumplimiento con la fecha
de llegada del ascensor a obra por mes en la empresa del sector construccion del rubro de
transporte vertical antes de implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la
norma ISO 9001:2015 y el resultado del indicador %Cumplimiento con la fecha de
llegada del ascensor a obra después de la implementacién del sistema de gestion de la
calidad basado en la norma ISO 9001:2015.

Tabla 46:
Muestra Pre Test y Post Test de la Hipotesis 01
Afo 2019 Indicador PRE Ao 2021 Indicador POST
Mes Mes
Junio 11% Enero 33%
Julio 11% Febrero 44%
Agosto 22% Marzo 44%
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Ao 2019 Indicador PRE Ao 2021 Indicador POST
Mes Mes
Setiembre 11% Abril 56%
Octubre 11% Mayo 78%
Noviembre 22% Junio 78%
Diciembre 33% Julio 89%
PROMEDIO 17% 60%

Fuente: SPSS

= Prueba no paramétrica Pre Test y Post Test

En el cuadro de resumen de procesamiento de casos, obtenido mediante el software IBM

SPSS Version 25, se observa que los datos a procesar fueron el resultado del indicador

%Cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra por siete meses antes de

implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001:2015 y el

resultado del indicador %Cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra por

siete meses después de la implementacion del sistema de gestidn de la calidad basado en

la norma 1SO 9001:2015, el porcentaje de datos validos fue del 100% tanto para el

resultado del indicador %Cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra pre y

post, el porcentaje de casos perdidos fue de 0% dando un total de casos del 100%. (Ver

Tabla 47)

Tabla 47:

Resumen de procesamiento de casos de la Hipotesis 01

Resumen de procesamiento de casos

Producidas POST

Casos
Valido Perdidos Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Unidades 0 0 0
Producidas PRE 63 100,0% 0 0,0% 63 100,0%
ke 63 100,0% 0 0,0% 63 100,0%

Fuente: SPSS
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Estadisticos descriptivos

En la Tabla 48, se muestra los datos estadisticos descriptivos de las muestras Pre Test y
Post Test del indicador %Cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra como

son la Media, la Mediana y la Varianza obtenidos a través del software SPSS version 25.

Tabla 48:
Estadisticos descriptivos de la Hipdtesis 01

Descriptivos
PRE y POST Estadistico Error estandar

Media 17,2857 3,27119

%Cumplimie Muestr Mediana 11,0000
nto con la aPRE Varianza 74,905

fecha de Desv. Desviacion 8,65475

llegada del Media 60,2857 8,08501
ascensora  Muestr Mediana 56,0000
obra aPOST Varianza 457,571
Desv. Desviacion 21,39092

Fuente: SPSS

- Muestra Pre Test:
o Media: 17,2857
o Mediana: 11,0000
o Varianza: 74,905
o Desv. Desviacion: 8,65475

- Muestra Post Test
o Media: 60,2857
o Mediana: 56,0000
o Varianza: 457,571
o Desv. Desviacion: 21,39092

Prueba de normalidad

Los datos que se utilizaron para realizar la prueba de normalidad fueron el resultado del
indicador %Cumplimiento con la fecha de Ilegada del ascensor a obra durante siete meses
antes de implementar el sistema de gestion de calidad basado en la norma ISO 9001:2015

y el resultado del indicador %Cumplimiento con la fecha de llegada del ascensor a obra
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durante siete meses luego de implementar el sistema de gestion de calidad basado en la
norma ISO 9001:2015, al ser el total de datos una cantidad mayor a 50 se decide realizar
la prueba de normalidad mediante el test de Kolmogorov-Smirnov. (ver tabla 49).

Tabla 49:
Pruebas de normalidad de la Hipotesis 01

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?  Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
% Cumplimiento con la fecha
de llegada del ascensor a obra ,338 63 015" 769 63 ,020
PRE
% Cumplimiento con la fecha
de llegada del ascensor a obra ,225 63 ,020* 910 63 ,034

POST

*. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.

a. Correccidn de significacion de Lilliefors

Fuente: SPSS

De acuerdo a los resultados obtenidos en la prueba de normalidad de Kolmogorov-

Smirnov podemos determinar que:

- Para las muestras Pre Test y Post Test del %Cumplimiento con la fecha de llegada
del ascensor a obra en el presente estudio, los valores de la Sig son: 0.015. y 0.020,

respectivamente.
- El valor de la significancia de la muestra Pre Test es menor que el valor 0,05, de

modo que, se acepta la Hipotesis Alterna, con lo cual se concluye que los datos
de la muestra Pre Test NO provienen de una distribucion normal.
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- Elvalor de la significancia de la muestra Post Test es menor que el valor 0,05, de modo
que, se acepta la Hipotesis Alterna, con lo cual se concluye que los datos de la muestra

Post Test NO provienen de una distribucién normal.

» Prueba de Hipotesis

Ho:  Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 entonces NO se cumplira con la fecha de entrega del ascensor en la empresa

del sector construccion.

Hi:  Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 entonces Sl se cumpliré con la fecha de entrega del ascensor en la empresa del

sector construccion.

» Prueba de significancia

Dado que los datos son de naturaleza numérica; de muestras independientes, debido a que
no son el mismo grupo de analisis para la muestra Pre Test y Post Test; y que, ademas, la
muestra Pre Test y la muestra Post Test no provienen de una distribucion normal, se
determiné utilizar la Prueba de U de Mann-Whitney, la cual es una prueba de hipotesis
que permite evaluar si en los resultados hay diferencia estadistica de manera significativa

respecto a sus medianas.

Prueba no paramétrica de U de Mann-Whitney

En el resumen de contraste de hip6tesis. (ver tabla 50), se observa en la prueba de U de
Mann-Whitney de muestras independientes a las medianas de los grupos; con el objetivo
de conocer si son iguales o diferentes., que la Sig es 0.002, lo cual es menor que 0.05, por
lo tanto, podemos concluir que se rechaza la hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipotesis
alterna (H1)
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Tabla 50:

Resumen de contrastes de Hipotesis 01
Resumen de contrastes de hipotesis

Hipotesis nula Prueba Sig. Decision
1 La mediana de diferencias entre Prueba de U de Mann- ,002 Rechace la
el cumplimiento con la fecha de Whitney para muestras hipétesis nula.
entrega PRE y cumplimiento independientes

con la fecha de entrega POST es
igual a 0.

Se muestran significaciones asintéticas. El nivel de significacion es de ,050.
Fuente: SPSS

De acuerdo al resultado mostrado, el cumplimiento con la fecha de entrega antes de la
implementacion del SGC basado en la norma ISO 9001:2015, muestra una diferencia
estadistica significativa, el cumplimiento con la fecha de entrega después de la
implementacion del SGC basado en la norma 1ISO 9001:2015.

Con lo cual, para este contraste de muestras acepta la hipétesis alterna o lo que es lo mismo,

la hipétesis del investigador:

H1: La implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 permitira cumplir con la fecha de entrega del ascensor en una empresa del sector

construccion.

Por todo lo antes expuesto, se evidencia claramente que la implementacién del SGC basado
en la norma ISO 9001:2015 tuvo un efecto positivo y significativo en el cumplimiento con
la fecha de entrega del ascensor en la empresa del sector construccidn del rubro de transporte

vertical.

Segunda hipdtesis especifica: La implementacion del sistema de gestion de la calidad
basado en la norma ISO 9001:2015 permitira aprobar el control de

calidad en la lera inspeccidn en una empresa del sector construccion.
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= Pruebas de Normalidad

o Muestra Pre Test y Post Test:

De acuerdo a lo descrito en el punto 3.2 la muestra de estudio esta conformada por el nimero
de supervisores de instalacién que instalan un ascensor en la empresa del sector construccion
del rubro de transporte vertical siendo 9 supervisores de instalacion asignados a una entrega
al mes durante 7 meses = 63 supervisores de instalacion, desde junio a diciembre del 2019

en el pre test y de enero del 2021 a julio del 2021 en el post test.

En la tabla 51, se pueden apreciar el resultado del indicador %Personal que aprueba las
capacitaciones técnicas por mes en la empresa del sector construccién del rubro de transporte
vertical antes de implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 vy el resultado del indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas
después de la implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1SO
9001:2015

Tabla 51:
Muestra Pre Test y Post Test de la Hipotesis 02
Afio 2019 Indicador PRE Ao 2021 Indicador POST
Mes Mes
Junio 11% Enero 33%
Julio 11% Febrero 44%
Agosto 22% Marzo 44%
Setiembre 11% Abril 56%
Octubre 11% Mayo 78%
Noviembre 22% Junio 78%
Diciembre 22% Julio 89%
PROMEDIO 16% 60%

Fuente: SPSS
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= Prueba no paramétrica Pre Test y Post Test

En el cuadro de resumen de procesamiento de casos, obtenio mediante el software IBM SPSS
Version 25, se observa que los datos a procesar fueron el resultado del indicador %Personal
que aprueba las capacitaciones técnicas por siete meses antes de implementar el sistema de
gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001:2015 y el resultado del indicador
%Personal que aprueba las capacitaciones técnicas por siete meses después de la
implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001:2015, el
porcentaje de datos validos fue del 100% tanto para el resultado del indicador %Personal
que aprueba las capacitaciones técnicas pre y post, el porcentaje de casos perdidos fue de
0% dando un total de casos del 100%. (ver tabla 52)

Tabla 52:
Resumen de procesamiento de casos de la Hipotesis 02
Resumen de procesamiento de casos
Casos
Vélido Perdidos Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Unidades Producidas PRE 63 100,0% 0 0,0% 63 100,0%
Unidades Producidas o o 0
POST 63 100,0% 0 0,0% 63 100,0%

Fuente: SPSS

Estadisticos descriptivos

En la Tabla 53, se muestra los datos estadisticos descriptivos de las muestras Pre Test y
Post Test del indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas como son la

Media, la Mediana y la Varianza obtenidos a través del software SPSS version 25.
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Tabla 53:
Estadisticos descriptivos de la Hipdtesis 02

Descriptivos

PREy POST Estadistico Error estandar

Media 15,7143 2,22234
0 Muestr Mediana 11,0000
YoPersonal 5 pRE varianza 34,571
que e}ggueba Desv. Desviacion 5,87975

o Media 58,71 7,266

capACHaciones MUESST” egiana 56.00
POST Varianza o 369,571
Desv. Desviacion 19,224

Fuente: SPSS

- Muestra Pre Test:
o Media: 15,7143
o Mediana: 11,0000
o Varianza: 34,571
o Desv. Desviacion: 5,87975

- Muestra Post Test
o Media: 58,71
o Mediana: 56,00
o Varianza: 369,571

o Desv. Desviacion: 19,224

Prueba de normalidad

Los datos que se utilizaron para realizar la prueba de normalidad fueron el resultado del

indicador % Personal que aprueba las capacitaciones técnicas durante siete meses antes

de implementar el sistema de gestion de calidad basado en la norma 1ISO 9001:2015 y el

resultado del indicador % Personal que aprueba las capacitaciones técnicas durante siete

meses luego de implementar el sistema de gestién de calidad basado en la norma ISO

9001:2015, al ser el total de datos una cantidad mayor a 50 se decide realizar la prueba

de normalidad mediante el test de Kolmogorov-Smirnov. (ver tabla 54).
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Tabla 54:
Pruebas de normalidad de la Hipotesis 02
Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
% Personal que aprueba las ,360 63 ,007 ,664 63 ,001
capacitaciones técnicas PRE
% Personal que aprueba las ,271 7 ,031 ,839 7 ,038

capacitaciones técnicas POST

*. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.

a. Correccidn de significacion de Lilliefors

Fuente: SPSS

De acuerdo a los resultados obtenidos en la prueba de normalidad de Kolmogorov-

Smirnov podemos determinar que:

- Para las muestras Pre Test y Post Test del % Personal que aprueba las capacitaciones
técnicas en el presente estudio, los valores de la Sig son: 0.007. y 0.031,

respectivamente.

- El valor de la significancia de la muestra Pre Test es menor que el valor 0,05, de modo
que, se acepta la Hipotesis Alterna, con lo cual se concluye que los datos de la muestra

Pre Test NO provienen de una distribucién normal.

- Elvalor de la significancia de la muestra Post Test es menor que el valor 0,05, de modo
que, se acepta la Hipdtesis Alterna, con lo cual se concluye que los datos de la muestra

Post Test NO provienen de una distribucién normal.

» Prueba de Hipdtesis
Ho:  Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO

9001:2015 entonces NO se aprobara el control de calidad en la lera inspeccion en la

empresa del sector construccion.
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Hi:  Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1SO

9001:2015 entonces Sl se aprobara el control de calidad en la lera inspeccion en la

empresa del sector construccion.

» Prueba de significancia

Dado que los datos son de naturaleza numérica; de muestras independientes, debido a que

no son el mismo grupo de analisis para la muestra Pre Test y Post Test; y que, ademas, la

muestra Pre Test y la muestra Post Test no provienen de una distribucion normal, se

determind utilizar la Prueba de U de Mann-Whitney, la cual es una prueba de hipotesis

que permite evaluar si en los resultados hay diferencia estadistica de manera significativa

respecto a sus medianas

Prueba no paramétrica de U de Mann-Whitney

En el resumen de contraste de hipdtesis, ver tabla 55, se observa en la prueba de U de

Mann-Whitney de muestras independientes, que la Sig es 0.000, lo cual es menor que

0.05, por lo tanto, podemos concluir que se rechaza la hip6tesis nula (Ho) y se acepta la

hipotesis alterna (H1)

Tabla 55:

Resumen de contrastes de Hipotesis 02
Resumen de contrastes de hipotesis

Hipotesis nula

1 La mediana de diferencias
entre la aprobacion del
control de calidad en la lera
inspeccion PRE 'y la
aprobacion del control de
calidad en la lera inspeccion
POST es igual a 0.

Prueba

Prueba de U de Mann-
Whitney para
muestras

independientes.

Sig.
,000

Decision
Rechace la

hipdtesis nula.

Se muestran significaciones asintdticas. El nivel de significacion es de ,050.

Fuente: SPSS
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De acuerdo al resultado mostrado, la aprobacion del control de calidad en la lera
inspeccion antes de la implementacion del SGC basado en la norma 1SO 9001:2015,
muestra una diferencia estadistica significativa, la aprobacion del control de calidad en la
lera inspeccion después de la implementacion del SGC basado en la norma ISO
9001:2015.

Con lo cual, para este contraste de muestras acepta la hipdtesis alterna o lo que es lo

mismo, la hipotesis del investigador:

H1: La implementacién del sistema de gestion de la calidad basado en la norma 1ISO
9001:2015 permitira aprobar el control de calidad en la lera inspeccion en una empresa

del sector construccién.

Por todo lo antes expuesto, se evidencia claramente que la implementacion del SGC
basado en la norma ISO 9001:2015 tuvo un efecto positivo y significativo en la
aprobacion del control de calidad en la lera inspeccién en la empresa del sector

construccion.

Tercera hipotesis especifica: La implementacion del sistema de gestién de la calidad
basado en la norma I1SO 9001:2015 mejorard el indice de satisfaccion

del cliente en una empresa del sector construccion.

= Muestra Pre Testy Post Test

En la tabla 56 refleja que para el afio 2021 el indice de satisfaccion del cliente respecto a
la dimensién del cumplimiento con la fecha de entrega, se increment6 en 60.31% respecto
al 1.59% del afio 2019, el indice de satisfaccion del cliente respecto a la dimension del
cumplimiento con las caracteristicas y especificaciones del producto, se increment6 en
41.27% respecto al 6.35% del afio 2019, mientras que el indice de satisfaccion del cliente
respecto a la dimension del soporte técnico brindado durante el proceso de instalacion, se
incrementd en 41.27% respecto al 6.35% del afio 2019, logrando mejorar el indice de
satisfaccion del cliente por cada dimension luego de la implementacion del SGC basado
en la norma ISO 9001:2015; en consecuencia, se incremento el indice de satisfaccion del

cliente.
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Tabla 56:

Indice de satisfaccion del cliente desde Junio a diciembre del 2019 y Enero a Julio del

2021
Dimension 2021 2019
Diferencia
D1: Cumplimiento con la fecha de entrega 60.31% 1.59%
58.72%
D2: Cumplimiento con las caracteristicas y = 41.27% 6.35%
especificaciones del producto 34.92%
D3: Soporte técnico brindado durante el 41.27% 6.35%
proceso de instalacion 34.92%
PROMEDIO
47.62% 4.76% 42.86%

Elaboracion propia

Tal como se aprecia en la figura 47, se detalla graficamente el impacto el indice de

satisfaccion del cliente, logrando mejora e incremento en el 2021 a 47.62% de clientes

que respondieron a las preguntas formuladas como “De acuerdo” y “Totalmente de

acuerdo”, es decir 42.86% mas al afio 2019.

70,00%
60,32%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%
1,59%
0,00%
D1:
Cumplimiento
con la fecha de
entrega

41,27%

6,35%

D2:
Cumplimiento
con las
caracteristicas y
especificaciones
del producto

2021 = 2019

41,27%

6,35%

D3: Soporte
técnico
brindado
durante el
proceso de
instalacion

Figura 47: Comparacion del indice de satisfaccion del Cliente en los Afios 2019 y 2021.

Elaboracion propia

179



e Prueba de Normalidad Pre test y Post test

Al ser variable del tipo ordinal, la variable dependiente indice de satisfaccion del cliente

no se ajusta a una distribucion normal.

e Prueba no parameétrica Pre Test y Post Test

En el cuadro de resumen de procesamiento de casos, obtenido mediante el software IBM
SPSS Version 25, se observa que los datos a procesar fueron el resultado del indicador
%indice de satisfaccion del cliente por siete meses antes de implementar el sistema de
gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001:2015 y el resultado del indicador %
indice de satisfaccion del cliente por siete meses después de la implementacion del
sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO 9001:2015, el porcentaje de datos
vélidos fue del 100% tanto para el resultado del indicador % Indice de satisfaccion del
cliente pre y post, el porcentaje de casos perdidos fue de 0% dando un total de casos del
100%. (Ver Tabla 57)

Tabla 57:
Resumen de procesamiento de casos de la Hipotesis 03

Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valido Perdidos Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Unidades Producidas PRE 63 100,0% 0 0,0% 63 100,0%
Unidades Producidas 63 100,0% 0 0,0% 63 100,0%

Fuente: SPSS

Estadisticos descriptivos

En la Tabla 58, se muestra los datos estadisticos descriptivos de las muestras Pre Test y
Post Test del indicador % indice de satisfaccion del cliente como son la Media, la

Mediana y la Varianza obtenidos a través del software SPSS versién 25.
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Tabla 58:
Estadisticos descriptivos de la Hipotesis 03

Descriptivos

o Error

PREyPOST Estadistico estandar

Media 11,1083 1,13707
Muestr Mediana 14,8100
. a PRE Varianza 28,716
(:;t:sr‘f‘;::‘iﬁ c‘)jrf Desv. Desviacion 5,35874

. Media 66,6683 46437
2GS M“;S” Mediana 66,6700
Varianza 4,789

POST :

Desv. Desviacion 2,18844

Fuente: SPSS

- Muestra Pre Test:
o Media: 11,1083
o Mediana: 14,810
o Varianza: 28,716
o Desv. Desviacion: 5,35874

- Muestra Post Test
o Media: 66,6683
o Mediana: 66,6700
o Varianza: 4,789
o Desv. Desviacion: 2,18844

Prueba de normalidad

Los datos que se utilizaron para realizar la prueba de normalidad fueron el resultado del
indicador % Indice de satisfaccion del cliente durante siete meses antes de implementar
el sistema de gestion de calidad basado en la norma 1SO 9001:2015 vy el resultado del
indicador % Indice de satisfaccion del cliente durante siete meses luego de implementar
el sistema de gestion de calidad basado en la norma ISO 9001:2015, al ser el total de datos
una cantidad mayor a 50 se decide realizar la prueba de normalidad mediante el test de

Kolmogorov-Smirnov.. Ver Tabla 59.
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Tabla 59:
Pruebas de normalidad de la Hipdtesis 03

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
% indice de satisfaccion del ,422 63 ,000 ,592 63 ,010**
cliente PRE
% indice de satisfaccion del ,334 63 ,000 765 63 ,010™
cliente POST
*. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.
a. Correccidn de significacion de Lilliefors

Fuente: SPSS

De acuerdo a los resultados obtenidos en la prueba de normalidad de Kolmogorov-

Smirnov podemos determinar que:

~ Para las muestras Pre Test y Post Test del % indice de satisfaccion del cliente en el
presente estudio, los valores de la Sig son: 0.000. y 0.000, respectivamente.

- El valor de la significancia de la muestra Pre Test es menor que el valor 0,05, de modo
que, se acepta la Hipotesis Alterna, con lo cual se concluye que los datos de la muestra

Pre Test NO provienen de una distribucion normal.

- Elvalor de la significancia de la muestra Post Test es menor que el valor 0,05, de modo
que, se acepta la Hipdtesis Alterna, con lo cual se concluye que los datos de la muestra

Post Test NO provienen de una distribucion normal.

Prueba de Hipotesis

Ho:  Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 entonces NO se mejorara el indice de satisfaccion del cliente en la empresa

del sector construccién.

Hi:  Si se implementa el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 entonces Sl se mejorara el indice de satisfaccion del cliente en la empresa del

sector construccion.
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» Prueba de significancia

Dado que los datos son de naturaleza numérica; de muestras independientes, debido a que
no son el mismo grupo de analisis para la muestra Pre Test y Post Test; y que, ademas, la
muestra Pre Test y la muestra Post Test no provienen de una distribucion normal, se
determiné utilizar la Prueba de U de Mann-Whitney, la cual es una prueba de hipotesis
que permite evaluar si en los resultados hay diferencia estadistica de manera significativa

respecto a sus medianas.

Prueba no paramétrica de U de Mann-Whitney

En el resumen de contraste de hipotesis, se observa en la prueba de U de Mann-Whitney
de muestras independientes, que la Sig es 0.000, lo cual es menor que 0.05, por lo tanto,
podemos concluir que se rechaza la hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipdtesis alterna
(Hy). (ver tabla 60)

Tabla 60:
Resumen de contrastes de Hipotesis 03
Resumen de contrastes de hipotesis

Hipdtesis nula Prueba Sig. Decision
1 La mediana de diferencias = Prueba de Ude Mann- = ,000 Rechace la
entre el indice  de  Whitney para hipotesis nula.

satisfaccion del cliente PRE =~ muestras

y el indice de satisfaccién @ independientes.

del cliente POST es igual a

0.
Se muestran significaciones asintdticas. El nivel de significacion es de ,050.
Fuente: SPSS

De acuerdo al resultado mostrado, el indice de satisfaccion del cliente antes de la
implementacion del SGC basado en la norma ISO 9001:2015, muestra una diferencia
estadistica significativa, al indice de satisfaccion del cliente después de la implementacion
del SGC basado en la norma 1SO 9001:2015.
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Con lo cual, para este contraste de muestras acepta la hipotesis alterna o lo que es lo

mismo, la hipotesis del investigador:

H1: La implementacion del sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015 permitird mejorar el indice de satisfaccion del cliente en una empresa del

sector construccion.

Por todo lo antes expuesto, se evidencia claramente que la implementacion del SGC
basado en la norma ISO 9001:2015 tuvo un efecto positivo y significativo en la mejora

del indice de satisfaccion del cliente en la empresa del sector construccion.
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v

Resumen de resultados

Lineas abajo observamos el resumen de los resultados mostrados en esta investigacion.

v En la primera hip6tesis se puede ver el incremento del 42.86% del cumplimiento con

la fecha de llegada del ascensor obra indicador relacionado directamente a la variable

dependiente fecha de entrega.

v En la segunda hipdtesis la variable dependiente control de calidad aprobado en la
lera inspeccion y su indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas es
de 42.86% al implementar el sistema de gestion de la calidad basado en la norma ISO
9001:2015, es decir, se ha podido obtener aprobar méas controles de calidad en la 1lera
inspeccion después de la implementacidn del SGC, debido a que se incrementd el
personal que aprobd las capacitaciones técnicas, siendo este el principal motivo de
desaprobacion del control de calidad.

v En la tercera hipotesis el indice de satisfaccion del cliente se mejord en un 42.86%,
al implementar el SGC basado en la norma ISO 9001:2015. (ver tabla 61)

Tabla 61:
Resumen de resultados
Hipotesi Variables Variables Indicador Pre- Post Diferencia
S Independiente Dependient Test -
Especifi e Test
ca
1 Sistema de Gestion de  Fechade % Cumplimiento de Incremento
la Calidad basado en la  entrega fecha de llegada del 27
norma ISO 9001:2015 ascensor a obra 11 38
42.86 %
2 Sistema de Gestion de Control de % Personal que Incremento
la Calidad basado en la calidad en la aprueba las 27
norma ISO 9001:2015 lera capacitaciones técnicas 10 37
inspeccion 42.86%
3 Sistema de Gestion de Indice de  Clientes que responden Mejoro
la Calidad basado en la Satisfaccion a las preguntas 27
norma ISO 9001:2015  del Cliente “Totalmente de 3 30 42.86%

acuerdo” y “De
acuerdo”) / (Total de
Clientes
encuestados)]/3)

Elaboracion: Propia
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

1. Queda demostrado que la propuesta de implementacion del sistema de gestion de
calidad basado en la norma ISO 9001:2015 en la empresa del sector construccion,
genera una ventaja competitiva respecto a las demas empresas del sector, debido a
que le permite dar los lineamientos para mejorar el indice de satisfaccion del cliente.

2. Se obtuvo mejoras en el indicador %Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor
a obra de la variable dependiente: Fecha de entrega del ascensor en un 42.85%,
siendo el resultado del indicador de 17.46% antes de la implementacion y de 60.32%
después de la implementacidn del Sistema de gestion de la calidad.

3. Seobtuvo mejoras en el indicador %Personal que aprueba las capacitaciones técnicas
de la variable dependiente: Control de calidad en la 1°* inspeccion en un 42.85%,
siendo el resultado del indicador de 15.87% antes de la implementacion y de 58.73%
después de la implementacion del Sistema de gestion de la calidad.

4. Al realizar las encuestas de satisfaccion del cliente antes y después de la
implementacion del Sistema de Gestion de la Calidad, se obtuvieran mejoras en el
Indicador % Indice de satisfaccion del cliente a nivel general siendo en el pre test de
4.76% y en el post test 47.62% evidenciando una diferencia significativa de 42.86%.
Y también respecto al cumplimiento de la fecha contractual, cumplimiento de las
caracteristicas y especificaciones del producto y soporte técnico durante el proceso
de instalacidn los cuales incrementaron despues de la implementacion en un 58.72%,
47.62% y 34.92%, respectivamente.

5. La mejora continua es un pilar fundamental de un Sistema de gestion de calidad, ya
que expresa el nivel de calidad que tiene la organizacién y es el resultado del manejo
empresarial debido a que impulsa a mejorar los procesos, eliminando las tareas que
no generan valor. Siendo la alta gerencia quien planifica y dirige los recursos
humanos y técnicos para garantizar el cumplimiento de los requisitos de los clientes,
mediante la adaptacion de herramientas que permitan a las organizaciones mejorar

su calidad.
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Recomendaciones:

1. Se debe mantener el compromiso de la Alta Direccion, por seguir los lineamientos
referentes a la implementacion del Sistema de gestion de calidad.

2. Se deberia realizar el seguimiento al cumplimiento del SGC mediante los reportes de
los indicadores, con la finalidad de establecer un plan de accion inmediata frente a los
problemas identificados y llevar un control de los procesos.

3. Se recomienda capacitar continuamente a los trabajadores en temas relacionados a las
actividades de la implementacion del SGC, en conceptos como: calidad, principios del
SGC, auditorias, herramientas de calidad, etc. Y realizar un monitoreo continuo que
permita demostrar la eficacia de esas capacitaciones.

4. Se recomienda asegurar el compromiso del personal respecto a cada una de las
actividades asignadas, asegurando el buen trabajo en equipo para permitir mejorar la
fluidez en el sistema de trabajo.

5. Se deberia buscar la solucion de los problemas segun los plazos definidos por la Alta
Direccion para la mejora continua de la empresa, para lo cual se usarian las
herramientas generadas como parte de la implementacion del SGC.

6. Siguiendo el Ciclo PHVA en la etapa de verificacién se recomienda realizar la

certificacion de la empresa bajo la norma ISO 9001:2015.
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ANEXOS

Anexo 1: Declaracion de Autenticidad

A continuacion, se muestra el formato de autenticidad y no plagio.

ma&m Escuela de Posgrado

DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y NO PLAGIO

| DECLARACION DEL GRADUANDO

Por el presente, el graduando: (Apellidos y nombres)

ORTEGA ASENCIOS SUSAN  Leouepe=S

en condicién de egresado del Programa de Posgrado:

MAESTRIA &N INGENIEECIA INDISTRIAL

deja constancia que ha elaborado la tesis intitulada:

CALIDAD Y LA METORA DEL /NDICE DE SATISFRCCITY
Dl CLIENTE EN UNA ERPRESA DEL SECTOR (CoNSIRUCC on

Declara que el presente trabajo de tesis ha sido elaborado por el mismo y no existe
plagio/copia de ninguna naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis,
revista, texto, congreso, o similar) presentado por cualquier persona natural o juridica
ante cualquier institucidon académica, de investigacion, profesional o similar.

Deja constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el
trabajo de investigacién, por lo que no ha asumido como suyas las opiniones vertidas por
terceros, ya sea de fuentes encontradas en medios escritos, digitales o de la Internet.

Asimismo, ratifica que es plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asume
la responsabilidad de cualquier error u omisién en el documento y es consciente de las
connotaciones éticas y legales involucradas.

En caso de incumplimiento de esta declaracidn, el graduando se somete a lo dispuesto en
las normas de la Universidad Ricardo Palma y los dispositivos legales vigentes.
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Anexo 2: Autorizacion de consentimiento para realizar la investigacion

A continuacion, se muestra el formato de autorizacion para realizar la investigacion.

¥ ) Universidad
= : Ricardo Palma Escuela de Posgrado

AUTORIZACION PARA REALIZAR LA INVESTIGACION

DECLARACION DEL RESPONSABLE DEL AREA O DEPENDENCIA
DONDE SE REALIZARA LA INVESTIGACION

Dejo constancia que el drea o dependencia que dirijo, ha tomado conocimiento del
proyecto de tesis titulado:

5
CALIDAD ¥y MEJORA DEL INDILE DE SATUFACCON DEL
CLIENTE EN UNA gnpreSA DEL SECTOE CaNSTRVCC PR

el mismo que es realizado por el Sr./Srta. Estudiante (Apellidos y nombres):

OBRTEGA Asewncios SUSAN LOUrRDES

, en condicién de estudiante - investigador del Programa de:
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Asi mismo sefialamos, que segun nuestra normativa interna procederemos con el apoyo al
desarrollo del proyecto de investigacion, dando las facilidades del caso para aplicacién de
los instrumentos de recoleccién de datos.

En razén de lo expresado doy mi consentimiento para el uso de la informacién y/o la
aplicacién de los instrumentos de recoleccién de datos:

Nombre de la empresa: Autorizacién para si
el uso del nombre

de la Empresa en M
el Informe Final

Apellidos y Nombres del Jefe/Responsable del érea: | Cargo del Jefe/Responsable del drea:

BIANCO |AZARO FredDy GonpaLo TEFE DE CoNTRol DE CHLIDAD

Teléfono fijo (incluyendo anexo) y/o celular: Correo electrénico de la empresa:

959 927 OO;* FfE’dJcﬂy.b}(W)(O @jwf»o'('n"anov\ yCom

/ / Firma Fecha
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Anexo 3: Matriz de consistencia

PROBLEMAS
PRINCIPAL

OBJETIVOS GENERAL

HIPOTESIS GENERAL

VARIABLES
INDEPENDIENTE

INDICADOR
V.1

VARIABLES
DEPENDIENTE

INDICADOR V.D.

¢Determinar si la
implementacion del sistema
de gestion de la calidad
basado en la norma ISO
9001:2015 en el proceso de
instalacion de ascensores en
el afio 2019-2021 mejorara
la satisfaccion del cliente en
una empresa del sector
construccion?
PROBLEMAS
ESPECIFICOS.
¢Como cumplir con la fecha
de entrega del ascensor en
una empresa del sector
construccion?

¢Como aprobar el control
de calidad en la 1lera
inspeccién en una empresa
del sector construccion?

¢Cémo mejorar el indice de
satisfaccion del cliente en
una empresa del sector
construccion?

Implementar el sistema de gestién
de la calidad basado en la norma
1SO 9001:2015 en el proceso de
instalacion de ascensores en el
afio 2019-2021  para mejorar el
servicio al cliente en una empresa
del sector construccion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Implementar el sistema de gestion
de la calidad basado en la norma
1SO 9001:2015 para cumplir con
la fecha de entrega del ascensor en
una  empresa del  sector
construccion.

Implementar el sistema de gestion
de la calidad basado en la norma
1ISO 9001:2015 para aprobar el
control de calidad en la lera
inspeccion en una empresa del
sector construccion.

Implementar el sistema de gestion
de la calidad basado en la norma
ISO 9001:2015 para mejorar el
indice de satisfaccion del cliente
en una empresa del sector
construccion.

Si se implementa el sistema de
gestion de la calidad basado en
la norma 1SO 9001:2015 en el
proceso de instalacion de
ascensores  en el afio 2019-
2021 entonces se logrard
mejorar el servicio al cliente en
una empresa del sector
construccion.

HIPOTESIS ESPECIFICA

La implementacion del sistema
de gestion de la calidad basado
en la norma ISO 9001:2015
permitird cumplir con la fecha
de entrega del ascensor en una
empresa del sector
construccion.

La implementacion del sistema
de gestion de la calidad basado
en la norma ISO 9001:2015
permitird aprobar el control de
calidad en la lera inspeccion en
una empresa del sector
construccion.

La implementacion del sistema
de gestion de la calidad basado
en la norma ISO 9001:2015

mejorard el  indice de
satisfaccion del cliente en una
empresa del sector

construccion.

Sistema de Gestion de la
Calidad basado en la norma ISO
9001:2015.

VARIABLES
INDEPENDIENTE
Sistema de Gestion de la
Calidad basado en la norma ISO

9001:2015.

Sistema de Gestion de la
Calidad basado en la norma ISO
9001:2015.

Sistema de Gestion de la
Calidad basado en la norma ISO
9001:2015.

% de
cumplimiento  de
los requisitos de la
norma 1SO
9001:2015

INDICADOR
V.1.

SI/NO

SI/NO

SI/NO

Servicio al
Cliente.

VARIABLES
DEPENDIENTE

Fecha de entrega

Control de calidad

en la lera
inspeccion.
indice de

Satisfaccion  del
Cliente.

INDICADOR
V.D.

% Cumplimiento de fecha de
llegada del ascensor a obra
(Neascensores (Fecha de
Entrega a obra - Fecha de
llegada a puerto <= 12 dias)) /
(Total de ascensores entregados
en el mes))100%

% Personal que aprueba las
capacitaciones técnicas
(Personal que aprueba las
capacitaciones técnicas /Total
de personal técnico capacitado)
*100%

-Cumplimiento con la fecha
de entrega contractual.
-Cumplimiento de
caracteristicas y
especificaciones del producto.
-Soporte técnico brindado
durante el proceso de
instalacion.

Y= N° de Clientes que
responden a las preguntas
“Totalmente de acuerdo”y “De
acuerdo™) / (Total de
Clientes encuestados)]/3
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Anexo 4: Matriz de operacionalizacion

VARIABLE INDICADOR DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION OPERACIONAL
INDEPENDIENTE
Sistema de Si/No Un SGC comprende actividades mediante | Para la implementacion se realizara:

Gestiéon de la
Calidad basado
en lanorma ISO
9001:2015.

las que la organizacion identifica sus
objetivos y determina los procesos y
recursos requeridos para lograr los
resultados deseados.

El SGC gestiona los procesos que
interactdan y los recursos que se requieren
para proporcionar valor y lograr los
resultados para las partes interesadas
pertinentes.

EL SGC posibilita a la alta direccion
optimizar el uso de los recursos
considerando las consecuencias de sus
decisiones a largo y corto plazo.

Un SGC proporciona los medios para
identificar las acciones para abordar las
consecuencias previstas y no previstas en
la provisién de productos y servicios.
(2.2.2. Sistema de Gestion de Calidad:
Norma ISO 9000:2015)

1.- PLANIFICACION:

Designacion del equipo implementador.

Taller de Sensibilizacién e Introduccién a la Norma ISO 9001:2015.

Diagnostico de la empresa., Analisis del entorno de la organizacion en aspectos que le pueda influir al
SGC y programar analisis periédico.

2.- HACER:

Definir las partes interesadas de la organizacion.

Revisar la direccion estratégica de la organizacion.

Determinar el alcance del SGC.

Identificar los procesos dentro del alcance del SGC.

Especificar los procesos y la documentacion para asegurar la calidad de los productos.

Establecer los objetivos de la calidad.

Identificar y especificar los procesos relacionados con el cliente.

Identificar los riesgos y oportunidades, valorarlos y crear planes para abordarlos.

Identificar la normativa legal que aplica a los procesos, productos/servicios de la organizacion.
Planificar las acciones para abordar estos riesgos y oportunidades: Determinar un plan de tratamiento
de los riesgos y oportunidades por la actividad de la organizacién

Revision de los requisitos relacionados con productos/servicios. Establecer un método de revision para
asegurar que la organizacion puede adaptar los productos/servicios a las exigencias y cambios del cliente
ylo partes interesadas.

Satisfaccion del cliente: Definir como se obtendra el grado de satisfaccion de los clientes respecto a la
organizacion, sus productos y servicios.

Revision por la direccién: Definir un método/procedimiento para que la direccion revise el SGC para
asegurar su eficacia.

3.- VERIFICAR:

L]

Andlisis y evaluacion: Determinar un método para analizar y evaluar la informacion clave sobre el
desempefio del SGC.

Programacion y ejecucion de 1% auditoria al SGC — Interna.

Programacion y ejecucion de la revision por la Direccion.

4.- ACTUAR:

Mejorar el cumplimiento de los requisitos del cliente, mejorar su satisfaccion y los resultados del SGC
empleando el método de mejora determinado.

Mejora continua: Asegurarse que el método de mejora ayuda a mejorar la eficacia del SGC.
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VARIABL

INDICADOR

DEFINICION CONCEPTUAL

DEFINICION OPERACIONAL

DEPENDIEN
TE
Fecha de

entrega
Control de

calidad en la
lera
inspeccion.

% Cumplimiento de fecha de
llegada del ascensor a obra

(N°ascensores (Fecha de
Entrega a obra - Fecha de
llegada a puerto <= 12 dias)
/N° ascensores (Fecha de
Entrega a obra - Fecha de
llegada a puerto > 12 dias))
*100%

% Personal que aprueba las
capacitaciones técnicas

(Personal que aprueba las
capacitaciones técnicas /Total de
personal técnico capacitado)
*100%

“La organizacion debe planificar, implementar y controlar

los procesos necesarios para cumplir los requisitos para la

provision de productos y servicios”. (Requisito 8.1.

Planificacion y control operacional-

9001:2015)

norma

I1ISO

La organizacion 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.
informacion

La organizacion debe conservar la
documentada sobre la liberacién 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 liberacion.
(Requisito 8.6. Liberacion de productos y servicios-
Norma ISO 9001:2015)

Para la planificacion y control del proceso de instalacion se realizara:

Elaboracion del procedimiento de planificacion de instalacion e instalacion.

e Serealizara el seguimiento de los proyectos a instalar de acuerdo a la fecha de entrega
contractual.

e Se asignaran los recursos: materiales, humanos para el proceso de instalacion.

e Se empleard un software mediante el cual se monitoree el avance de los proyectos.

e Se llevard a cabo reuniones semanales con el personal del area de operaciones, para dar
solucién a aquellos proyectos que presentan retrasos.

e Se llevara a cabo reuniones con el personal del area de operaciones, control de calidad

y SGC. Con la finalidad de realizar el analisis de causas y establecer un plan de accién

sobre los proyectos en los cuales no se cumplié con la fecha de entrega contractual.

Los datos se extraeran de:
La base de datos de los resultados obtenidos luego de la lera inspeccién de control de

calidad. Mediante el registro de “Protocolo de control de calidad”. Y el registro de
“Productos no conformes”.
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VARIABLE
DEPENDIENTE

DEFINICION CONCEPTUAL

DEFINICION OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADOR

ITEM

indice de
Satisfaccion del
Cliente.

Indice de Satisfaccion del Cliente.

El indice de satisfaccion del cliente
(CSAT) es la metodologia de encuesta de
satisfaccion del cliente mas directo. Mide
su satisfaccion con respecto de una
empresa, compra 0 interaccion. (Nick
Hague & Paul Hague)

Percepcidn de los clientes.

La organizacion 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.
(Requisito 9.1.2. Satisfaccion del cliente-
Norma I1SO 9001:2015).

Los datos se extraeran del resultado de
las Encuestas de Satisfaccion del
Cliente respecto a las siguientes
dimensiones:

e  Cumplimiento con la fechade
entrega contractual.

e  Cumplimiento de
caracteristicas y
especificaciones del
producto.

e Soporte técnico brindado
durante el proceso de
instalacion.

indice de
satisfaccion del
cliente

» Cumplimiento con
la fecha de entrega
contractual.

e Cumplimiento  de

caracteristicas y
especificaciones del
producto.

- Soporte técnico
brindado durante el
proceso de
instalacion.

Y= (N° de Clientes
que responden a las
preguntas
“Totalmente de
acuerdo” y “De
acuerdo”) / (Total
de
Clientes
encuestados)]/3
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Anexo 3: Protocolos o Instrumentos utilizados.

Anexo 5.1: Diagnostico de la empresa del sector construccion

Requisitos de la norma Cal | Punt Evidencias de Buenas practicas para
ific aje incumplimiento / implementar /
acié Cumplimiento recomendaciones
n
4.- Contexto de la organizacion 0%

4.1 Comprension de la La empresa conoce las | Se recomienda revisar
organizacion y de cuestiones internas | informacion de
su contexto pertinentes para su prop6sito, = cuestiones internas 'y

N 0% | pero no realiza el | externas pertinentes para
seguimiento de las mismas ni | su proposito y realizar un
ha considerado  revisar | analisis FODA para
informacién de las cuestiones | conocer la  direccidn
externas pertinentes. estratégica de la

organizacion.

4.2 Comprension de las -La empresa no ha realizado = Se recomienda evaluar
necesidades y una evaluacién de todas las | cuales son las partes
expectativas de las partes interesadas que la | interesadas pertinentes al
partes interesadas N 0% | afectan, s6lo considera como = SGC y establecer un

partes interesadas a los | método para realizar el
clientes y proveedores. seguimiento y la revision
- La empresa conoce los | sobre las partes
requisitos legales y | interesadas y sus
reglamentarios  aplicables, = requisitos.

mas no lleva un control de

dicha informacion.

4.3 Determinacion del La empresa considera que en | De acuerdo al propdsito
alcance del Sistema primera instancia el alcance = de la organizacion, la
de de su SGC aplique atodos los | empresa se excluiria del
Gestioén de Calidad N 0% | procesos que intervienen en | requisito 8.3 "Disefio y

la prestacion del servicio, | desarrollo de los

mas no conoce si se excluye = productos y servicios" y

de algin requisito de la | del 8.5.1. f) referido a la

norma. validacion y revalidacion
de los procesos.

4.4, Sistema de Gestion La organizacibn no ha @ Realizar un mapeo de
de establecido los procesos | procesos, asignar las
Calidad y sus necesarios y sus | responsabilidades y
procesos N 0% | interacciones para la autoridades, determinar

implementacion del SGC. los recursos necesarios y
abordar los riesgos y
oportunidades
determinados.
5. LIDERAZGO 8%

5.1. Liderazgo y D 16% | La alta direccion demuestra | La alta direccion debe

compromiso su compromiso con la | confirmar su
calidad, promoviendo la | compromiso,
mejora utilizando = estableciendo la politica

herramientas de calidad, pero
no conoce los requisitos del
cliente ni  mantiene un
enfoque en el aumento de la
satisfaccion del cliente.

de la calidad, objetivos de
calidad y asegurando la
disponibilidad de
recursos para el sistema
de gestion de calidad.
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Requisitos de lanorma | Calific = Punt

acion aje

Evidencias de
incumplimiento /
Cumplimiento

Buenas practicas para
implementar /
recomendaciones

5. LIDERAZGO 8%
5.3 Politica
N 0%
6. PLANIFICACION DEL SGC 8%
6.1 Acciones para
abordar los
riesgos vy las N 24%
oportunidades
6.2. Objetivos de D 8%
calidad y
planificacion
para lograrlos
6.3. Planificacion de
los cambios
N 0%
7. APOYO 15%
7.1 Recursos
D 25%

La organizacion no cuenta
con una politica de calidad.

La organizacion no tiene
claro  los  riesgos vy
oportunidades a los que esta
expuesto y no ha considerado
su gestion.

La empresa cuenta con
objetivos implicitos que s6lo
los conoce la alta direccion,
por lo cual estos no estan
alineados a una politica de la
calidad, ni al

SGC.

La organizacion no ha
considerado la planificacién
de cambios de un sistema de
gestion de la calidad.

La organizacién cuenta con
personas, infraestructura,
ambiente 'y equipos de
medicién para la operacion
de sus procesos, sin embargo,
no existe la seguridad de que
cumplan en su totalidad con
los requisitos de la norma, asi
mismo no gestiona los
conocimientos de la
organizacion.

La alta direccion debe
establecer la politica de
calidad de acuerdo a los
requisitos de la norma
internacional,
posteriormente debe
establecer mecanismos
para comunicar y
mantener disponible la
politica a todas las partes
interesadas. Asi mismo
debe  establecer  un
método para evaluar el
entendimiento de la
politica.

- Revisar y difundir el
organigrama general.

- Revisar los perfiles de
puesto y asegurar que
estén  conformes  de
acuerdo a los requisitos
de la norma.

- Definir mecanismos
para la difusion vy
evaluacion del

entendimiento de los
roles y autoridades.
Determinar los objetivos
y adecuarlos a los
requisitos de la norma.

La organizacién debe
conocer los puntos a
evaluar en caso de la
necesidad de
implementar cambios que
puedan afectar al SGC.

Revisar que los recursos
con los que cuenta la
organizacion  cumplan
con los requisitos de la
norma Yy establecer un
método para gestionar los
conocimientos de la
organizacion.
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Requisitos de lanorma | Calific = Punt

acion aje

Evidencias de
incumplimiento /
Cumplimiento

Buenas practicas para
implementar /
recomendaciones

7. APOYO 15%
7.2 Competencia
D 0%
7.3 Toma de
conciencia
N 0%
7.4 Comunicacion
D 25%
7.5 Informacién
documentada
D 25%
8. OPERACION 15%
Planificacion y
8.1 control
operacional N 0%

La empresa no ha
determinado la competencia
necesaria de las personas que
realizan  actividades que
afectan al desempefio vy
eficacia del SGC.

No se realizan tomas de
conciencia de acuerdo a lo
requerido por la norma ISO
9001:2015.

Existe un mecanismo de
comunicaciéon interna por
medio de anexos y externa
por medio de un call center,
pero no se ha determinado
todas las comunicaciones
internas y externas
pertinentes.

-La organizacion cuenta con
informacién  documentada
pero no lleva un control de
ella, asi misma falta
determinar la informacién
necesaria para la eficacia del
SGC. Por otro lado, cuenta
con un servicio de back up
remoto.

-La organizacion mantiene
una gestion por éareas, en la
cual cada area planifica los
recursos necesarios y el tipo
de control que aplica. La
organizacion no controla los
cambios y no cuenta con
procesos contratados
externamente. La empresa
carece de procedimientos,
registros de trabajo, etc. en el
que se pueda tener wun
historial de cambio de
versiones de trabajo.

Determinar la
competencia requerida en
los perfiles, realizar

evaluaciones y de ser
necesario tomar acciones
para alcanzarlas.
Establecer el mecanismo
a realizar para asegurarse
de que las personas que
realizan el trabajo tomen
conciencia de la politica
de la calidad, objetivos de
la calidad, su
contribucion a la eficacia
del SGC y la implicacion
del incumplimiento de los
requisitos del SGC.
Establecer un método
para que las
comunicaciones internas
y externas pertinentes al

SGC sean fluidas vy
eficaces.

-Revisar que la
informacion esté

actualizada y crear un
método de control de la
informacion
documentada que cumpla
con todo lo requerido por
la norma

1SO 9001:2015.

-Planificar e implementar
los procesos necesarios
para cumplir los
requisitos para la
provision del servicio.
-Establecer los criterios
para la aceptacion del
servicio. Controlar los
cambios.
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Requisitos de la norma Califi Puntaje Evidencias de
cacio incumplimiento /
n Cumplimiento

8. OPERACION 15%

8.2 Requisitos para -La empresa cuenta con un | -Establecer un método
los productos y call center en el cual recibe | parala comunicacién con
servicios D 0% | consultas, quejas, etc.; sin el cliente.

embargo, se evidencia dudas | -Corregir las diferencias
para la atencion de cada tipo | de la publicacion de
de llamada. requisitos del servicio.
-La empresa ha determinado | -Establecer un método
los requisitos del servicio que | para la revision de los
brinda en un catédlogo y en el | requisitos del servicio y el
contrato del servicio, los  modo de guardar Ila
cuales no coinciden. informacion

No ha considerado guardar | documentada referida.
informacién  documentada

del cambio de los requisitos.

8.3 Disefio y NO APLICA | La organizacion se excluye
desarrollo de de este requisito porque no
los productos y disefia ni desarrolla los
Servicios servicios para los clientes.

8.4 Control de los NO APLICA | La organizacion cuenta con | - Determinar los
procesos, proveedores de insumos y @ controles a aplicar a los
productos y sOlo se realiza seleccion de | productos suministrados
Servicios proveedores. externamente.
suministrados - Determinar y aplicar
externamente criterios para la

evaluacién,  seleccion,
seguimiento del
desempefio y
reevaluacion de
proveedores externos.

8.5 Produccion y D 25% La organizacion: - Revisar la informacion

provision del
servicio

- Cuenta con disponibilidad
de

informacién  documentada,
disponibilidad de recursos

de seguimiento y medicion y
el uso de infraestructura y
entorno adecuado para la
operacion.

- Se excluye del requisito
85.1 f) porque realiza
mediciones antes de la
entrega del servicio al
cliente.

- Identifica los servicios
mediante un cédigo por cada
ascensor.

- Realiza actividades
posteriores a la entrega como
la atencion de llamadas de
emergencia por problemas
con el equipo.

documentada.
- Enfocar las actividades
de seguimiento y
medicién por procesos y
no por areas.
- Implementar acciones

para prevenir errores
humanos.

- Implementar la
preservacion de las
salidas durante la

prestacién del servicio.
- Determinar el alcance
de las actividades
posteriores a la entrega.
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Requisitos de lanorma | Calific = Punt

acion aje

Evidencias de
incumplimiento /
Cumplimiento

Buenas practicas para
implementar /
recomendaciones

8. OPERACION 15%
8.6 Liberacion de
los productos y
servicios
D 25%
8.7 Control de las
salidas no
conformes
D 25%
9. EVALUACION DE 0%
DESEMPERNO
9.1. Seguimiento,
medicion,
analisis y
evaluacién
N 0%
9.2. Auditoria
interna
N 0%
9.3. Revision por la
direccion N 0%

La organizacion:

- No esta familiarizada con el
término  liberacién,  sin
embargo, las realiza cuando
€S necesario.

La  organizacion solo
controla la salida final no
conforme, pero no cumple
todo lo indicado en el
requisito.

-No existe un método para
realizar el seguimiento de las
percepciones de los clientes
del grado en que se cumplen
sus necesidades y
expectativas.

- No se evalla el desempefio
de los proveedores.

-La empresa no cuenta con
personal  capacitado con
respecto a la norma ISO
9001:2015, por ende, no
tienen conocimiento de su
aplicacion. No existe un
control de reclamos, es decir
no se analiza lo que el cliente
busca en el producto que se
brinda, es decir no se
cuantifica la cantidad de
reclamos, por ende, no se
toma buenas decisiones para
corregir los reclamos de tal
manera que permitan mejorar
la satisfaccidn de los clientes.

No se han llevado a cabo
auditorias internas.

No se han llevado a cabo
revisiones por la direccion.

- Implementar un método
de liberacion en cada
etapa de la prestacion del
servicio.

- Definir las personas que
autorizan la liberacion.
Analizar todas las
posibles  salidas  no
conformes y determinar
las acciones a seguir para
su adecuado tratamiento.

- Determinar el método
de evaluar el SGC, la
satisfaccion del cliente,
los proveedores, los
riesgos y oportunidades y
todos los datos e
informacién apropiada.
-Elaborar un programa de
sensibilizacion sobre el
SGC 1SO 9001:2015, al
personal de la empresa,
priorizando el
compromiso del personal.
-Generar indicadores que
midan el nivel de
satisfaccion del cliente y
los reclamos debido al
soporte  técnico  del
personal operativo.

- Planificar y definir los
criterios de auditoria.

- Implementar todo lo
indicado en el requisito
9.2.2.

- Planificar larevisién por
la direccion.
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Requisitos de lanorma | Calific | Punt Evidencias de Buenas practicas para
acion aje incumplimiento / implementar /
Cumplimiento recomendaciones
10. MEJORA 17%
10.1 Generalidades La organizacion  utiliza | - Implementar acciones
herramientas de gestion como | para cumplir los requisitos
D 25% | método de encontrar | del cliente y aumentar la
oportunidades de mejora y | satisfaccion del cliente.
causas de errores.
10.2 No La organizacion no lleva un | - Determinar un
conformidades control de las no @ procedimiento para la
y acciones N 0% | conformidades encontradas. gestion de las no
correctivas conformidades.
Mejora La organizacién muestra su | - Determinar la frecuencia
10.3 continua interés en la mejora continua |y el método de mejorar
con el uso de herramientas de | continuamente la
calidad para el andlisis. Sin | conveniencia, adecuacién
embargo, en los problemas no | y eficacia del SGC.
D 25% | se analiza la causa raiz, y no | - Los resultados de

se toman decisiones
correctivas que  permitan
mejorar la condicion de la
empresa.

seguimiento, medicién y
la revision por la direccion
proporcionaran mejoras
que deben ser
implementadas de
acuerdo a las condiciones
de la organizacion.
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Anexo 5.2. Encuesta de satisfaccion del Cliente

“ENCUESTA DE SATISFACCION DEL CLIENTE EN INSTALACION”

Obra/Proyecto: Cliente — Nombre del responsable:
Cliente — Nombre de la empresa: Supervisor de Instalacién:

Codigo de equipo(s): Cargo del responsable:

Firma del cliente: Fecha:

LEYENDA:

1= Totalmente de acuerdo
2=De acuerdo
3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
4= En desacuerdo
5= Totalmente en desacuerdo

"La encuesta consta de dos (02) situaciones o momentos en el tiempo: -Uno como recibid la entrega del
ascensor antes de iniciar con la implementacion del SGC ISO 9001:2015 (junio- diciembre 2019) y-Dos
como esta recibiendo la entrega del ascensor después de la implementaciéon del SGC ISO 9001:2015
(enero- julio 2021) "

Categoria N°1: CUMPLIMIENTO CON LA FECHA DE ENTREGA
CONTRACTUAL

ESCALA
1 2 3 4 5

Considera que podria verse perjudicado por
denuncias de parte de su Cliente, debido a
gue no se cumplié con la fecha de entrega

Considera que las actividades se ejecutaron
planificadamente

Considera que faltaron componentes que
generaron retrasos durante el proceso de
instalacion
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Categoria N°2: CUMPLIMIENTO DE CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES DEL
PRODUCTO.

ESCALA

El ascensor entregado no presenta faltantes o
deficiencias

El ascensor no presenta problemas en relacion
al funcionamiento operativo

El ascensor cumple con los acabados solicitados
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Categoria N°3: SOPORTE TECNICO BRINDADO DURANTE EL PROCESO DE
INSTALACION.

ESCALA
1 2 3 4 5

El personal técnico realizo la inspeccion en la
fecha programada

No hubo demoras en brindar una solucidon
técnica

El personal se muestra siempre dispuesto a
ayudarlo y a responder a sus necesidades

NUESTRA ENCUESTA CONCLUIDO

GRACIAS POR SU COLABORACION
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Anexo 5.3. Politica de la Calidad

POLITICADE LA CALIDAD

Abastecemos el mercado con unidades de transporte vertical de alta calidad y tecnologia.

Nos comprometemos a:

e Cumplir con los requisitos, especificaciones técnicas del producto, fecha de
entrega, normas técnicas y legales.

e Brindar asesoramiento continuo desde la preventa hasta la entrega del
producto en funcionamiento.

e Contar con manuales, herramientas y equipos con los cuales garanticemos la
precision, el correcto ajuste y funcionamiento de los ascensores.

e Promover la capacitacion, motivacion y evaluacion constante de nuestro
personal.

e Mejoramos continuamente nuestros procesos, infraestructura y capacitacion
técnica para lograr una mayor competitividad.

Lima, 07 de abril de 2020

ALTA DIRECCION
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Anexo 6. Tablas de confiabilidad y validez

e Confiabilidad

Se aplico el Alfa de Cronbach utilizando el programa estadistico SPSS IBM Statistics 25
en una muestra piloto pequefia de: 25 Clientes. La muestra piloto serd seleccionada al
azar, sin embargo, los individuos seleccionados debieron cumplir con los requisitos
necesarios para participar en la encuesta de satisfaccion. En primer lugar, se aplico el
coeficiente de Cronbach a la muestra piloto obteniendo como resultado 0.851 con 09
items evaluados, lo cual denota que la confiabilidad del instrumento es BUENO debido
a que se encuentra entre 0.8<x<0.9, por lo cual podriamos decir que se trata de
instrumento fiable que hace mediciones estables y consistentes, es decir, existe una mayor
homogeneidad en las respuestas dentro de cada item en el cuestionario aplicado al inicio
de la implementacion. Se ingresa el mddulo analizar submodulo escala-analisis de
fiabilidad.

Se visualiza una ventana emergente de anélisis de fiabilidad y en la parte de elementos se

selecciona el resultado de las variables dependientes en el pre test.

A continuacién, se muestran los resultados del nivel de confiabilidad del pre test en la

muestra piloto (ver figura 48).

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,851 9

Figura 48: Escala de fiabilidad de Pre test-Muestra piloto

Y el resumen del procesamiento de casos (ver figura 49) y la tabla de tabulacion y

resultados por pregunta (ver tabla 62).

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 25 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 25 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.
Figura 49: Resumen de procesamiento de casos.
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Tabla 62: Tabulacién y resultados por pregunta.

. Cumplimiento con la fecha de entrega Cumplimiento de las caracteristicasy | Soporte técnico brindado durante el
C%IID_IIES.IPEEL contractual especificaciones del producto entregado proceso de instalacion TOTAL
P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9
co1 1 2 2 2 2 1 1 2 2 15
C02 2 3 2 3 2 2 2 3 2 21
Co3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 24
co4 1 2 1 2 1 1 1 2 1 12
CO05 1 2 2 2 2 1 1 2 2 15
CO06 2 1 3 1 3 2 2 1 3 18
Cco7 2 2 2 2 2 2 2 2 2 18
C08 2 1 1 1 1 2 2 1 1 12
C09 2 3 2 3 2 2 2 3 2 21
C10 1 2 3 2 3 1 1 2 3 18
C1l1 1 2 1 2 1 1 1 2 1 12
C12 2 3 2 3 2 2 2 3 2 21
C13 3 2 2 2 2 3 3 2 2 21
Cl4 1 2 3 2 3 1 1 2 3 18
C15 1 2 3 2 3 1 1 2 3 18
C16 2 1 4 1 4 2 2 1 4 21
C17 2 2 2 2 2 2 2 2 2 18
C18 2 1 4 1 4 2 2 1 4 21
C19 2 3 2 3 2 2 2 3 2 21
C20 1 2 3 2 3 1 1 2 3 18
Cc21 2 3 1 3 1 2 2 3 1 18
C22 3 3 4 3 4 3 3 3 4 30
C23 2 1 4 1 4 2 2 1 4 21
C24 2 3 2 3 2 2 2 3 2 21
C25 1 2 3 2 3 1 1 2 3 18
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VALIDEZ: CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DEPENDIENTE:
INDICE DE SATISFACCION DEL CLIENTE

Puntuacién
Indicador de evaluacion Criterios
1 2 3 4 5
Claridad El lenguaje utilizado es apropiado y facilita X
la comprension.
Objetividad Las preguntas formuladas corresponden a X
situaciones observables.
Consistencia Las preguntas realizadas conllevan a una X
organizacion légica en los aspectos
consultados.
Pertinencia Las categorias de respuestas y valores son X
apropiadas.
Suficiencia La cantidad de detalle de las preguntas son X
suficientes.
Subtotal 0 0 0 12 10
Total 22
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinion de aplicabilidad:  Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
..................................................... DNI: 07478244.

Apellidos y nombres del juez validador. Ing. Blanco Lazaro Freddy Gonzalo

Especialidad del validador: Sistemas de gestion de calidad.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados

son suficientes para medir la dimension

09 de mayo del 2019

Firma deVExperto Informante.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DEPENDIENTE:
iINDICE DE SATISFACCION DEL CLIENTE

Puntuacién
Indicador de evaluacién Criterios
1 2 3 4 5
Claridad El lenguaje utilizado es apropiado y facilita X
la comprension.
Objetividad Las preguntas formuladas corresponden a X
situaciones observables.
Consistencia Las preguntas realizadas conllevan a una X
organizacion logica en los aspectos
consultados.
Pertinencia Las categorias de respuestas y valores son X
apropiadas.
Suficiencia La cantidad de detalle de las preguntas son X
suficientes.
Subtotal 0 0 0 20 0
Total 20
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinidn de aplicabilidad:  Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Ing. Fierro Rosales Cesia DNI: 47845823.

Especialidad del validador: Consultor en sistemas integrados de gestion
06 de mayo del 2019

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados )
son suficientes para medir la dimension /
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DEPENDIENTE:

INDICE DE SATISFACCION DEL CLIENTE

Puntuacién
Indicador de evaluacién Criterios
1 2 3 4 5
Claridad El lenguaje utilizado es apropiado y facilita la X
comprension.
Objetividad Las preguntas formuladas corresponden a
situaciones observables.
Consistencia Las preguntas realizadas conllevan a una
organizacion légica en los aspectos
consultados.
Pertinencia Las categorias de respuestas y valores son X
apropiadas.
Suficiencia La cantidad de detalle de las preguntas son X
suficientes.
Subtotal 0 0 0 15
Total 23

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X]

Apellidos y nombres del juez validador. Ing. Calisto Canchumanya Rocio. DNI: 70432605.

Aplicable después de corregir [ ]

Especialidad del validador: Sistemas de gestion de calidad-Auditor externo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados

son suficientes para medir la dimensién

No aplicable [ ]

30 de abril del 2019

Firma del Experto Informante.
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Anexo 7: Procedimiento control de documentos y registros

I. OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES.

Pag'”é"ogﬂ de | \ersion: 01 PSGC-001
Cargo Nombre Fecha Firma
Coordinador | Coordinador
del SGC delsgc 010820
RAD RAD 01-08-20

1.1.OBJETIVO.

Detallar las actividades para el control de documentos y registros del “Sistema de Gestion de

Calidad” con la finalidad de garantizar la correcta emision y uso de dichos documentos.

1.2. ALCANCE.

Este procedimiento abarca desde la elaboracion, distribucién y difusion de los documentos y
el control de los registros que forman parte del “Sistema de Gestion de Calidad”.

1.3.DEFINICIONES/ABREVIATURAS.

1.3.1. Documento: informacidny el medio en el que esta contenida.

1.3.2. Documento Externo: Documento gque no ha sido creado por la organizacién y que sirve
como apoyo para la eficacia del SGC.

1.3.3. Documento del SGC: Aquel documento cuyo contenido es aplicable a varios o todos los
procesos de la empresa del sector construccidn.

1.3.4. Documento Operativo: Documento cuyo contenido es especifico solo para un proceso/
area.

1.3.5. Documento Maestro: Documento original en fisico aprobado por las personas
autorizadas.

1.3.6. Copia Controlada: Copia del documento maestro en fisico el cual se identifica con el sello
de “copia controlada” en la primera hoja y que seran asignadas a determinadas personas
que el RAD crea conveniente.

1.3.7. Manual: Documento genérico que describe las coordinaciones entre los diferentes
procesos.

1.3.8. Procedimiento: Forma para llevar a cabo un proceso, y describe las coordinaciones entre
las distintas personas.

1.3.9. Instructivo: Documento que describe el desarrollo de una tarea de manera especifica.

1.3.10. Formato: Estructura de un registro.

1.3.11. Reqistro: Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de
actividades realizadas.

1.3.12. Back Up: Copia de seguridad con el fin de que pueda utilizarse para restaurar el original
después de una eventual pérdida de datos.

1.3.13. Versidn: Sefala el namero de veces gque se han efectuado modificaciones al documento.
La primera version corresponde al nimero 01.

1.3.14. SGC: Sistema de Gestion de Calidad.

1.3.15. RAD: Representante de la Alta Direccién.
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Il. POLITICAS.

2.1.Promover la creacion y conservacion de los documentos y registros en forma electronica.

2.2.Los procedimientos externos a un area seran difundidos durante las Charlas de sensibilizacion

del SGC de acuerdo a lo establecido en el FSGC- 018 “Programa de Sensibilizacion del

SGC”.

M. PROCEDIMIENTO.

3.1. ELABORACION O ACTUALIZACION DEL DOCUMENTO.

Actividad

Responsable

Identifica la necesidad de elaborar o actualizar un documento y lo
comunica al Coordinador del SGC o Jefe de &rea.

Todo el personal

Coordina con el personal involucrado la elaboracién o actualizacion del
documento.

Coordinador del SGC

Evalua si se elabora o actualiza el documento propuesto.

Nuevo documento: Evalla si es necesario crear un nuevo documento y
verifica si existe un documento similar, con el fin de evitar duplicidad.
Actualizacién del documento: Evalta si la modificacién es necesaria
considerando que no altere la interaccion de los procesos de la empresa
correspondiente.

Nota 1: En caso la actualizacion sea por temas de forma (redaccion,
presentacion, puntuacion, cambio de cddigos, entre otros) y no de fondo
(cambios en las actividades del proceso) la actualizacion no es inmediata,
se esperara cambios de fondo para realizar los cambios.

Gerente
General/RAD/Jefe de
area
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Actividad

Responsable

Elabora o actualiza el documento, bajo el esquema que mejor se acomode
al usuario (prosa, graficos, esquemas, diagramas de flujo, etc);

El documento debe escribirse de manera legible.
Para el nuevo documento se debe considerar los siguientes items:
i. Logo de laempresa, Nombre del documento, Fecha, Paginay Version.
ii. Cadigo del documento: Ej. PSGC-001
2.- P: Tipo de documento segUn tabla N° 1
3.- SGC: Area al que corresponde el documento segln tabla N° 2
4.  -001: Numeracion correlativa comenzando desde el nimero 001.
iii. Responsable de elaboracion, revision y aprobacién.

iv. Objetivo, Alcance,

v. Definicionesy politicas, de preferencia.

Nota: No aplica para los documentos tales como: Politica, Organigrama,
Mision, Visién, Formatos, Perfiles, programas, Tablas u otros semejantes, ya
que su estructura no requiere todos los items mencionados.

Coordinador del SGC

e.

Actualiza el documento considerando que toda inclusion se identifica con
letra negrita y cursiva y las exclusiones son retiradas del documento.

Para el caso de los formatos, perfiles, organigramas y programas, solo se
tendra en cuenta las versiones.

Elabora o actualiza todo el documento verificando que cumpla con el
objetivo y alcance del mismo, en caso aplique corrobora que el documento
contemple todos los requisitos solicitados por la Norma 1SO 9001, también
verifica que los cddigos de los documentos sean los correctos
comparandolos con FSGC-001 Lista de Documentos.

Nota 1: En caso un documento tenga otros documentos relacionados, se
modifican en simultaneo, considerando que la inclusion no se repita en
varios documentos y que sea considerado en el documento del proceso
correspondiente.

Nota 2: Considerar una forma de evidenciar lo establecido en los
documentos, en caso se requiera.

Nota 3: Use la opcion “buscar y reemplazar” de Microsoft office para
reemplazar una palabra.

Coordinador del SGC
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REVISION Y APROBACION DEL DOCUMENTO.

Actividad Responsable

Entrega al jefe de area o responsables del proceso, el borrador del

documento elaborado o modificado para su revision y conformidad. Coordinador del SGC

Entrega al Responsable de Aprobacion, el borrador del documento

elaborado o modificado para su revision y conformidad. Coordinador del SGC

Si el documento estd conforme coloca su firma en sefial de
aprobacion, caso contrario le comunica las observaciones.

Nota 1: El plazo para revision y aprobacion del documento es de 5
dias utiles.

Nota 2: En caso un documento tenga otros documentos relacionados,
se debe aprobar primero por donde inicia el proceso o se aprueban en
simultaneo.

Responsable de
Aprobacion segun
tabla N°4.
Nota 3: En caso el Responsable de Aprobacién no pueda realizar la

aprobacion mediante su firma, puede realizar la aprobacion via mail y
posteriormente regularizar su firma.

Nota 4: La aprobacion de los formatos es verbal y se confirma su
aprobacion al personal involucrado via email.

Conserva el documento maestro aprobado en fisico en el File

correspondiente y elimina el no vigente (fisico). Coordinador del SGC

Nota 1: No aplica para formatos.

Guarda el documento electrénico aprobado en la siguiente direccion:
\\fileserver\FILESERVER\SGC para que todo el personal tenga
acceso a lectura y el documento electronico no vigente es trasladado
a la carpeta de “No vigente-no usar”

El nombre del documento electrénico sigue la siguiente forma:

Codigo documento — Nombre del documento — Version — Fecha de Coordinador del SGC.

aprobacion, ejemplo:

PSGC-001-Procedimiento de Control de Documentos y Registros-
V1-01-08-20

Guarda el documento electrénico en la ruta segun el siguiente
esquema:
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Actividad

Responsable

Y, Documento
;/
/
//

Registros

\
\
\
A No vigente- No usar

*En caso se decida mantener el documento no vigente en fisico, se
identifica con el sello de NO VIGENTE.

Coordinador del SGC

f. La empresa establece como “lista de documentos” la pantalla de
carpetas de Windows ubicado en la siguiente ruta:
\\fileserver\FILESERVER\SGC, clasificados de acuerdo al é&rea
correspondiente.

Para el caso de aquellos documentos que no es posible almacenar una
copia en electrénico, seran conservados en fisico por el personal
responsable designado por el jefe de area y registrados en la FSGC-
001 “Lista de Documentos”.

Nota 1: Entrega una copia de la FSGC-001 “Lista de Documentos”
al Coordinador del SGC.

Responsable de
elaboracion/Jefe de
area

g. En caso aplique conserva una copia de la FSGC-001 “Lista de
Documentos” de todas las areas.

Coordinador del SGC.

DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

Actividad

Responsable

Para el caso de los formatos comunica que ha sido aprobado por el jefe de
area, visita al personal involucrado para asegurarse que ya no utilice
formatos “no vigentes”, elimina copias fisicas y/o electronicas y envia via
email los resultados de su revision al jefe de area y personal involucrado.

Coordinador del SGC

CONTROL DE DOCUMENTOS EXTERNOS.

Actividad

Responsable

a. ldentifica la necesidad de contar con un documento externo debido
a que son necesarios para la planificacién y operacién del SGC.

b. En caso no se pueda almacenar una copia en electrénico del
documento externo, seran conservados en fisico y registrados en la
FSGC-001 “Lista de Documentos”.

Para el caso de documentos externos electronicos se establece como
“lista de documentos” la pantalla de carpetas de Windows ubicado
en el fileserver, clasificados de acuerdo a la empresa y area
correspondiente.

Coordinador,del
SGC/Jefe de Area.
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Actividad

Responsable

c. Conserva y guarda los documentos externos ya sea en fisico o en Coordinador del
electronico, en el lugar o direccidn que crea conveniente. SGCl/Jefe de Area.

d. Da a conocer al personal involucrado el documento externo y lo Coordinador del
distribuye segtn el 3.3. SGCllefe de Area.

e. En caso exista una nueva version del documento externo, debe
adquirir un ejemplar del mismo. Coordinador del

o » ) i SGCl/Jefe de Area.

f.  Se distribuye la nueva version al personal involucrado segun el 3.3.
3.1.CONTROL DE INFORMACION CONFIDENCIAL.

Actividad Responsable

a. ldentifica, almacena informacién que serd considerada como
confidencial y comunica al Coordinador del SIG para que lo registré
en la FSGC-001 “Lista de Documentos”.

b. En caso considere necesario distribuir un documento confidencial, L
comunica al Coordinador de RR.HH. para que genere un | AltaDirecciony
“Compromiso de confidencialidad” a nombre del personal que | Gerencia General
recibird dicha informacion.

c. Comunica al Coordinador del SGC el documento a distribuir y el
personal que lo resguarde.

d. Realiza la distribucion de los documentos confidenciales mediante el
FSGC-003 “Cargo de Recepcion”, colocando un Sello de “Copia | Coordinador del
Controlada” en el documento y adicionalmente coloca el sello del SGC
nombre del personal.
3.2.CONTROL DE PLANOS DE ASCENSORES

Actividad Responsable

a. Controla los planos de fabrica del ascensor, segun lo descrito en el | Analista de Envio

PENV-001 “Procedimiento de envio de fabricacion”.

a Fabricacion

3.3.EVALUACION DEL CONOCIMIENTO DE LOS DOCUMENTOS

Actividad

Responsable

Mediante examen:

a. Recibe el requerimiento para realizar una evaluacion al personal sobre
el conocimiento de los documentos por parte del jefe inmediato,
resultados de las auditorias u otros motivos.

b. Elabora las preguntas de los documentos que seran evaluados.

c. Realiza la evaluacion del conocimiento de los documentos al personal.

Coordinador del
SGC
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Actividad

|

Responsable

Mediante examen:

d. Difunde los resultados obtenidos a todo el personal que fue evaluado y

la comunicacion es de forma personal.

CONTROL DE REGISTROS. IDENTIFICACION.

Actividad Responsable
Genera o0 crea un registro identificandolo con un nombre.
El responsable del control de los registros es el jefe de &rea. Jefe de

: - : Area/Coordinador
Ingresa el nombre del registro en fisico en la FSGC-002 “Lista de del SGC
Registros”, para el caso de los registros electronicos se usa la pantalla '
de carpetas de Windows como lista de registros.
Supervisa que los registros estén debidamente identificados <

: . Jefe de Area

considerando el nombre del mismo.
En caso que los registros sean redactados manualmente, debe
asegurarse que eéstos sean escritos con letra legible, evitando|  Jefe de
enmendadura, tachadura, borrones, entre otros; en caso de espacios| Area/Coordinador
blancos, preferentemente tachar con una linea, guion o invalidar el del SGC
campo.

ALMACENAMIENTO, PROTECCION Y RECUPERACION.

Actividad

Responsable

Almacena y conserva los registros electronicos en el Fileserver y los
registros en fisicos segin lo descrito en la FSGC-002 “Lista de
Registros”.

J/efe de
Area/Coordinador
del SGC

Garantiza el almacenamiento y la conservacion de los registros que
estan archivados en fisico, en lugares apropiados y seguros a fin de
evitar su deterioro a través de félder, carpetas, file, archivadores con su
respectivo nombre, entre otros; segln lo descrito en la FSGC -002
“Lista de Registros”.

RAD/jefe de Area

Protege los registros electrénicos mediante un programa antivirus el
cual se actualiza automéaticamente; en caso sea necesario se coloca
claves de seguridad para establecer restricciones. Los registros en fisico
que por su valor requieran ser protegidos deben ser archivados en un
lugar que no sea de facil acceso de obtenerlos.

Jefe de Tecnologia
de
Informacién/jefe
de Area

Realiza el back up de los documentos y registros segin lo indicado en
el PTDI- 001 “Procedimiento Mantenimiento de Hardware y
Software”.

Jefe de Tecnologia
de Informacion
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RETENCION Y DISPOSICION FINAL.

Actividad Responsable

Determina el tiempo de retencién y disposicion final de los registros en
fisico en la FSGC-002 “Lista de Registros”, el tiempo de retencion y
disposicion final de los registros electronicos se determinan en la
descripcion de la carpeta que aloja el registro o la descripcidn del mismo
registro, siguiendo la siguiente estructura:

“Nombre del registro (*) -Tiempo de retencion (**) -Disposicion final”,
ejemplo:

Acta de conformidad-1mes-eliminar.
- . - . ADljefe de
(*) Puede utilizar abreviaturas o escribir el nombre incompleto del | 4z Jere

. . . . Area/Coordinador
registro, siempre y cuando el nombre asignado indique claramente lo del SGC
que contiene el registro.

(**) El tiempo retencion que se determina en la descripcion de una
carpeta aplica para todos los registros que contienen dicha carpeta

Una vez cumplido el tiempo de retencion, retira los registros en fisico
y los dispone segtn la FSGC-002 “Lista de Registros” y para el caso
de los registros electronicos los dispone segun lo indicado en la
descripcion de la carpeta.

En caso se envien registros en fisico a un archivo historico, éstos deben
permanecer adecuadamente identificados.

TABLAS

TABLA N° 01: CODIGO DE TIPO DE DOCUMENTO
Documento Cadigo
Manual. M
Procedimiento. P
Instructivo. I
Formatos. F
Otros. O

TABLA N° 02: CODIGO DE AREA.

Areas / Procesos Codigo
- Sistema de Gestion de Calidad SGC
- Ventas. VEN
- Servicio al Cliente. SAC
- Logistica. LOG
- Recursos Humanos. RRH
- Instalacion. INS
- Tecnologias de Informacion TDI
- Control de Calidad. CAL
- Importaciones IMP
- Envio a fabricacién ENV
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TABLA N° 03: RESPONSABLE DE APROBACION

Documentos Responsable de Aprobacion
Politica de la Calidad, | Alta Direccidn. (Se requiere solo la
Alcance, aprobacion de uno de los integrantes)

Organigrama.
Formatos Operativos. = Jefe de area.

Perfiles. Gerente de area a quien se reporta
(organigrama)
Documentos del SGC. | Alta Direccion

Documentos GG, AD o Gerente de area a quien se
Operativos. reporta (organigrama).
5. AD: Alta Direccion GG: Gerente General
REGISTROS
Nombre del registro Responsable del control
FSGC - 001 “Lista de Documentos” RAD/Jefe de area/Coordinador
del SGC

FSGC - 002 “Lista de Registros”.

FSGC - 003 “Cargo de Recepcion”. Coordinador del SGC

Examenes de documentos.

“Compromiso de Confidencialidad” Jefe de RR.HH.
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Anexo 8: Procedimiento de acciones correctivas

Pagina 226 de 4 Version: 01 Cadigo: PSGC-002

Cargo Nombre Fecha Firma

Coordinador del | Coordinador del

SGC SGC 02-08-20

Revisado y
Aprobado por

Gerente General | Gerente General | 02-08-20

I.OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES

1.4. OBJETIVO

Establecer el procedimiento para implementar las acciones correctivas, con el fin de eliminar
las causas ante un incumplimiento de algiin documento o requisito del SGC.

1.5. ALCANCE

Aplica desde la apertura hasta el cierre del Hallazgo y para todos los procesos que forman
parte del Sistema de Gestion de Calidad.

1.6. DEFINICIONES/ABREVIATURAS

1.3.1.
1.3.2.
1.3.3.
1.34.
1.3.5.
1.3.6.

1.3.7.
1.3.8.

Hallazgo: Evidencias comparadas con un criterio (documento o requisito del
SGC), lo cual puede dar como resultado: una No Conformidad o Conformidad.
Conformidad: Cumplimiento de un requisito.

No conformidad (NC): Incumplimiento de un requisito.

Oportunidad de mejora (OM): Informacion que permite realizar cambios en los
procesos para mejora de la eficacia del SGC.

Fortaleza: Hallazgo de la auditoria que implica una superacion a los requisitos
establecidos.

Accion correctiva (AC): Accion para eliminar la causa de una No Conformidad
y evitar que vuelva a ocurrir.

Correccion: Accion para eliminar una No Conformidad detectada.

RAD: Representante de la Alta Direccion.

Il. POLITICAS

e Cualquier personal de la empresa del sector construccion puede reportar un hallazgo,
entregandolo personalmente al Coordinador del SGC o Jefe inmediato.

e Losinformes de indicadores son un tipo especial de reporte de anélisis de causas de una
NC, en dicho informe se identifican las causas, se plantean las correcciones/AC y se
verifica la eficacia de las acciones tomadas en el resultado visualizado en el
“Seguimiento de indicadores” y de no ser eficaces se vuelve a replantear el analisis de
causas 'y AC.
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111.- PROCEDIMIENTO

Actividad | Responsable

3.1 IDENTIFICACION DEL HALLAZGO

Identifica y registra el hallazgo en el FSGC-005 Reporte de
Hallazgos u Oportunidad de Mejora y lo entrega al Coordinador
del SGC/Jefe inmediato.
Fuentes de hallazgo:
- Actividades diarias,
- Auditorias de seguimiento, internas o externas,
- Producto,
- Reclamos/quejas de clientes,
- Revisidn del sistema por parte de la Alta Direccién,
- Acuerdos de reunién: Acta de Reunién (FSGC-010)
- Informe de Indicadores (FSGC-011),
- Documentos: Procedimientos, Manuales, Instructivos,
Programas, etc.
- Encuestas de Satisfaccion al Cliente,
- Consistencia de informacion mostrada en los reportes de
resultados,
- Requisitos de la Norma ISO 9001:2015,
- entre otros.

Todo el personal

Registra el hallazgo en la Relacion de Hallazgos (FSGC-007).

Entrega el hallazgo al Jefe de area/RAD (en caso se trate de un
hallazgo que involucra a dos 0 mas areas).

Revisa el Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora (FSGC- Coordinador del
005) en coordinacion con el responsable del area involucrada, SGC/RAD
evalUa y determina preferentemente en un plazo no mayor a 2 dias
atiles si es una N.C u O.M.

Si el hallazgo es una N.C continua con el 3.3

En caso determine que no es una NC u O.M, registra y justificaen| Coordinador del
el “Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora” (FSGC- SGC/RAD
005) el cierre de éste, detallando por qué no amerita una AC o plan
de trabajo, segun corresponda.

3.2 OPORTUNIDAD DE MEJORA (O.M)

Si el hallazgo es una O.M, establece un plan de trabajo en
coordinacidn con el personal involucrado, el cuél sera registrado
en el Reporte de Hallazgo u Oportunidad de mejora (FSGC-
005).

Coordinador del
SGC/RAD/Personal
involucrado
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Actividad

Responsable

3.3 CORRECCION

Revisa la NC y hace frente a las consecuencias que esta pueda
generar.

Registra en el Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora
(FSGC-005) las acciones para controlar y corregir la NC y
continda con el analisis de causas, si no amerita correccion registra
la justificacion.

Coordinador del
SGC/RAD/Personal
involucrado

3.4 ANALISIS DE CAUSAS DE LAN.C

Cumple con las actividades establecidas en el Instructivo analisis
de causas raiz (ISGC-001), apartado “antes de la reunion de
analisis”.

Coordinador del
SGC/RAD

Convoca a una reunion al personal involucrado® para identificar la
causa raiz que origind la NC, evaluando primero si existen NC
similares 0 que potencialmente puedan ocurrir.

W En caso el personal involucrado sea solo una persona (por
ejemplo NC relacionadas al SGC) el andlisis de causas debe
realizarse con 2 personas como minimo.

Coordinador del SGC

Realiza el analisis de causas con el personal involucrado segun el
Instructivo andlisis de causas raiz (ISGC-001). El anélisis debe
enfocarse en detectar la causa raiz que origino la NC y realizarse
preferentemente en un plazo no mayor a 7 dias Gtiles, a partir de la
fecha en que se determiné como N.C. Herramientas de la calidad
gue puede usar:

- Ishikawa (diagrama de causa-efecto),

- Lluvia de ideas,

- Técnica de los cinco (5) porqués,

- Pareto, entre otros;

Coordinador del
SGC/RAD

Registra las A.C en el Reporte de Hallazgos u Oportunidad de
Mejora (FSGC-005) y realiza seguimiento para que se cumplan las
AC.

Coordina con el personal involucrado, en caso las A.C
identifiquen:
- Necesidad de controles nuevos o modificar los existentes,
- Necesidad de actualizar los riesgos y oportunidades
determinados durante la planificacion.
- Necesidad de hacer cambios en el SGC.

Coordinador del
SGC/RAD

Coordinador del
SGC/RAD

3.5 SEGUIMIENTO DE CORRECCIONES/ACCIONES CORRECTIVAS

Realiza seguimiento de las fechas acordadas de las
correcciones/A.C y registra el avance en la Relacién de Hallazgos
(FSGC-007).

Si el cierre de la NC requiere de recursos, coordina con el Gerente
General.

Coordinador del
SGC/RAD
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Actividad | Responsable

3.6 CIERRE DE LA NO CONFORMIDAD

a. Realiza el andlisis de la eficacia de las A.C, al término de la
implementacion de las mismas y registra la evidencia de la eficacia

en el Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora (FSGC-005). Coordinador del

SGC/RAD

b. Entrega el Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora (FSGC-
005) al RAD para que evalué el cierre de la NC.

c. Si las A.C fueron eficaces, es decir, se asegura que la N.C no
vuelva a ocurrir, ni ocurra en otra parte de la organizacién, se da
por cerrado el Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora
(FSGC-005); para ello registra su firma en dicho formato. RAD
Caso contrario informa al Personal involucrado, que las acciones
tomadas no fueron eficaces, para que nuevamente se proceda a
gestionar el analisis de causas y el establecimiento de A.C.

d. Difunde al personal involucrado los resultados (mejoras), como Coordinador del
resultado del andlisis y toma de acciones para eliminar la NC. SGC/RAD

e. Archivael Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Mejora (FSGC-
005) y almacena via electrdnica sus resultados en la Relacion de | Coordinador del SGC
Hallazgos (FSGC-007).

3.7 HALLAZGOS U OPORTUNIDADES DE MEJORA NO PROCESADOS

a. En caso sea necesario, se retine periodicamente con el AD para
analizar todos los hallazgos que no fueron declarados como N.C.
En caso se determine que uno de los hallazgos debi6 ser declarado | Coordinador del SGC
como tal, realiza los cambios en la Relacion de Hallazgos (FSGC-
007) y contintia con el 3.1.

3.8 TRATAMIENTO DE OBSERVACIONES

a. Realiza un mayor muestreo de la observacion detectada para
verificar si son puntuales o reiterativos y segun el resultado define
si es una N.C o sélo fue un hecho puntual. En caso sea un hecho Coordinador del
puntual registra el resultado de la revision en una copia del FSGC- SGC/RAD
021 “Informe de Auditoria Interna” almacenado en el Fileserver.
Si es una NC contintia con 3.1.

I11.REGISTROS
Nombre del Registro Responsable del Control
FSGC-005 “Reporte de Hallazgos u Oportunidad de Coordinador del SGC
Mejora”

FSGC-007 “Relacion de Hallazgos™.

FSGC- 021 Informe de Auditaria Interna.

Anexo 9: Procedimiento auditorias internas
l. OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES
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Pagina 230 de 308 Version: 01 Caodigo: PSGC-003
Cargo Nombre Fecha Firma
Coordinador del Coordinador del
SGC SGC 02.08.20
Gerente General Gerente General 02.08.20

OBJETIVO

Describir el procedimiento para desarrollar las auditorias internas, con la finalidad de verificar si
el SGC implementado es eficaz y cumple con los requisitos de la norma ISO 9001 y los
establecidos por la organizacion.

ALCANCE

Aplica desde la planificacion de las auditorias internas hasta el tratamiento de las no
conformidades u observaciones como resultado de las auditorias.

DEFINICIONES/ABREVIATURAS

e Auditoria: Proceso sistematico, independiente y documentado para obtener evidencias
objetivas y evaluarlas de manera objetiva con el fin de determinar el grado en que se
cumplen los criterios de auditoria.

e Auditoria Interna: Aquella que es realizada por el propio personal de la organizacién o
por alguna entidad externa, previo acuerdo con la organizacién.

e Auditor: Persona con la competencia para llevar a cabo una auditoria segutn el perfil de
puesto “Auditor Interno”.

e Equipo Auditor: Uno 0 mas auditores que llevaran a cabo las auditorias.

e Auditor Lider: Auditor jefe del equipo auditor.

e Hallazgo: Evidencias comparadas con un criterio (documento o requisito del SGC), lo
cual puede dar como resultado: una No Conformidad o Conformidad.

e Conformidad: Cumplimiento de un requisito.

e No Conformidad (NC): Incumplimiento de un requisito.

e Observacion (OBS.): Es un hallazgo en el cual no se detecta suficiente evidencia para
declararlo como una conformidad, sinembargo se requiere reforzar la evidencia para
determinar las acciones a seqguir.

e Oportunidad de mejora (O.M): Informacion que permite realizar cambios en los procesos
para mejora de la eficacia del SGC.

e Fortaleza: Hallazgo de la auditoria que implica una superacién a los requisitos
establecidos.

e SGC: Sistema de Gestion de Calidad.
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1. POLITICAS.

2.1. A fin de afio el coordinador del SGC elabora el Programa de Auditorias (FSGC-009).

2.2.

1. PROCEDIMIENTO

Actividad

Responsable

1.2.PLANIFICACION DE AUDITORIAS.

A fin de afio determina el nimero de auditorias internas del
proximo afio, utilizando la “Matriz para programar auditorias
internas” (FSGC-012), el cual considera los siguientes criterios:

o Prioridades de la direccion: Los procesos que de acuerdo a los
propositos de la Alta direccion deben ser evaluados.

e Fecha de dltima auditoria: Identificar la Gltima fecha de
auditoria realizada a los procesos.

e Resultados de auditorias previas: Se identifican las
observaciones/NC/O.M/Fortalezas  detectadas en las
auditorias.

e Cambios organizacionales: Enfatizar en aquellos procesos
donde se haya presentado algun tipo de cambio tal como:

= Procesosen los que se han elaborado nuevos documentos
(procedimientos, programas, etc.),

= Cambios considerables en el Proceso: Procesos que han
sufrido cambios en sus actividades,

= Procesos cuyo personal ha cambiado o retirado de la
organizacion.

e Desempefio del Proceso: El proceso alcanzo la meta de sus
indicadores en el transcurso del afio, en caso el proceso no
cuente con indicadores la Alta direccion/Gerente General
definen si su desempefio es alto, medio o bajo.

De acuerdo a los resultados de la Matriz para programar auditorias
internas (FSGC-012), elabora el Programa de Auditorias (FSGC-
009) del préximo afio.

Coordinador del
SGC

Realiza seguimiento al cumplimiento del Programa de
Auditorias (FSGC-009), asegurandose de que todos los procesos
planificados sean auditados.

Coordinador del
SGC

Determina la conformacién del equipo auditor, los cuales deben
cumplir con el Perfil de Puesto del “Auditor Interno”. Ademas,
realiza la evaluacién de desempefio y competencia del Auditor
Interno segun el Procedimiento Reclutamiento Capacitaciony
Sensibilizacion (PRRH-001).

RAD

Elabora y entrega el Plan de Auditoria (FSGC-006) al RAD
preferentemente con 7 dias habiles de anticipacion al dia de la
auditoria, considerando que el auditor no puede auditar a su
propio proceso.

Si la auditoria interna se realiza por externos entrega el Plan de
Auditoria utilizando su propio formato.

Auditor Lider
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Actividad

Responsable

Envia preferentemente con 5 dias habiles de anticipacion al dia de
la auditoria el Plan de Auditoria (FSGC-006) a los jefes de Area,
a fin de asegurar su disponibilidad y la documentacidn necesaria
para el desarrollo de la Auditoria.

Coordinador del
SGC

1.3.DESARROLLO DE AUDITORIAS

Realiza la reunién de apertura, en donde explica los objetivos,
alcance y metodologia a utilizar y comunica a los responsables la
programacién de la auditoria, de ser necesario realiza las
modificaciones requeridas.

Revisa la documentacion relacionada al SGC, segun lo descrito
en el Plan de Auditoria (FSGC-006) incluyendo los hallazgos
encontradas en auditorias anteriores.

Audita los procesos y areas designadas segun el Plan de Auditoria
(FSGC-006).

Programa una nueva fecha de auditoria del proceso que no pudo
auditarse. Dicha reprogramacion lo realiza en coordinacion con
los involucrados en la auditoria y lo comunica al RAD.

Auditor Lider

1.4.ELABORACION DE INFORME DE AUDITORIA.

Revisa al final del dia, los hallazgos encontrados en los diferentes
procesos y determina las N.C, observaciones u O.M, seguln sea el
caso.

Realiza la reunion de cierre, explicando las N.C, observaciones u
O.M encontradas en la auditoria.

Elabora el FSGC- 021 “Informe de Auditoria” y lo entrega a la
Alta Direccidn, preferentemente después de 7 dias habiles luego
de haber realizado la auditoria.

Auditor Lider

Conserva el Informe de Auditoria entregado por el Auditor Lider.

Coordinador del
SGC

1.5.TRATAMIENTO DE HALLAZGOS DE AUDITORIA

Trata los hallazgos de auditoria seguin el Procedimiento Acciones

Coordinador del

Correctivas (PSGC-002). SGC
V. REGISTROS
Nombre del Registro Responsable del Control
1. FSGC- 021 Informe de Auditoria
Interna.
2. FSGC-006 “Plan de Auditoria”.
3. “Plan de Auditoria Interna” (por
externos). Coordinador del SGC
4. FSGC-009 “Programa de
Auditorias”.
5. FSGC-012 “Matriz para programar
auditorias internas”.
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Anexo 10: Procedimiento control de salidas no conformes

. . Version: | Codigo: PSGC-
Pagina 233 de 308 01 005
CARGO NOMBRE FECHA FIRMA
_ Coordinadora del
Elaborado por: SGC 06.08.20
Revisado y aprobado por: RAD 06.08.20

l. OBJETIVOS, ALCANCE Y DEFINICIONES.

1.1.0BJETIVO

Estandarizar el proceso de identificacion de Salidas No Conformes, asi como su tratamiento y

su disposicion final.

1.2.ALCANCE

Este procedimiento es aplicable a todas las Salidas No Conformes en la empresa del sector

construccion identificados desde el inicio de la Ilegada de materia prima, insumos y equipos,

hasta el término del proceso de produccién.

1.3.DEFINICIONES

. Salida No conforme: Resultado de un proceso que no cumple con los requisitos.

° Reproceso: Accion tomada sobre un producto o servicio no conforme para hacerlo
conforme a los requisitos.

. Liberacion: autorizacion para proseguir con la siguiente etapa del proceso o el proceso
siguiente.

. Rechazo: Decision de no aceptar los partes, piezas, insumos o productos/servicios
presentados basada en los resultados de la inspeccidn.

. Costeo: Documento donde se detallan los costos para la provision del producto o servicio.

o Proforma de Venta: Documento que se emite al cliente donde se indica el precio de

venta del producto o servicio.

1. POLITICAS

2.1.Durante el proceso de instalacién en caso se identifique un producto que no cumpla las

especificaciones, dicho producto se identificara con un aspa (X).

2.2.La liberacion de un producto no conforme dependera del tipo de producto no conforme.
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2.3.Las salidas no conformes no descritas en el presente documento seran tratadas como
una “OBSERVACION” y se registraran en la FSGC-007 “Relacion de Hallazgos”
para evaluar si existe la necesidad de tomar accion.

2.4. Las salidas no conformes de los procesos que sean muy frecuentes deberan generar una
Reporte de Hallazgo y se registraran en la FSGC-007 “Relacion de Hallazgos” para
seguimientos de las acciones.

11. PROCEDIMIENTO.

3.1.SALIDAS NO CONFORMES DE VENTAS DE ASCENSORES.

Actividad Responsable

ELABORACION DE LA PROFORMA DE VENTA

a. Elabora la cotizacion y la proforma de venta. Analista de Proyecto y

Costeo

b. Identifica errores en la cotizacion y/o la proforma de venta Jefe de Oficina Técnicay
elaborada por el Analista de Proyectos. Planificacion

c. Comunica la observacion detectada al Analista de Proyecto y Jefe de Oficina Técnicay
costeo para que realice las correcciones. Planificacion

d. Comunica la observacion detectada al Asesor Técnico Cliente
Comercial de Proyectos para que realice las correcciones.

e. Comunica la observacion detectada al Analista de Proyecto y Asesor Comercial de
Costeo para que realice las correcciones. Servicio al Cliente

f. Realiza la revisidn y emite un nuevo documento, cotizacion o

proforma de venta, diferenciandolo con el nimero de revision. _
) ) ) o Analista de Proyecto y
Nota: Las versiones impresas no vigentes son eliminadas y los Costeo

archivos digitales se conservan en la Oportunidad del Sistema
informatico.

ELABORACION DEL CONTRATO DE VENTA DE ASCENSORES

g. Durante la elaboracion del contrato considera los datos de las
personas que firman el documento, las especificaciones técnicas
del proyecto y la forma de pago. Alguno de estos Datos podria
no cumplir con lo requerido por el cliente y determinar una
salida no conforme.

Asesor Comercial de
Servicio al Cliente

h. En el caso que identifique algun error en el contrato, comunica
al Jefe de Oficina Técnica y Planificacion para su revision y
correccion.

Asesor Comercial de
Servicio al Cliente

i. Enel caso que el contrato haya sido emitido con errores,
informa al cliente sobre la incidencia, contrato no conforme; y Asesor Comercial de
solicita al Jefe de Oficina Técnica y Planificacion la elaboracion Servicio al Cliente
de un nuevo contrato.
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Actividad

Responsable

Realiza la revision, corrige el error y emite un nuevo
documento.

e En el caso de Contratos Pre Impresos, estos se anulan 'y

Se emite uno nuevo.

e Enel caso de Contratos del Cliente se cambian los
documentos 0 anexos con errores.

e En el caso de formas de pago o especificaciones del
Proyecto, emite un nuevo documento los cuales se
diferencian con el nimero de revision.

Nota: Las versiones impresas no vigentes son eliminadas y los
archivos digitales se conservan en la Oportunidad del SAP.

Jefe de Oficina Técnicay
Planificacion

Jefe de Oficina Técnicay
Planificacion

3.2.SALIDAS NO CONFORMES DE LA PLANIFICACION DE OPERACIONES.

ACTIVIDAD

Responsable

ELABORACION DEL CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL PROYECTO

a. Evalla la capacidad de realizar la instalacion.

Jefe de Instalacion y
Ajuste

b. Elabora el cronograma de actividades del proyecto.

Jefe de Oficina Técnicay
Planificacion

c. Identifica errores en el cronograma de actividades del
proyecto.

Jefe de Instalacién y
Ajuste / Asesor Comercial
de Servicio al Cliente /
Cliente

d. Comunica la observacion detectada al Asesor Comercial de

Servicio al Cliente para que realice las correcciones.

Cliente

e. Comunica la observacidn detectada al Jefe de Oficina
Técnica y Planificacion para que realice las correcciones.

Asesor Comercial de
Servicio al Cliente

f. Realiza la revision y emite un nuevo cronograma,
diferenciandolo con el niimero de revision.

Nota: Las versiones impresas no vigentes son eliminadas y

los archivos digitales se conservan en el drive.

Jefe de Oficina Técnicay
Planificacion
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3.3.PRODUCTOS Y SERVICIOS CRITICOS COMPRADOS NO CONFORME.

Actividad

Responsable

En caso los productos y servicios criticos no cumplen con las
caracteristicas descritas en “Listado de Productos y Servicios
Criticos”, identifica y registra en el formato indicado en el
“Listado de Productos y Servicios Criticos”.

Comunica el no conforme detectado al Jefe de Almacén, Jefe de
Mantenimiento y Reparaciones, Gerente de Operaciones y
registra en el FSGC-004 “Control de Salidas No conformes”.

Jefe de Control de Calidad
/Jefe de Logisticay
Almacén

Toma las acciones necesarias, en caso de resultar un reclamo al
proveedor procede segln el PLOG-001 “Procedimiento de
Compras, Evaluacion y Reevaluacion del Proveedor”.
Continda segun lo indicado en el 3.8.

Jefe de Logistica y
Almacén

3.4.INSUMOS, REPUESTOS O PARTES DE ASCENSORES NO CONFORMES
IDENTIFICADOS DURANTE EL PROCESO DE INSTALACION.

Actividad

Responsable

Durante el proceso de instalacion identifica un producto no
conforme; rechaza e identifica con una marca “X” en el
elemento de No Conformidad.

Comunica al Supervisor de Instalacion, Coordinador de
Mantenimiento o Planificador de Reparacidn; quien a su vez
comunica al Jefe de control de calidad.

Personal de Operaciones

Registra el no conforme en el FSGC-004 “Control de Salidas
No conformes”.

Jefe de Control de Calidad

Toman las acciones necesarias para corregir la no conformidad,
en caso de resultar un reclamo al proveedor, comunica al Jefe
de Almacén.

Jefe de Control de Calidad

Procede con el reclamo seguln lo establecido en el PLOG-001
“Procedimiento de Compras, Evaluacion y Reevaluacion del
Proveedor”. Continlia segun lo indicado en 3.8.

Jefe de Logistica 'y
Almacén
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3.5.PRODUCTOS NO CONFORMES IDENTIFICADOS EN EL PROCESO DE

INSTALACION.

351
ASCENSORES EN INSTALACION.

PRODUCTOS NO CONFORMES EN EL CONTROL DE CALIDAD DE

Actividad

Responsable

a. Siluego de realizar la segunda inspeccién de control de calidad, se
identifica un producto no conforme, este seré registrado en el
FSGC-004 “Control de Salidas No conformes”.

Jefe de Control de
Calidad

b. Comunica al Supervisor de Instalacion y Gerente de Operaciones
la no conformidad detectada a fin de que se tome las acciones
necesarias y realiza la verificacion hasta corregir la no
conformidad, caso contrario procede segun lo indicado en el punto

3.9.

Continta segun lo indicado en 3.8.

Jefe de Control de
Calidad

3.52 PRODUCTO NO CONFORME: ASCENSOR ENTREGADO FUERA DE
LA FECHA PACTADA.
Actividad Responsable

a. Identifica aquellos proyectos cuya fecha de entrega tiene una
alta probabilidad de incumplimiento por responsabilidad de la .
empresa y coordina con las Jefaturas para evitar que sea un Jefe de Instalacion y
producto no conforme, registrando las acciones en un acta de Ajuste / Ggrente de
acuerdos. Operaciones

b. Aquellos proyectos cuya fecha de entrega, por responsabilidad
de la empresa es posterior a la fecha pactada por el cliente,
serén identificados y controlados en la reunion mensual de
indicadores por medio del indicador % Cumplimiento de fecha Gerente
de llegada del ascensor a obra”: (Fecha de Entrega a obra - General/Gerente de
Fecha de Envi6 a Soma <= 12 dias) se procede a registrar en el Operaciones
FSGC-011 “Informe de Indicadores”, en donde se analizan
los motivos y se establecen las acciones a tomar para corregir
la no conformidad.

c. En caso se encuentre que el porcentaje de los ascensores

entregados fuera de la fecha pactada por responsabilidad de la
empresa, esté por debajo de la meta establecida en el indicador
% Cumplimiento de fecha de llegada del ascensor a obra”se
procede a registrar en el FSGC-011 “Informe de
Indicadores” las causas y las acciones a tomar.

Jefe de Instalaciéon y
Ajuste
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3.6.REVISION DE PRODUCTOS NO CONFORMES.

Actividad

Responsable

a.

Revisa en la reunién mensual de indicadores el registro FSGC-
004 “Control de Salidas No conformes” y los indicadores
asociados, las acciones producto del analisis de la informacion
presentada, serdn registradas en el FSGC — 010 “Acta de
Reunion” o en el FSGC-011 “Informe de Indicadores”, para su
posterior seguimiento por el Coordinador del SGC.

Gerente de Ventas

En caso los productos no conformes sean reiterativos, es decir
continuamente se presentan productos no conformes del mismo
tipo o indicadores debajo de la meta establecida, se procedera a
generar un FSGC-005 “Reporte de Hallazgos u Oportunidad de
mejora” y procede segun el PSGC-002 “Procedimiento de
Acciones Correctivas”.

Nota: Los problemas reiterativos presentados en los
componentes eléctricos del ascensor, son debido a problemas de
calidad de energia eléctrica en el Per(. Siendo, estos
componentes susceptibles a fallo en su funcionamiento. Por lo
cual, en estos casos no se requiere generar un FSGC-005
“Reporte de Hallazgos u Oportunidad de mejora”, debido a que
se procede de acuerdo al procedimiento PIMP-002
“Procedimiento Garantias”.

Gerente General

3.7.LIBERACION DE PRODUCTOS NO CONFORMES.

Actividad

Responsable

Productos No conformes por control de calidad desaprobado.

a.

Libera el producto colocando su visto bueno en los
protocolos de control de calidad, previa coordinacion con el
cliente.

Gerente General
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3.8.ACCIONES PARA IMPEDIR SU USO O APLICACION PREVISTA
ORIGINALMENTE DE UN PRODUCTO NO CONFORME EN

INSTALACION.

Actividad

Responsable

a. Luego de identificar el producto no conforme, analiza la
fuente de su generacién pudiendo ser a causa de algun
trabajador, materia prima o repuestos, debe identificar y
separar ese elemento para posterior analisis; para el caso del
trabajador se tomara acciones para que el trabajador no
contine cometiendo la falta; en caso de los repuestos o
insumos se debe identificar en almacén con el sticker “No
conforme” y procede segin el PLOG-001 “Procedimiento
Compras, Evaluacion y Reevaluacién del Proveedor.
(Reclamo al proveedor)

Jefe de Control de
Calidad

3.9.ACCIONES PARA UN PRODUCTO NO CONFORME (INSTALACION)

DESPUES DE SU ENTREGA.

Actividad

Responsable

a. En caso se identifique una no conformidad ya sea en cuanto a
materia prima, repuestos o por el trabajador después de
entregado el servicio o producto al cliente se debe identificar
aquellos servicios o productos no conformes, coordinar con
el cliente su correccion (en caso aplique), registrarlo en el
FSGC-004 “Control de Salidas No conformes” y en el
FSGC-005 “Reporte de Hallazgo u oportunidad de mejora”,
continla segun lo establecido en el PSGC-002
“Procedimiento de Acciones Correctiva”.

Jefe de Control de
Calidad /Jefe de
Instalacion y Ajuste

IV. REGISTROS.

Nombre del Registro

Responsable del
Control

1. FSGC - 004 “Control de Salidas No conformes”.

Jefe de Control de
Calidad

2. FSGC -011 “Informe de Indicadores”.

3. FSGC - 005 “Reporte de Hallazgos u Oportunidad de mejora”.

4, FSGC - 010 “Acta de Reuniéon”

5. FSGC - 007 “Relacion de Hallazgos”.

Coordinador de SGC

Anexo 11: Procedimiento gestion de riesgos
l. OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES.
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1.1. OBJETIVO

Pagina 240 de 308 Version: 01 Cadigo: PSGC-004

Cargo Nombre Fecha Firma

Coordinador SGC | Coordinador SGC | 06-08-20

Gerente General Gerente General 06-08-20

Establecer en los procesos del Sistema de Gestién de la Calidad los lineamientos y acciones
a seguir para la identificacion, evaluacion y tratamiento de los riesgos y causas potenciales
de no conformidades y prevenir su ocurrencia, asi como; identificar oportunidades de
mejora en el Sistema de Gestion de la Calidad.

1.2. ALCANCE

Este procedimiento es aplicable a todo el Sistema de Gestidn de la calidad; asi como, es
aplicable a los riesgos detectados durante los procesos que conforman el alcance del SGC,
las no conformidades potenciales productos de auditorias, quejas u observaciones
relacionadas con los productos y/o servicios.

1.3. DEFINICIONES Y ABREVIATURAS.

1.1.1.  Correccion: Accion para eliminar una no conformidad detectada.

1.1.2.  Accién preventiva: Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad
potencial u otra situacidn potencial no deseable

1.1.3.  Accién Correctiva: Accién para eliminar la causa de una no conformidad y
evitar que vuelva a ocurrir.

1.1.4. Riesgo: Efecto de la incertidumbre.

1.1.5. No Conformidad: Incumplimiento de un requisito.

1.1.6. Fuente de riesgo: Elemento que por si sola 0 en combinacidn tiene el potencial
intrinseco para dar lugar a un riesgo.

1.1.7.  Probabilidad: Posibilidad de que suceda algo.

1.1.8. Severidad: Consecuencia del dafio.

1.1.9. Tratamiento de Riesgo: Proceso para modificar el riesgo que tiene la finalidad
de tomar o aumentar el riesgo para perseguir una oportunidad, eliminar la fuente
de riesgo, cambiar la probabilidad, cambiar las consecuencias, compartir el riesgo
con otra parte/partes y mantener el riesgo de decisiones informada.

1.1.10. Coordinador SGC: Encargado del seguimiento al Sistema de Gestion de la
Calidad

1. POLITICAS.

1.4.El presente procedimiento sera aplicado luego de analizar el contexto externo e interno
de la Organizacion mediante el analisis FODA, evaluar los requisitos de las partes
interesadas, el analisis periddico de las actividades de los procesos; asimismo, aquellos
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provenientes de los resultados de la evaluacion del SGC o identificados a partir de
auditorias internas o externas, reclamos, quejas u observaciones de clientes o usuarios.
1.5.Todo riesgo identificado, de acuerdo a su nivel de evaluacién, debera desarrollar un plan
de accidn para su tratamiento y prever su ocurrencia.
1.6.En caso sea necesario se actualizaran los riesgos y oportunidades como resultado de la
evaluacion de las No conformidades.

II. DOCUMENTOS A CONSULTAR

1.7. Norma ISO 9001-Sistema de Gestion de Calidad.
1.8. Norma I1SO 9000-Sistema de Gestion de Calidad — Fundamentos y Vocabulario.
1.9. Norma ISO 31000-Gestion de Riesgos.

Iv. PROCEDIMIENTO.

Actividad Responsable

a. Procede a identificar los riesgos y oportunidades que
afecten negativa y positivamente los objetivos y procesos
operativos de la Organizacion, analizando las estrategias ,
escritas en el “Andlisis FODA” y la ‘Lista de partes Coordinador del SGClJefe de
interesadas” (FSGC-022). Asimismo, puede identificar area/Alta Direccion
riesgos en cualquier momento y actualiza la “Matriz de
Gestion de Riesgos” (FSGC-014) para su tratamiento
respectivo.
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b. Parala Evaluacion de los riesgos se emplea la “Matriz de
Gestion de Riesgos” (FSGC-014).
La valoracion o nivel de los riesgos (NR) se determina
combinando dos variables:

NR: Px

Donde:

o NR: Nivel del riesgo

e P: Probabilidad de que ocurra o se materialice el
riesgo

e | Impacto, dafio que puede ocasionar.

El impacto esta tipificada en:

IMPACTO

Nivel de Val

Descripcion
Impacto or

Cuando no Impacta a la satisfaccion del cliente o las partes

msg:\;flca 1 interesadas y tampoco afecta la rentabilidad o imagen de
la organizacion.
Impacta levemente a la rentabilidad o imagen de la
Menor 2

organizacion.

Impacta levemente la satisfaccion del cliente y la

moderado 3 rentabilidad o imagen de la organizacion.

4 Impacta significativamente la rentabilidad o imagen de la

mayor N - i -
y organizacion y levemente la satisfaccion del cliente.

Impacta a la satisfaccion del cliente o las partes interesadas

Extremo 5 y la rentabilidad o imagen de la organizacion.

La probabilidad de ocurrencia se clasifica en:

PROBABILIDAD
Nivel de Valor Descripcion
Probabilidad
Raro 0,1 No ocurre
Improbable 0,3 puede ocurrir 1 vez al afio
Posible 0,5 puede ocurrir 1 vez al mes
Probable 0,7 Puede ocurrir hasta 3 veces al mes
Casi seguro 0,9 Puede ocurrir mas de 1 vez a la semana

Coordinador del SGC/Jefe de
area/Alta Direccion
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Cuadro de estimacion del nivel de riesgo:

Nivel de Riesgo NN'“?I Nivel Superior
Inferior
Bajo 0.1 0.5
Medio (Moderado) 0.6 1.9
Alto 2.0 2.8
Extremo 35 4.5
Catas_tro Moder Alto Alto Extre  Extre
fico ado mo mo
Mayor Moder | Mod Alto Extre
ado erado mo
Mode;rg Bajo e'\rﬂegj% Alto | Alto Alto
IMPACTO
Mod Mod | Mod
Menor Bajo erad | erad Alto
erado
[0} [0}
L Mod
Insignifi Bajo Bajo | Bajo | erad Mode
cante o rado
Impr . Casi
Posi | Prob
Raro | obabl ble able | SEQUT
e ¢}
PROBABILIDAD
Donde:

Los riesgos bajos deben ser objeto de
seguimiento adecuado por parte de los
responsables y ejecutores de los procesos

Moderado

Los riesgos moderados deben ser objeto de
seguimiento por parte del responsable del
Proceso y de conocimiento del Coordinador de
Sistema de Gestion de la Calidad

Alto

Los riesgos altos requieren la atencion del jefe
del areay este establece la estrategia de control
del riesgo.

Extremo

Los riesgos extremos deben ser revisados por
todo el personal involucrado en el SGC,
requieren la atencion del Gerente General y/o
Alta Direccion y deben establecer la estrategia
a seguir.

Coordinador del SGCljefe de
area/Alta Direccidn

c. Realiza seguimiento a las acciones establecidas en la
“Matriz de Gestion de Riesgos” (FSGC-014).

Coordinador del SGC

REGISTROS.

Nombre del Registro

Responsable del Control

1. “Matriz de Gestién de Riesgos” (FSGC-
014)

Coordinador del SGC
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Anexo 12: Procedimiento gestion del cambio

OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES.

1.1. OBJETIVO

Establecer un procedimiento documentado para asegurar los mecanismos de la Gestion del
Cambio en el Sistema Integrado de Gestion.

1.2. ALCANCE

Este procedimiento es aplicable a todo el Sistema de Gestion de la calidad.

1.3. DEFINICIONES Y ABREVIATURAS.

1.3.1 Cambio: El conjunto de variaciones de diferente orden que sufren las organizaciones
y que se traducen en un nuevo comportamiento organizacional. Por ejemplo: Fusion con
otra organizacion, eliminacion o creacion de nuevas funciones en la organizacion, apertura
de nueva sede, cambio en la estructura organizacional recorte presupuestal, tercerizacion
de un proceso, incorporacién de herramientas tecnoldgicas para el desarrollo de los
procesos, entre otros.

1.3.2 Gestion del Cambio: La gestion del cambio es un conjunto de procesos que se
emplea para asegurar que los cambios significativos se Ilevan a cabo en forma ordenada,
controlada y sistematica.

1.3.3 Solicitud del Cambio: Es el documento donde hace una descripcion detallada del
cambio y el objetivo donde se define entre otros la sustentacidn, las actividades propuestas,
riesgos / controles y el seguimiento. Este podra ser detallado en un Documento o correo
electronico.

Il.PoOLITICAS.

2.1.Es responsabilidad del Gerente/Subgerente/jefe de éarea difundir y/o comunicar el

presente manual/procedimiento a todos los colaboradores involucrados, asi como de
velar por el cumplimiento del mismo y dictar las disposiciones de detalle para alcanzar
la finalidad del presente.
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lll. DOCUMENTOS A CONSULTAR

3.1. Norma ISO 9001-Sistema de Gestion de Calidad.

4. RESPONSABILIDADES

zZ| @ B c—; _
< Ol ooy
© o
ITEM ACTIVIDADES FS 1S58 S8
IL | s8££ &%
=1 3%g 80
=
1 Identificar la necesidad del cambio X
2 | Evaluar y aprobar la solicitud de cambio X X
Rechazar (segun sea el caso) e informar a la
3 | persona que lo solicité describiendo las X
razones por las cuales no fue aprobado.
Ejecutar el cambio de acuerdo a la solicitud %
4 | de cambio o de aplicar, al plan de trabajo X
planteado.
Realizar el seguimiento al Cambio;
validando si las actividades planificadas son
5 ejecutadas como estaban planteadas en la X X
solicitud de cambio, deberan también
informar cualquier novedad a SIG
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5.

DESARROLLO

ITE

ACTIVIDA
DES

DESCRIPCION

ALTA
DIRECCIO

Gerencias de

Areaylo
responsable

Interesado
en la Gestion

del Cambio

Identificar
la necesidad

de cambio

En caso de que amerite aplicar la gestion de cambio,
el solicitante inicia el requerimiento de cambio
“Solicitud de cambio” de aplicar se podria adjuntar
un Plan de Trabajo. Este formato hace una
descripcion detallada del cambio donde defina entre
otros:

- Sustentacién

- Actividades propuestas

- Seguimiento

- Riesgos / Controles

Los cambios que podrian ameritar consulta son:
- Generacion de nuevos procesos.

- Cambios en la estructura organizacional.

- Cambio en los procesos, infraestructura u otros
cambios que modifiquen las condiciones iniciales
de trabajo.

- Compra e introduccion de nuevos materiales,
equipos o herramientas.

- Ocurrencia de un incidente con impacto ambiental
significativo.

- Modificacién o nueva legislacién aplicable a la
organizacion.

- Nuevos desarrollos, proyectos incluyendo
condiciones normales y de emergencia
razonablemente previsibles.

- Otros que se consideren impactantes para la
organizacion.

Evaluacion

Evaluar de manera general el cambio y entre otras
variables tener en cuenta:

- Cambios en el Sistema Integrado de Gestion.
- Cambios para los productos y servicios
- Alcance, tiempo y recursos

- Plan de Trabajo para la implementacion (se debe
identificar el objetivo de los cambios,
consecuencias y recursos)

X1
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- Controles

Aprobacién
3 del Cambio

De acuerdo con la magnitud del cambio y de los
procesos potencialmente afectados este debera ser
aprobado por los duefios de proceso afectados y/o
involucrados.

En caso de ser aprobado el cambio se debe informar
al solicitante el resultado y las implicaciones de
dicho cambio (alcance, tiempo y recursos) y para
programar la implementacién y desarrollo del
cambio de acuerdo al plan de ejecucion presentado
en la solicitud.

X1

Rechazo del
Cambio

En caso de ser rechazado el cambio se debe
informar a la persona que lo solicit6 describiendo
las razones por las cuales no fue aprobado.

X1

Ejecucion
5 | del Cambio

Se debe desarrollar el cambio de acuerdo a las
actividades descritas en la solicitud de cambio o de
aplicar de acuerdo al plan de Trabajo planteado.

Si las actividades relacionadas con el cambio no
cumplen con requisitos de Calidad o Ambiental,
estas pueden ser suspendidas por la Gerencia
correspondiente previo informe del SIG.

Seguimiento
6 al Cambio

Se debe validar si las actividades planificadas en el
cambio fueron ejecutadas como estaban planeadas
en la solicitud de cambio.

Los responsables del cambio deben informar
cualquier novedad a SIG respecto al Sistema
Integrado de Gestion. SIG hace las veces de
interventor de las medidas de control que se deban
ejecutar y asegurar la integridad y coherencia del
SIG.

REGISTROS

Solicitud del Cambio

Plan de Trabajo

CONTROL DE CAMBIOS

No aplica.
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Anexo 13: Procedimiento de planificacion de instalacién

Pagina 248 de 308 Version: 01 | Cddigo: PINS-001
CARGO NOMBRE FECHA FIRMA
Elaborado por: Coordinador del SGC
06.06.2020
Revisado por: Jefe de Instalacion y 06.06.2020
Ajuste
Aprobado por: Gerente de Operaciones 06.06.2020

V. OBIJETIVO Y ALCANCE.
1.1.0OBJETIVO.
Estandarizar el procedimiento para la planificacion de las instalaciones de ascensores.
1.2.ALCANCE.

Este procedimiento es aplicable a la planificacion del proceso de Instalacidon de la empresa del
sector construccion.

V. DEFINICIONES.

2.1 Carta de Presentacion.- Documento que informa los datos del personal de la empresa
del sector construccién que lo atendera durante el proyecto.

2.2 Carta de Planificacidn. - Documento que informa al cliente la fecha de recepcion de
ducto necesaria para cumplir con la fecha de entrega ofertada.

2.3 Carta de llegada de equipo. - Documento que informa al cliente la fecha de zarpe del
ascensor, la fecha estimada de arribo y las consideraciones para el alistamiento del
almacén.

2.4 Carta de ingreso a obra. - Documento que informa al cliente los datos del personal que
realizaran la instalacion y los involucrados, ademas de adjuntar el “Programa de
Instalacion”.

2.5 Carta de Reprogramacién: Documento que informa al cliente que su cronograma sera
actualizado por algin incumplimiento en el inicialmente pactado.

2.6 OF. - Modulo de orden de fabricacion en el SAP.

2.7 OC.- Orden de Compra en el SAP.

2.8 Vista. - Excel generado con la informacion del SAP.

2.9 VB®.-Visto bueno

2.10 SCTR. - Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo.
VI. POLITICAS.

3.1.El Planificador y Asistente Administrativo de Instalacion entrega las facturas al jefe de
Administracion a méas tardar el dia Lunes de cada semana por la mafiana para su registro
y proceso correspondiente.
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3.2.El jefe de Instalacion y Ajuste revisara inopinadamente el envio de las cartas de
Instalacion que se envian al cliente en el plazo establecido comparando el vista de
Planificacion de Instalacién vs Cargos de recepcidn o envio via mail.

3.3.En el caso de haber un incumplimiento con la fecha de acta de entrega y que este sea por
responsabilidad del Cliente el Planificador y Asistente Administrativo de Instalacion
ingresa en el modulo de la “Orden de Fabricacion” del SAP en actividades relacionados
los registros (fotos, correos electrénicos, etc.) que evidencien lo indicado.

3.4.El Planificador y Asistente Administrativo de Instalacion realiza la planificacion de los
servicios considerando las capacidades y limitaciones de los recursos internos existentes
y lo que se necesita obtener de los proveedores externos en caso se requiera.

3.5.El Planificador y Asistente Administrativo de Instalacion recibe el formato FENV-001
“Distribucién de Planos — Documentos de Obra” para verificar que el file técnico
cuente con toda la documentacion de proyectos y para verificar la documentacion de
instalacién que se indica en el mismo.

3.6.El Planificador y Asistente Administrativo de Instalacion elabora la Orden de Fabricacion
en el SAP de los ascensores en un plazo maximo de 03 dias Gtiles a partir de la fecha de
creacion de la lista de materiales.

Vil. PROCEDIMIENTO.

4.1.Planificacion de instalacion de modelos no instalados anteriormente.

Actividad Responsable

1. Envia un email al jefe de Instalacion y Ajuste indicando si se vendio | Analista de Proyectos
un nuevo modelo de ascensor. y Costeo

2. Revisa diariamente las OF aprobadas de los equipos en el “Vista
Planeamiento de Instalacion”.

3. Revisa la informacion técnica otorgada por el proveedor (manuales,
formatos, etc.), con el fin de definir los recursos necesarios en:

- Mano de obra:
De acuerdo a la competencia necesaria del personal, decide si sera
instalado por personal interno o externo.

- Materiales:
Consultan con el jefe de logistica y almacén la disponibilidad de
herramientas e insumos que se requieren para la instalacion.

4. En el caso de requerirse se convoca una reunion con el Gerente de | Jefe de Instalaciony
Operaciones, jefe de Instalacién y Ajuste y Supervisor de Ajuste
Instalacion para la revision de la informacion técnica otorgada por
el proveedor (manuales, formatos, etc.).

5. Elabora el Programa de Instalacion el cual sera realizado teniendo
en cuenta los modelos instalados anteriormente.
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Actividad

Responsable

- Programa de instalacion:
Elaboran el programa de instalacion considerando el “Tiempo de
instalacion” y la fecha de entrega indicada en el contrato de venta del
equipo.

1. Solicita al jefe de Control de Calidad la elaboracién de los Formatos
de control:
- Formatos de control:
- Formatos de control durante la instalacién (en caso se requiera).
- Formatos de control de Calidad al final de la instalacién.

2. Comunica al Coordinador del SGC la documentacion generada para
gue sea considerado en el SGC.

Jefe de Instalaciéon y
Ajuste / Planificador
de Asistente
Administrativo

4.2 Planificacion de las instalaciones por proyecto

Actividad

Responsable

Ingreso de nuevas 6rdenes de fabricacion

a. Una vez creada la lista de materiales comunica por correo al jefe de
Instalacion y Ajustes, jefe de Administracion y al Planificador y
Asistente Administracion de Instalacion.

Jefe de Oficina
Técnicay
Planificacion.

b. Crea la orden de fabricacion segun lo establecido en el IINS-001
Instructivo de creacidn y cierre de Orden de Fabricacion.

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacidn

c. Elabora y envia al cliente (Encargado de obra) via email la carta de
planificacion y la carta de presentacién dentro de un plazo de 30 dias
después del correo de confirmacidn de envio a fabricacion y el Contrato
de venta firmado por el Cliente.

Nota: Siempre y cuando se tenga en la Oportunidad de venta el Contrato
de venta u Orden de venta donde se indique la fecha de entrega.

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacién

d. Ingresa en la OF la fecha de envio de la carta de presentacion y
planificacion. (Ver anexo 1)

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacién

Seguimiento del avance de obra del cliente

a. Realiza visitas a los proyectos de preferencia al inicio de la
construccion del ducto, a la mitad de construccion del ducto, al fin
de construccion del ducto indicada por el cliente para asi verificar si
hay observacionesy levantarlas, finalmente la dltima visita serd a la
recepcion del ducto registrando su visita en el formato “Inspeccion
en obra” y entrega una copia al jefe de Instalacion y Ajustes y al
cliente (Encargado de obra).

Supervisor de
Instalacion
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Actividad

Responsable

b. Realiza seguimiento de obra por cada etapa en file server ingresando
al vista: “El Vista “Planeamiento de Instalacion — Seguimiento de
Visitas” y por medio de Sistema Satelital.

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacidn

c. Una vez notificada la llegada del equipo a puerto el personal
logistico debera coordinar una reunion en obra para confirmar las
condiciones de descarga, de ser posible se hara en compafiia del
Supervisor de Instalacién a quien se le notificara mediante correo
electronico con 02 dias de anticipacion. La visita se registrara
mediante el formato FLOG-007 “Visita a Obra”.

Jefe de Logistica y
Almaceén

d. Guarda en la OF la informacion registrada en el formato
“Inspecciéon en obra”.

Fecha de visita a obra.

Fecha de recepcion de ducto planificado.
Avance de la obra.

Distrito de la obra.

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacidn

Contratacion de servicio de instalacion mecéanica.

a. Procede a reunirse con el técnico de instalacidn y técnico de ajuste
para cerrar el acuerdo de los proyectos que estén por iniciar en el
mes siguiente.

Jefe de Instalacion y
Ajuste

b. Con la relacion de proyectos por iniciar, ubica en la “Tabla de
Precios de instalacion” el precio de montaje segun las
caracteristicas del ascensor a instalar, asimismo revisa que el
monto este de acuerdo al coste del servicio de instalacion.

Jefe de Oficina
Técnicay
Planificacion

Planificador y

c. Gestiona la aprobacion de la “Cotizacion de Servicios” con el Asistente
Gerente de ventas mediante un VB° Administrativo de
Instalacion
Planificador y
d. Archiva el registro “Cotizacion de Servicios” en el file “Cotizacion Asistente
Servicios” y en la OF. Administrativo de
Instalacion
Planificador y
e. Continta con el PADM-001 “Procedimiento Pago a Proveedores”. AS.I StenFe
Administrativo de
Instalacion

Seguimiento de la importacidén y descarga del ascensor

a. Informa el avance de la obra en construccion en la reunién de
instalacién para definir el grupo de ascensores que puedan tener
observaciones para su importacién.

Ejemplo: El cliente no cuenta con lugar de almacenaje por temas de
construccion del edificio.

Jefe de Instalacion y
Ajuste

b. Informa e ingresa en el SAP la fecha de zarpe y la fecha
aproximada de llegada del equipo a puerto de acuerdo al correo de
fabrica.

Jefe de logistica y
almacén
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Actividad

Responsable

c. Una vez informado de la fecha de zarpe de los ascensores, envia al
cliente la “carta de llegada de equipo” informandole la fecha de
zarpe del ascensor y la fecha estimada de llegada a puerto, para
que prepare el almacén del ascensor en su obra via email.

d. Ingresaen la OF la fecha de envio de carta de llegada de equipo
(Ver anexo 1).

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacién

Recepcidén de ducto

a. Revisa diariamente las fechas para proyectos planificados para el
mes y emite comunicacion por correo de las entregas de ducto
estimadas para el mes la primera semana de cada mes dirigiendo el
correo al jefe de Instalacién y Ajustes CC: Gerente de Operaciones,
jefe de Logistica y Almacén, jefe de Administracién, jefe de Oficina
Técnica y Planificacion y jefe de Facturacion y Cobranzas.

Nota 1: En caso el cliente no cumpla con la fecha de entrega de
ducto, el Planificador y Asistente Administrativo de Instalacién
envia una carta de reprogramacion al cliente con copia al jefe de
Oficina Técnica y Planificacion, la carta sera enviada en fisico y en
digital.

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacién

b. Realiza la recepcion del ducto con el cliente y firman el “Acta de
Recepcion de ducto”, el cual es entregado al Planificador y
Asistente Administrativo de Instalacion.

Supervisor de
Instalacion

c. Ingresaen la OF la fecha del Acta de recepcidn de ducto.

Planificador y
Asistente
Administrativo de
Instalacién

Elaboracion del programa de instalacion de cada proyecto.

Planificador y

a. Revisa diariamente las fechas para proyectos planificados para el mes Asistente

utilizando el “Vista Planeamiento de Instalacion”. Administrativo de
Instalacion

b. Coordina con el Supervisor de instalacion e informa al Planificador y Jefe de instalacion y

Asistente Administrativo de Instalacion la fecha real de inicio de Ajuste

instalacion.

a. Elabora el “Programa de instalacion” segun la fecha de inicio de

Planificador y

instalacion, fecha de entrega ofertada y OINS-002 Tiempos de Asistente
Instalacion”, seglin aplique. Administrativo de
Instalacion
. . . Planifi r
b. Envia al cliente (Encargado de Obra) la carta de ingreso a obra y el ant cadory
« e . Asistente
Programa de Instalacion” e ingresa en la OF la fecha de envio de L .
. Administrativo de
la carta de ingreso a obra. -
Instalacion
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4.3 Planificacién mensual de las instalaciones

Actividad

Responsable

a. Revisa el avance de obra y define los ascensores que iniciaran
instalacion en el mes, segin cumplan con las siguientes condiciones:

e Avance de obra listo para la recepcion de ducto.

e Fecha estimada de llegada del equipo a puerto.

e Fecha de entrega ofertada segun contrato.
Nota: En caso la fecha ofertada sea modificada por retrasos del cliente el
cronograma contractual inicial dejara de tener validez, teniendo el programa
de instalacion la firma del personal de obra en conformidad del cambio.

Jefe de
Instalacion y
Ajuste

b. Registra los ascensores que comenzaran instalacion en el mes en el
registro “Project Maestro” con el fin de ver el movimiento de lo
proyectado.

Planificador y
Asistente
Administrativo
de Instalacién

c. Comunica via email los equipos por entregar en el mesy los entregados
el mes pasado, hasta la quincena de cada mes:
e Jefe de Facturacion y Cobranzas
o Jefe de Mantenimiento y Reparacion
e Alta Direccion
o Jefe de Instalacion y Ajuste
e Supervisores de Instalacion
e Gerente de Operaciones
o Jefe de Control de Calidad
o Jefe de Servicio al Cliente
o Jefe de Oficina Técnica y Planificacion

Planificador y
Asistente
Administrativo

d. Comunica via email el estado de los proyectos: Aprobado o
desaprobado, para que el Supervisor de instalacion levante las
observaciones correspondientes.

Jefe de Control
de Calidad

e. Registra estatus de las observaciones emitidas por Control de Calidad en
el drive: Pendientes de Instalacion — Mes — Afio.

Planificador y
Asistente
Administrativo
de Instalacion

f. Realiza el seguimiento para el levantamiento de observaciones en el
drive: Pendientes de Instalacion — Mes — Afio.

Planificador y
Asistente
Administrativo
de Instalacion

Viaticos (Para el caso de proyectos en provincia)

a. Unavez planificada la carga mensual de proyectos en provincia, solicita
los viaticos con el formato “Presupuesto de Viajes” al Gerente de
Administracion.

Planificador y
Asistente
Administrativo
de Instalacién

b. Confirma al jefe de Instalacién y Ajuste la aprobacién del monto
solicitado en el “Planificacion de viajes”.

Jefe de
Administracion

c. Solicita los viaticos al jefe de Instalacion y Ajuste 24 horas
aproximadamente antes de realizar un viaje para que le depositen los
viaticos.

Supervisor de
Instalacion/Téc
nico de Ajuste
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Actividad

Responsable

d. Entrega al Planificador y Asistente Administrativo de Instalacién un
reporte de gastos de viaje (fisico y digital) adjuntando las facturas en
un plazo no mayor 48 horas laborables y/o coordinado con el jefe de
Instalacion y Ajuste.

e. Revisa el reporte de gastos de viaje y las facturas adjuntas y lo entrega
al jefe de Instalacion y Ajuste para su conformidad.

Planificador y
Asistente
Administrativo
de Instalacién

f.  Aprueba el reporte de gastos.

Jefe de
Instalacion y
Ajuste

g. Entrega el reporte de gastos de viaje al jefe de Administracion una vez
que se hayan culminado los viajes planificados.

Planificador y
Asistente
Administrativo
de Instalacién

VIIl. REGISTROS

Nombre del Registro Responsable del Control

1. “Programa de Instalacion”.

2. “Obras que iniciaron montaje
en el mes”.

3. “Planificacion de viajes”. Administrativo

4. ” Cotizacion de Servicios”.

Jefe de Instalacion y Ajuste/
Planificador y Asistente

5. FPLA-001- “Inspeccion en
obra”.

Recepcion de Ducto”.

7. FLOG-007 “Visita a Obra”

6. FPLA-002 “Acta de Supervisor de Instalacion
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Anexo 14: Procedimiento de instalacion

Pagina: 01 de 08 Version: 1 Codlgg(:)IZDINS i
CARGO NOMBRE FECHA FIRMA
Elaborado por: Coordinador del
por: SGC 06.07.2020
Jefe de
Revisado por: Instalacion y 06.07.2020
Ajuste
Aprobado por: Gerent_e de 06.07.2020
Operaciones

l. OBJETIVO Y ALCANCE
1.3. OBJETIVO.

Estandarizar las actividades relacionadas con la instalacidn de ascensores de la empresa
del sector construccion.

1.4. ALCANCE.

Este procedimiento es aplicable desde el inicio de la instalacion hasta la entrega del
ascensor al cliente.

1. DEFINICIONES.

2.1 SCM. - Sin Cuarto de Maquinas.

2.2 CCM. - Con Cuarto de Maquinas.

2.3 WOS (With Out Scaffolds).- Sin andamios.

2.4 Puesta en Lenta/WOS. - Ajuste eléctrico intermedio que permite subir y bajar la
plataforma o cabina por intermedio de un control de mando.

2.5 Puesta en alta. - Ajuste eléctrico final para dejar el ascensor en funcionamiento para el
usuario final.

Il. NORMAS.

3.1.En la visita realizada al proyecto el Supervisor de Instalacion debe presentarse mediante
una tarjeta de presentacion con el responsable de obra del cliente (Gerente de Proyecto,
Residente de Obra, etc.) y con el Prevencionista de la obra.

3.2.Los equipos de medicion del Supervisor de Instalacion deben ser verificadas segun lo
indicado en el PCAL — 002 “Procedimiento de calibracion y verificacion de equipos”.

3.3.Las herramientas y equipos que utilizan los Supervisores de Instalacion son
inventariados dos veces al afio por el jefe de Instalacion mediante el FINS-001
“Inventario de herramientas”.

3.4.El jefe de Instalacion y Ajustes solicitard via email al Tecnico de ajuste y Técnico de

instalacién la lista de sus equipos y herramientas y se las enviard al Coordinador de
SSOMA mediante correo electronico.
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3.5.El Técnico de Ajuste Eléctrico e Instalacion debe actualizar la lista de sus equipos y
herramientas cada vez que sea necesario e informar al jefe de Instalacion y Ajuste.

3.6.El jefe de Mantenimiento y Reparacion designa al personal del rea de mantenimiento
y reparacion para que realice el encendido del equipo en caso no se haya entregado
encendido en el proceso de Instalacion verificando si el cliente esta al dia en sus pagos.

3.9 Los Supervisores de Instalacidon deben registrar las tareas realizadas en el dia en
sistema satelital, luego se verifica que la tarea realizada sea la planificada segun
cronograma u/ otros por el Planificador y Asistente Administrativo.

3.10 El Supervisor de Instalacién durante el proceso de instalacién es responsable
del cumplimiento de lo establecido en:

e PSGC-001 “Procedimiento de Salidas de Productos No Conformes”
e OINS-001 “Actividades Criticas”
e |LOG - 001 “Instructivo de Preservacion del Producto”

3.11 En caso de presentarse incidencias u observaciones en obra el personal de
operaciones lo registra en el FINS-011 “Parte de Incidencias en obra”.

3.12  ElJefe de Instalaciony Ajuste se retine con los Supervisores de Instalacion dentro
del mes para revisar el cumplimiento de los programas de instalacidn, de ser necesario
actualiza el cuadro “Estado mensual de proyectos”, en caso se identifique que no se
logrard cumplir con la fecha de entrega pactada por responsabilidad de la empresa,
informa al Gerente de Operaciones y Jefe de Oficina Técnica y Planificacién para que
proceda segun el PSGC-001 “Procedimiento de Control de Productos No Conformes”.

3.13  Losacuerdos, politicas o documentos que se requieran difundir para el uso de los
Supervisores de Instalacién pueden ser de manera fisica (acta de reunion) o via email.

3.14  Los Supervisores de Instalacion deben entregar los ascensores limpios y sin el
plastico de proteccién (cabina y puertas de hall), caso contrario debera dejar en el acta de
entrega que no se retira por solicitud del cliente.

3.15 En caso de que al realizar la inspeccion de control de calidad este se encuentre
desaprobado por temas criticos no se realizara la entrega del ascensor al cliente.

3.16  En caso se tenga observaciones por temas correspondientes a fabrica el jefe de
Instalacion y Ajustes debe comunicar por correo al jefe de Control de Calidad, CC: jefe
de Mantenimiento y Reparacién y jefe de Servicio al Cliente la gestion que se esta
realizando con fabrica antes de la visita de control de calidad final.

3.17  El Supervisor de Instalacion en conjunto con el Técnico de ajuste eléctrico
realizan la supervision de las guias y puertas de piso de los ascensores haciendo uso del
formato FCAL - 041 “Protocolo Control de Calidad Guias y Puertas de Pisos” y en caso
de no presentarse observaciones envia comunicacion al jefe de Control de Calidad
solicitando la inspeccion.

3.18 En caso de contar con observaciones en la inspeccion de control de calidad de
supervision de las guias y puertas de piso de los ascensores se iniciara el levantamiento
de observaciones antes de continuar con la siguiente tarea plasmada en el cronograma la
cual sera comunicada por correo dirigido a Jefe de Control de Calidad, CC: Gerente de
Operaciones, Supervisor de Control de Calidad, Jefe de Oficina Técnica, Planificador y
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Asistente Administrativo de Instalacion adjuntando fotos y/o videos como evidencia del
levantamiento.

3.11 Lainspeccion final del equipo se realiza de acuerdo a lo establecido en el PCAL
- 001 Procedimiento de Control de Calidad”.

3.12 En el Acta de Entrega del ascensor, debe registrarse en caso hubiera, los
pendientes que son responsabilidad del cliente y/o de la empresa del sector
construccion, los cuales seran comunicados via email al jefe de Control de Calidad,
jefe de Mantenimiento y Reparacién y jefe de Servicio al Cliente.

3.13  El jefe de Control de Calidad verifica en el “Acta de Entrega” del ascensor las
consideraciones descritas en el “Procedimiento de Control de Calidad” en el item

(2.3.9.).

3.14  De requerirse una prorroga o postergacion en el mantenimiento gratuito de 03
meses a mas por parte del cliente, el Supervisor de Instalacién se comunica con el
jefe de Instalacion y Ajuste, quien envia una comunicacion al Gerente de ventas con
CC: Gerente de Operaciones, jefe de Mantenimiento y Reparacion, Planificador de
Mantenimiento, jefe de Servicio al Cliente y jefe de Control de Calidad, para que
autorice lo solicitado. De tratarse de prorrogas o postergaciones menores o igual a 02
meses, el jefe de Instalacion y Ajuste es quien toma la decision y se dejara por escrito
en el “Acta de Entrega” en el item de observaciones, y el cliente en sefal de
conformidad firma en el “Acta de Entrega”.

3.15  Encaso se entregue un ascensor con pendientes por responsabilidad de la empresa
del sector construccién, el area de Control de Calidad es el responsable de realizar el
seguimiento hasta que se levanten las observaciones presentadas. El jefe de Control
de Calidad envia la comunicacion via email al Gerente de Operaciones, CC: Gerente
General, jefe de Mantenimiento y Reparacion, jefe de Instalacion y Ajuste,
Supervisor de Control de Calidad y jefe de Servicio al Cliente. Si los pendientes
presentados corresponden al area de instalacion, el jefe de Instalacion envia la
comunicacién al cliente y a los procesos relacionados (control de calidad,
mantenimiento y servicio al cliente) indicando el estado de los pendientes
observados.

3.16  El Supervisor de Instalacién registra en el “Acta de Entrega” en el item de
observaciones del cliente el: “Estado final del equipo” prendido/apagado.
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IX.

REGISTROS:

FINS — 001 “Cuadre de Ducto - Tipo paralelo”

FINS - 002 “Cuadre de Ducto - Tipo T”

FINS-003 “Cuadre de Ducto - Tipo mochila”

FINS-004 “Acta de Entrega”

FINS-006 “Ajuste Eléctrico”

FINS — 002 “Puesta en Lenta”

FINS — 004 “Puesta en Alta”

FINS - 008 “Inspeccién previa a la puesta en lenta

© o N> o AW

FINS — 010 “Inspeccion previa a la puesta en Alta”

FINS-013 “Supervision de Alineacion de Guias”

FPLA-001 “Inspeccion en obra’

FPLA-002 “Acta de Recepcidn de ducto”

FINS-011 “Parte de incidencias en obra *

ala|a ol o
bl Bl I el I

FINS - 005 “Mediciones de Ajuste Eléctrico”

—
o

FINS - 008 “Acta de Entrega CCM”

FINS - 009 “Acta de Entrega SCM”

G VN
N &

FINS-001 “Inventario de herramientas”

—
o

FINS-002 “Cotizacion de Servicios”

—
©

FINS - 013 “Cargo de Documentos de Instalacion GV”

Planificador y Asistente Administrativo

N
o

. FCAL - 041 “Protocolo Control de Calidad Guias y Puertas

de Pisos”

Jefe de Control de Calidad
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Anexo 15: Procedimiento de control de calidad

Pagina 259 de 308 Version: 01 Cadigo: PCAL - 001
CARGO NOMBRE FECHA FIRMA
Elaborado por: Coordinador del SGC C°°rdg§g°r del | 2g/08/2020
Revisado por: Jefe de Qontrol de Jefe de Qontrol 28/08/2020
Calidad de Calidad
Aprobado por: Gerente General Gerente General | 28/08/2020

OBJETIVOS, ALCANCE Y DEFINICIONES.

1.5. OBJETIVO.

1.6.

1.7.

Estandarizar el proceso de control de calidad y velar por el cumplimiento de los
requisitos del cliente.

ALCANCE.

Este procedimiento es aplicable a la verificacion de los insumos, equipos, productos

en procesos o producto terminado.

DEFINICIONES.

1.3.1. Control de calidad: Parte de la gestion de la calidad orientada al

cumplimiento de los requisitos de la calidad.

1.3.2. Defecto: Toda desviacion de las condiciones de seguridad establecidas por

normas técnicas o por el fabricante que se detecten como resultado del control
de calidad.

1.3.3. Defecto leve: Es todo aquel que no supone peligro para las personas y no

incide en el funcionamiento normal del ascensor, aun cuando incumpla algin
precepto reglamentario.

1.3.4. Defecto grave: Son aquellos defectos que no suponen un peligro inmediato

para la seguridad de las personas, pero que pueden serlo en el caso de un fallo
de la instalacion o bien pueden disminuir la capacidad de utilizaciéon de las
instalaciones del ascensor.

1.3.5. Defectocritico: Estodo defecto, que, en su etapa final o avanzada, constituye

un riesgo inminente para las personas o pueden ocasionar dafos en el ascensor
con riesgo para las personas.

1.8. NORMAS.

a. Seutilizael FCAL - 004 “Informe Técnico de Control de Calidad” para elaborar
informes de las inspecciones de Control de Calidad en caso sea requerido.

b. EIl &rea de Control de Calidad informa el resultado de las inspecciones a las partes
interesadas en la reunidn de indicadores que se realiza de forma mensual.

c. Cada vez que se detecta alguna necesidad de capacitacion al personal técnico de
Instalacion, Técnico de Mantenimiento y/o Técnico de Reparacion, el Supervisor de
Control de Calidad realiza la capacitacién en obra utilizando el formato FCAL - 002
“Capacitacion practica en Obra”.
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d. El Planificador de Reparacion debe informar toda reparacion subcontratada al jefe
de Control de Calidad para que realice la inspeccion de la misma con el fin de

asegurar el proceso de reparacion.

Il. PROCEDIMIENTO.

2.1. IDENTIFICACION Y ACTUALIZACION DE LISTA DE PRODUCTOS Y

SERVICIOS CRITICOS

Actividad

Responsable

a. ldentifica los productos y servicios criticos; elabora el OLOG -001
“Listado de Productos y Servicios Criticos”.

Jefe de
Mantenimiento y
Reparacion / jefe
de Instalaciony
Ajuste / jefe de

Control de Calidad

b. Revisa y aprueba el OLOG -001 “Listado de Productos y Servicios
Criticos”. En caso de ser necesario, actualiza el OLOG -001 “Listado
de Productos y Servicios Criticos”.

Jefe de
Mantenimiento y
Reparacion / jefe
de Instalacién y
Ajuste / jefe de

Control de Calidad

2.2. VERIFICACION DE LOS PRODUCTOS Y SERVICIOS CRITICOS.

Actividad

Responsable

a. Valida la inspeccion realizada por el jefe de Almacén. De estar todo
conforme coloca su sello de aprobado y firma en el FCAL - 012
“Verificacion de Insumos — Compras Locales” y FCAL-013
“Verificaciéon de Herramientas”, como sefial de conformidad e informa
al jefe de Almacén, Gerente de Operaciones y jefe de Mantenimiento y
Reparaciones; caso contrario continda con el PSGC-001 “Procedimiento
Control de Salidas No Conformes”.

Jefe de Control de
Calidad

2.3. CONTROL DE CALIDAD DE ASCENSORES EN INSTALACION.

Actividad

Responsable

a. Revisa las caracteristicas y especificaciones técnicas del ascensor y en
caso de presentarse observaciones corrige y registra en el FCAL - 001
“Protocolo de Control de calidad- Ascensores en instalacion CCM”,
FCAL - 002 “Protocolo de Control de calidad - Ascensores en
instalacion SCM”, FCAL - 003 “Protocolo de Control de calidad -
Ascensores en instalacion Hidraulicos” o FCAL - 040 “Protocolo
Control de Calidad Ascensores en Instalacion SJEC”, PFCAL - 041
“Protocolo Control de Calidad Guias y Puertas de Pisos”; segun sea el
€aso.

Técnico de
Instalacion/Superv
isor de Instalacion
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Actividad

Responsable

b. Realiza el control de calidad a las caracteristicas y especificaciones

técnicas del ascensor y registra en el “Contrato” y FCAL- 001
“Protocolo de Control de calidad- Ascensores en instalacion CCM”,
FCAL - 002 “Protocolo de Control de calidad - Ascensores en
instalacion SCM”, FCAL - 003 “Protocolo de Control de calidad -
Ascensores en instalacion hidraulicos” o FCAL - 040 “Protocolo
Control de Calidad Ascensores en Instalacion SJEC”, FCAL - 041
“Protocolo Control de Calidad Guias y Puertas de Pisos”; segtn sea el
caso de acuerdo al ICAL — 001 “Instructivo de Control de Calidad —
Ascensores en Instalacion”.

En caso de presentarse observaciones registra en los Protocolos de
Control de Calidad para que se realicen los correctivos requeridos.

Supervisor de
Control de Calidad

Informa el resultado de la inspeccién al jefe de Control de Calidad.

Supervisor de
Control de Calidad

Una vez que el Protocolo de Control de Calidad tiene el sello de
Aprobado del jefe de Control de Calidad informa de la aprobacion y de
las condiciones y/o pendientes de la instalacién al jefe de Instalacion,
jefe de Mantenimiento y Reparacion, Gerente de Operaciones y Vice
Presidente.

Jefe de Control de
Calidad

En caso el resultado sea No Aprobado, se realiza una 2da Inspeccién e
informa el resultado al jefe de Control de Calidad.

Supervisor de
Control de Calidad

En caso no apruebe la 2da inspeccidn se procede segtn el PSGC-005
“Procedimiento Control de Salidas no conformes”.

Jefe de Control de
Calidad /
Supervisor de
Control de Calidad

g. Verifica en el “Acta de entrega” las siguientes consideraciones:

e Estado final del equipo (encendido/apagado).

e El registro de los pendientes por parte del cliente o empresa en el
item de observaciones, y de no haber pendientes se indicara en el
mismo documento.

o Las fechas del mantenimiento gratuito de acuerdo a lo establecido
en el “Contrato de venta del ascensor” y considerando lo registrado
en el item de observaciones.

Nota 1: El “Acta de Entrega” antes de ser ingresada al SAP debera
tener el V°B* del jefe de Instalacion, jefe de Control de Calidad y
Gerente de Operaciones.

Nota 2: De requerirse una prorroga o postergacion en el
mantenimiento gratuito el jefe de Instalacion envia una
comunicacion al Gerente General con CC: Gerente de
Operaciones, jefe de Mantenimiento y Reparacion, Planificador de
Mantenimiento, jefe de Servicio al Cliente y jefe de Control de
Calidad, para que autorice lo solicitado.

Jefe de Control de
Calidad
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2.4. CONTROL DE CALIDAD DE ASCENSORES EN MANTENIMIENTO.

Actividad

Responsable

. Realiza mensualmente 40 controles de calidad de forma aleatoria de

acuerdo al ICAL — 003 “Instructivo de Control de Calidad —
Ascensores en Mantenimiento” y registra en el FCAL — 004
“Protocolo Control de Calidad - Ascensores en Mantenimiento”.

Supervisor de Control
de Calidad

. Informa el resultado de la inspeccién al jefe de Control de Calidad.

Supervisor de Control
de Calidad

. Una vez que el Protocolo de Control de Calidad tiene el sello de
Aprobado del jefe de control de Calidad informa de la aprobacion al
jefe de Mantenimiento y Reparacion, Planificador de Mantenimiento,
Coordinador de Mantenimiento, Gerente de Operaciones y Vice
Presidente.

Jefe de Control de
Calidad

. En caso el resultado sea No Aprobado realiza una 2da Inspeccion e
informa el resultado al jefe de Control de Calidad.

Supervisor de Control
de Calidad

. En caso no apruebe en la 2da inspeccidn informa el resultado al jefe
de Control de Calidad, jefe de Mantenimiento y Reparacion, Gerente
de Operaciones y Vice Presidente, y se procede segun el PSGC-005
“Procedimiento Control de Salidas no conformes”.

Supervisor de Control
de Calidad

. Encaso las inspecciones NO APROBADAS presenten observaciones
con defectos criticos se informara al jefe de Mantenimiento y
Reparacion para que se tomen las acciones de forma inmediata y en
caso estos se encuentren en su etapa final o avanzada se deja el
ascensor fuera de servicio.

Supervisor de Control
de Calidad / jefe de
Control de Calidad
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2. REGISTROS:

Nombre del Registro

Responsable del
Control

1.FCAL — 001“Protocolo Control de Calidad - Ascensores en Instalacion CCM”.

2.FCAL - 002“Protocolo Control de Calidad — Ascensores en Instalacion SCM”.

3.P-FCAL — 003“Protocolo Control de Calidad — Ascensores en Instalacion
Hidraulicos”™.

4, FCAL — 004“Protocolo Control de Calidad — Ascensores en Mantenimiento”.

5.FCAL — 005“Inspeccion de Control de calidad — Ascensores en Reparacion-
General”.

6. FCAL — 009 “Informe Técnico de Control de Calidad”.

7.FCAL — 012 “Verificacion de Insumos — Compras Locales”.

8.FCAL - 037 "Inspeccion de control de calidad - Ascensores en reparacion-

Jefe de Control de

Cuadro de maniobra: Cambio de variador de velocidad". Calidad

9.FCAL - 038 "Inspeccion de control de calidad - Ascensores en reparacion-

Cambio de extractor de cabina".

10. FCAL - 039 "Inspeccién de control de calidad - Ascensores en reparacion-

Cambio de antefinal superior/inferior".

11. FCAL - 040 “Protocolo Control de Calidad - Ascensores en Instalacion

SJEC”.

12. FCAL - 041 “Protocolo Control de Calidad Guias y Puertas de Pisos”

13. FCAL-042 “Inspeccion de control de calidad - Ascensores en reparacion-

Pintado de Componentes del Ascensor".

14. FCAL - 043 “Carta de Garantia”.

15. FCAL - 004 “Capacitacion practica en Obra” Asistente

16. “Acta de Entrega” Administrativo y
Planificacion
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Anexo 16: Procedimiento de tratamiento de reclamos

Pagina 264 de 7 Version: 1 | Codigo: PSAC -003
CARGO NOMBRE FECHA FIRMA
. Coordinador del Coordinador
Elaborado por: SGC del SGC 15.09.20
Jefe de 15.09.20

Jefe de Servicio al

Revisado por: Clionte Ser\{|C|o al
Cliente

Aprobado por: Gerente General Gerente 15.09.20
General

. OBJETIVO Y ALCANCE.

1.9.0BJETIVO.

Estandarizar el método para el tratamiento de reclamos.

1.10.

ALCANCE.

Este procedimiento abarca desde la recepcion de los reclamos realizada por los Clientes; hasta
el analisis y toma de acciones correspondientes.

1.11. DEFINICIONES ABREVIATURAS:

1.3.1.

13.2.

1.3.3.

134.

1.3.5.

1.3.6.
13.7.

Reclamo: Expresion de la insatisfaccion hecha a la organizacion, relativa a sus
productos y/o servicios.

Observacién: Es un hallazgo en el cual no se detecta suficiente evidencia para
declararlo como una conformidad, sin embargo, se requiere reforzar la evidencia
para determinar las acciones a seguir.

No Conformidad: Incumplimiento de un requisito.

No Conformidad Real (NCR): Desviacion que ya ocurri6 respecto
del cumplimiento de un requisito y que puede comprobarse mediante una
evidencia objetiva como por ejemplo lo dicho en un documento, o por la carencia
de un documento, por lo declarado por el evaluado o por lo observado por el
verificador.

No Conformidad Potencial (NCP): Desviacion respecto del cumplimiento de un
requisito, pero que todavia no ha ocurrido, pero que, si no se hace algo al
respecto, terminaré ocurriendo convirtiéndose en un incumplimiento real.

Reclamo Simple: Aquel que se puede determinar en una inspeccion.

Reclamo Complejo: Aquel que conlleva a mas de una inspeccidn para dar
solucién.
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241.

22,

23.

24.

NORMAS:

El Personal designado de las diferentes areas de la empresa es a quien el Call Center le

transfiere la Ilamada del Cliente por el reclamo generado a su area y recibe el correo
electrénico automatico una vez creada la Llamada de Servicio en el SAP.

El Personal designado de las diferentes areas de la empresa se comunica con el Cliente

en un plazo maximo de 3 dias laborables y responde al Call Center si el reclamo procede
o no enun plazo no mayor a 2 dias habiles, de ser el caso que proceda se indica la solucidn

al problema de lo contrario el motivo por el cual no procede.

El jefe de Servicio al Cliente ingresa al Vista SAP de “Llamada de servicio-Quejas y/o
Reclamos” para verificar el status de los reclamos: Abierto o Cerrado.

El jefe de Servicio al Cliente realiza el seguimiento de los reclamos que se repiten en los

meses consecutivos al reporte inicial para reportar los hallazgos correspondientes.

I11.- PROCEDIMIENTO

31. RECEPCION, TRATAMIENTO Y SOLUCION DE LOS RECLAMOS.
Actividad Responsable
Recepciona el Reclamo por medio de llamadas y correos electrénicos, Personal de la
y las deriva por los mismos medios antes mencionados al Call Center. empresa.
Recepciona los Reclamo por medio de Illamadas, libro de
reclamaciones, correos electronicos, llamadas telefénicas, app, web,
redes sociales de los Clientes y/o Personal de la empresa y crea la
Llamada de servicio del SAP ingresando informacién en los siguientes
campos de usuario:
e Fecha de recepcion del reclamo.
e Hora de la llamada. Call Center
o Nombre del edificio.
e Cddigo del equipo.
¢ Nombre de la persona que realizo el reclamo.
e Teléfono persona que reporta.
e Correo electronico.
e Area derivada.
e Tipo de problema.
e Detalle del reclamo.
En el caso de contar con registros que sustenten la generacion de los
reclamos del Cliente, los adjuntara en el campo de anexos del mddulo Call Center
de Llamada de servicio del SAP.
Ejemplo: Carta notarial, correo electrénico, etc.
En la pestafia Descripcion de la Llamada de Servicio, ingresa Call Center
detalladamente el reclamo.
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Actividad

Responsable

Creada la Llamada de Servicio por el reclamo, se generan dos correos
electronicos en automatico del SAP. El primero, dirigido al Personal
designado segln lo indique el Anexo N°1, contiene la siguiente
informacion:

Nombre del Cliente,
Cadigo del ascensor,
Nombre del ascensor,
Cadigo del reclamo,
Area derivada,

Tipo de problema,
Persona que reporta,
Teléfono,

Email y

Descripcion.

Call Center

Ingresa en el médulo de Llamada de servicio del SAP en el campo de
usuario Tipo de Servicio: Reclamo Procede o Reclamo No Procede y la
fecha de respuesta.

Personal
designado de
las diferentes

areas

En caso proceda el reclamo realiza el seguimiento a las acciones
tomadas por los responsables en un plazo no mayor a 30 dias o el tiempo
estimado por los involucrados para dar solucion al reclamo, de acuerdo
a la fecha de respuesta estipulada en el punto (f).

Call Center

De ser el caso que el Tipo de problema indicado inicialmente por el Call
Center al generar el reclamo, no sea el que corresponde de acuerdo a la
investigacion realizada ingresa el Tipo de problema que corresponde en
el campo de usuario: Confirmacion del problema.

Busca en la Llamada de Servicio del SAP el cddigo del reclamo
generado. Luego en la pestafia Soluciones da clic derecho en el simbolo
# (primera columna) y selecciona afiadir linea. Se abre una nueva
ventana Base de datos de soluciones en la cual ingresa la fecha y hora
y la solucién del reclamo. De ser que el reclamo generado no esté bajo
la responsabilidad de su area selecciona el area al cual deberia derivarse
la misma y el area quien esta derivando el reclamo.

Personal
designado de
las diferentes

areas

Si el reclamo no procede cierra la Llamada de servicio del SAP
adjuntando el sustento del detalle de porque no procede.

Al cerrar la Llamada de servicio del SAP se genera un correo
electronico en automatico al Cliente en el cual se le indica lo siguiente:

Personal
designado de
las diferentes

Cliente, codigo del ascensor, nombre del ascensor, cddigo del reclamo, areas
estado (procede/no procede), descripcidn y solucién del reclamo.
Una vez el reclamo se cierre se comunica con el Cliente para verificar

Call Center

que se dio solucion al reclamo generado.
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IV.- ANEXO N°1: Tabla de Correspondencia

PERSONAL A
AREA TIPO DE DESCRIPCION QUIEN SE LE
DERIVADA PROBLEMA ENVIA EL
CORREO
AUTOMATICO
DEL SAP
Sin Presupuesto de No recibe a la fecha el
mantenimiento Presupuesto por el servicio de
mantenimiento.
Sin Presupuesto de No recibe a la fecha el | Jefede Servicio
reparacion Presupuesto por el servicio de al Cliente y
reparacion. Asistente
SERVICIO AL | Sin comunicacion Ha enviado correos al personal | Administrativo
CLIENTE del area de Servicio al Clientey | de Servicio al
hasta la fecha no recibe Cliente
respuesta alguna.
Informacidn errada | El personal del &rea de Servicio
al Cliente brindo informacion
equivocada sobre el servicio de
mantenimiento realizado.
Sin Costeo No ha recibido la cotizacién por
el servicio de mantenimiento.
Informaciénerrada | EI personal del é&rea de
Facturacion y Cobranzas brindo
informacion equivocada sobre
la consulta realizada por el
FACTURACION Cliente. Jefe de
Y COBRANZAS | No se aplico el pago | ElI Cliente realizo el pago y | Facturaciony
hasta la fecha no lo han Cobranzasy

aplicado en el sistema.

Pendiente estado de
cuenta

El Cliente ha solicitado el
estado de cuenta y hasta la
fecha no recibe la
documentacién solicitada.

Sin Respuesta

El Cliente ha enviado
comunicaciones al éarea de
Facturacion y Cobranzas y

hasta la fecha no recibe
respuesta alguna.
Informaciénerrada | EI personal del é&rea de

Logistica brindo informacion
equivocada sobre la consulta
realizada por el Cliente.

Asistente de
Facturacion 'y
Cobranzas
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PERSONAL A

Y COBRANZAS

AREA TIPO DE DESCRIPCION QUIEN SE LE
DERIVADA PROBLEMA ENVIA EL
CORREO
AUTOMATICO
DEL SAP
No se aplico el El Cliente realizo el pago y
pago hasta la fecha no lo han

aplicado en el sistema.

Pendiente estado de

FACTURACION | cuenta

El Cliente ha solicitado el Jefe de

estado de cuenta y hasta la| Facturaciony
fecha no recibe la Cobranzasy
documentacion solicitada. Asistente de

Sin Respuesta

ElI Cliente ha enviado Facturaciony
comunicaciones al area de Cobranzas
Facturacion y Cobranzas y
hasta la fecha no recibe
respuesta alguna.

Informacién errada

El personal del é&rea de
Logistica brindo informacion
equivocada sobre la consulta
realizada por el Cliente.

INSTALACION

Sin Respuesta

ElI Cliente ha enviado
comunicaciones al area de
Instalacion y hasta la fecha no
recibe respuesta alguna.

Informacién errada

El personal del é&rea de Asistente
Instalacion brindo | Administrativo
informacion equivocada | de Instalacion
sobre la consulta realizada
por el Cliente.

No realizo
inspeccion el
Supervisor de
Instalacion

El Supervisor de Instalacién
no realizo la inspeccion o esta
no fue en la fecha
programada.

Pendiente de
instalacion

Existen pendientes del area
de Instalacion segun lo
registrado en el “Acta de
Entrega”.

V.- REGISTROS

Nombre del Registro

Responsable del Control

Llamada de servicio-mddulo del SAP.

Libro de Reclamaciones.

Call Center

Mejora”.

FSGC - 004 “Reporte de Hallazgos u Oportunidad de

Coordinador del SGC
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Anexo 17: Procedimiento de reclutamiento, capacitacion y sensibilizacion

Pagina 269 de

308 Version: 1 Codigo: PRRH-001

Cargo Nombre Fecha Firma

Coordinador del
SGC

Aprobado por Jefe de RR.HH.

OBJETIVO, ALCANCE Y DEFINICIONES

1.1.

OBJETIVO

Establecer las pautas para el reclutamiento, induccion, evaluacién de desempefio,
capacitacion, sensibilizacién; del personal cuya labor pueda tener influencia directa con
el Sistema de Gestién de Calidad.

1.2. ALCANCE

1.3.

Aplica a todo el personal comprendido dentro del SGC, desde el reclutamiento hasta la
evaluacion de la eficacia de las acciones tomadas para mejorar la competencia y

desempefio del personal.

DEFINICIONES

1.3.1. Competencia: Es la suma de educacion, formacion, habilidades, actitudes y
experiencia.

1.3.2. Capacitacién: Se refiere al proceso de proporcionar al personal las herramientas
y los conocimientos necesarios con la finalidad de habilitarlo para que realice su
trabajo sin causar impactos negativos.

1.3.2. Sensibilizacion: Concientizacién e influencia sobre una persona para que
recapacite y perciba el valor o la importancia de algo.

1.3.3. Induccion: Actividad que permite dar a conocer al nuevo personal informacion
sobre el SGC, SST, éxito financiero, las actividades y responsabilidades
relacionadas con el puesto de trabajo. Se divide en 3:

- Induccion general: Dar a conocer al trabajador, antes de asumir su puesto,
temas generales como politica de la calidad, mision, vision, valores, sistema

integrado de gestidn, entre otros.
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1.34.

1.3.5.

1.3.6.

1.3.7.
1.3.8.
1.3.9.
1.3.10.
1.3.11.
1.3.12.

- Induccion al SST: Dar a conocer al trabajador, antes de asumir su puesto,
temas generales como politica de SST, peligros a los que esta expuesto por
su tipo de trabajo, EPP que debe utilizar, como eliminar y minimizar los
peligros, Sistema de gestion de Seguridad y salud en el trabajo, entre otros.

- Induccion especifica: Dar a conocer al trabajador las actividades necesarias
y responsabilidades para desempefiar su labor especifica en la empresa.

Habilidad: Es la destreza para ejecutar algo o capacidad y disposicion para
negociar y conseguir los objetivos en relacion con las personas, bien a titulo
individual o grupal.

Habilidad General: Estilo de direccion coherente con la politica, mision y vision
de la empresa, que fomenta las comunicaciones claras, oportunas y objetivas, y
genere responsabilidad y compromiso de nuestros colaboradores frente a las
metas establecidas y comportamientos que favorezcan la calidad de vida laboral.
Habilidad Especifica: Capacidad para realizar un trabajo especifico en la
empresa.

EPP: Equipo de proteccién personal

RR.HH.: Recursos Humanos

SIG: Sistema Integrado de Gestion

SST: Seguridad y Salud en el trabajo

SCTR: Seguro Complementario para Trabajos Riesgo

Lista de Infocorp “Alto Riesgo”: Es un reporte crediticio en el cual aquellas
personas morosas son consideradas de alto riesgo y presentan el mayor puntaje o

Score.

Il. PoLiTICAS

2.1.Para aquellos casos en los cuales el nuevo personal y/o personal promovido no cumpla

con

lo exigido en su Perfil de Puesto, podra ser contratado y/o promovido previa

Validacion de competencia firmada por el jefe inmediato y Alta Direccion/Gerente

General.

2.2.El jefe de RR. HH coordina mediante email con el jefe inmediato, si la capacitacion

externa realizada en el extranjero amerita una capacitacion interna al personal

involucrado, asimismo aquel personal gue obtenga una nota desaprobatoria en una

capacitacion externa, asumira el costo total del curso.

2.3.En caso de Crecimiento de la empresa, incremento de personal o modificaciones en

los procesos, la Alta Direccion junto con los jefes de area revisaran las funciones
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asignadas al personal para tomar acciones, dicha revision se realiza en la revision por
la direccion del SGC.

lIl. PROCEDIMIENTO

Actividad Responsable

3.1. SOLICITUD DE PERSONAL

a. Paralasolicitud de un puesto nuevo en el organigrama; completa la informacion
L Jefe de RRHH
solicitada en el formato “Requerimiento de Personal” (FRRH-014).

b. Confirma la solicitud firmando el “Requerimiento de Personal” entregado por el
Asistente de RRHH.
De requerir la incorporacion de un nuevo personal para un proyecto en
particular a solicitud del Cliente, informa en el email enviado al Asistente de
RRHH lo siguiente: Nombre del Perfil de Puesto con el cual se realizara el .
reclutamiento, si hubiera algun requisito adicional que solicite el Cliente y el Jefe Inmedato
presupuesto asignado para la contratacion del mismo, adjuntando en este
Ultimo caso la documentacién respectiva.
El personal no podra realizar funciones de acuerdo al perfil del puesto,

mientras no cuente con el SCTR. No aplica para el personal administrativo.

c. Gestiona la aprobacion  correspondiente con  Alta  Direccion.
Nota: El tiempo de reclutamiento inicia después de la aprobacion de Alta | Asistente de RRHH

Direccion.

3.2. ACTUALIZACION DE PERFIL DE PUESTO/ORGANIGRAMA

a. En caso sea necesario recibe del jefe Inmediato el perfil de puesto o actualiza a
solicitud del mismo, siempre y cuando dicho cambio amplie el alcance del perfil

ylo no cree conflicto con el perfil del personal que actualmente esta laborando.
Asistente de RRHH

b. Gestiona la aprobacion del Perfil de Puesto con el responsable de aprobacion,
segln lo establecido en el “Procedimiento Control de Documentos y
Registros” (PSGC-001).

¢. Encaso el puesto no esté en el organigrama lo incluye y gestiona su aprobacion

con el responsable de aprobacion segun lo establecido en el “Procedimiento

Control de Documentos y Registros” (PSGC-001). Coordinador SGC

Nota: Para el caso de un Perfil de Puesto que ha sido elaborado, por requerimiento de un
proyecto en particular, no es necesario su inclusién en el Organigrama.

3.3. RECLUTAMIENTO DE PERSONAL
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a. Analiza y determina si la busqueda para el reclutamiento de personal seré realizada
por un tercero o por la empresa del sector construccion.

b. Gestiona el reclutamiento del personal por agencia de empleo, redes sociales, bolsa
de trabajo o recomendacion, entre otros; solicitando el Curriculum Vitae de acuerdo
al perfil de puesto.
Nota: En caso de determinar que el reclutamiento lo realizara un tercero, se solicitara
a dicha empresa que realice la publicacion y filtros correspondientes.

Asistente de RRHH

c. Recibe el Curriculum Vitae de los candidatos, los evalla y selecciona de acuerdo al
Perfil de Puesto.

Asistente de RRHH/

d. Revisaque los postulantes cuenten con una buena puntuacion (score) en el Infocorp,
teniendo en cuenta que no se vea afectado el postulante en su proceso de seleccion.

Jefe de
Administracion

e. Comunica al Asistente de RR.HH. por correo la terna seleccionada indicando el

. Reclutador
resumen y resultado de las personas seleccionadas.
f. Revisa la informacién enviada por el reclutador y la reenvia al jefe solicitante,
consultando su disponibilidad para programar las entrevistas.
a: En caso la informacion enviada por el Reclutador no coincida con el perfil solicitado y/o
tenga informacién errénea comunica por correo al reclutador las observaciones y | Asistente de RR.HH.

espera una respuesta.
a2: En caso de que la terna haya sido seleccionada por la empresa, comunica la seleccion
al jefe solicitante, consultando su disponibilidad para programar las entrevistas.

g. Evaliay selecciona, al/los candidato(s) de acuerdo al perfil de puesto en un plazo
no mayor a 3 dias utiles y solicita al Asistente de RRHH coordine la entrevista.

Jefe solicitante

h. Coordina fechas para las entrevistas en un plazo no mayor a 1 dia dtil.

Asistente de RRHH

i. Entrevista alos candidatos y selecciona a los candidatos finales que continuaran con
el proceso de evaluacion en un plazo no mayor a 1 dia util.

Jefe solicitante

j- Gestiona la evaluacién psicoldgica en un plazo no mayor a 1 dia Util, enviando el
perfil de puesto delllos candidato(s) y el formato “Informe Psicolégico” en donde se
describe todas las habilidades requeridas segun perfil, con la finalidad que el
psicdlogo explique e indique si el postulante cumple con cada habilidad.

Asistente de RRHH

k. Recibe el informe psicoldgico e informa los resultados al jefe solicitante en un plazo
no mayor a 15 dias calendario, luego de la entrevista al postulante.
Revisa cada habilidad especifica o general, si el personal no cumple con alguna, se
contratara siempre y cuando el resultado final del informe sea: APTO; en el caso de
las habilidades que tengan resultado “NO” se realizara validacion de competencias
al término del periodo de prueba y sera verificado nuevamente en la proxima “La
evaluacién de desempefio”.

Asistente de RRHH

I.  Selecciona al candidato final que cumpla con los requisitos e informa al Asistente de
RRHH, en un plazo no mayor a 2 dias Utiles.

Jefe solicitante

3.4. INDUCCION DEL PERSONAL

a. Comunica via email al Coordinador del SIG, jefe de area, Coordinador SSOMA, jefe
Tecnologias de Informacién; el nombre del personal ingresante para que realicen la
induccion general (SGC), especifica, SST y SAP (de ser necesario) respectivamente
y al jefe de Logistica y Almacén para gestionar los recursos necesarios segun el
puesto de trabajo (uniforme, EPP, entre otros).

Asistente de RRHH




b. Realiza la induccion general (SGC) al personal nuevo.
a el caso de la induccion general a un nuevo jefe de Area o responsable de proceso se

informa:

- Todos los documentos (procedimientos, instructivos, entre otros) relacionados a
su trabajo. Coordinador de SGC

- En caso aplique, los indicadores a reportar correspondientes a su area.

- En caso el personal cumpla con algun requisito de la norma ISO 9001, le brinda
capacitacion en la interpretacion de dicho requisito, siguiendo el “Programa de
Sensibilizacion de SGC”.
. . . Coordinador de

. Realiza la induccion al SST al personal nuevo. SSOMA

. Realiza la induccion especifica al personal nuevo, registrandolo en el “Registro de
Induccién” (FRRH-006) y lo entrega al Asistente de RRHH, en dicha induccion le
informa todos los documentos (instructivos, procedimientos, entre otros)
relacionados a su trabajo y puesto a ocupar y para informar sus funciones puede
apoyarse en el perfil de puesto.

Jefe Inmediato.

. En caso ingrese personal nuevo al area de Operaciones de la empresa y requiera
capacitacion debera registrar las actividades en el “Registro de Formaciéon” (FRRH-
012) y lo entrega al Asistente de RR.HH.

Jefe Inmediato

En caso el “Perfil de Puesto” lo requiera, realiza la induccién del sistema SAP al
personal nuevo y/o promovido, registrandolo en el “Registro de Induccion” (FRRH-
006) y lo entrega al Asistente de RR.HH.

Responsable del
puesto/jefe de
Tecnologias de

Informacién
3.5.RECLUTAMIENTO DE PREVENCIONISTAS DE OBRA POR
PROYECTOS
. En caso de ingreso de Prevencionista de Obra el Coordinador de SSOMA informa
sobre requerimiento por correo al Asistente de RRHH. Coordinador de
. Solicita el cronograma del Proyecto al jefe de Instalacion y Ajuste y el Presupuesto SSOMA

al jefe de Oficina Técnica y Planificacion.

Jefe de Instalacion y

. Envia el Cronograma del Proyecto y el Presupuesto seglin corresponda. AjUSte/j?fe fje Oficina
Técnicay
Planificacién
Coordinador de
. Reenvia informacién al Asistente de RRHH.
SSOMA
. Informa al Gerente de Administracion y/o jefe de Administracion sobre el ingreso del .
Asistente de RRHH

personal para cumplir con requerimiento del cliente por correo.

En caso se apruebe el requerimiento se procede a contactar con el personal préximo

aingresar (ex trabajadores y/o recomendados).

Asistente de RRHH. /
Coordinador de
SSOMA

. Recepcién el Curricular Vitae documentado y se realiza la entrevista, se evalia y
selecciona al personal adecuado de acuerdo al Perfil de Puesto.

Coordinador de
SSOMA

. Gestiona la contratacion v la incorporacién del nuevo personal a las actividades de
la empresa, solicitindole registrar sus datos en la “Ficha de Personal” (FRRH-001)
y ademas los registros especificados en el Check list documentos requeridos (FRRH-
009). Este personal no asistira a Evaluacion psicoldgica, teniendo en cuenta que una
vez culminado el proyecto se desvinculara de la organizacion.

Asistente de RRHH.

3.6. PROMOCION O CAMBIO DE AREA DEL PERSONAL
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. Verifica si el personal sugerido para la promocion o cambio cumple con los requisitos
del perfil de puesto, para su adecuacién al nuevo puesto.

Jefe inmediato/
Asistente de RRHH

. Solicita a Gerencia General la promocién o cambio del personal por su desempefio,
necesidad especifica o vacancia; presentando el registro “Movimiento del personal”
(FRRH-010).

. Eljefe Solicitante busca la aprobacién del registro “Movimiento del personal” (FRRH-
010) con Gerencia General.

Jefe Solicitante

3.7.EVALUACION E IDENTIFICACION DE LAS NECESIDADES DEL

PERSONAL PARA MEJORAR SU DESEMPENO Y COMPETENCIA

. Semestralmente evallia e identifica las necesidades de su personal para mejorar su
desempefio y competencia, por necesidad de cumplir con los objetivos trazados,
Perfil de Puesto, entre ofros que considere necesario, registrandolo en el formato
“‘Evaluacion de Desempefio y Competencia” (FRRH-003) y Evaluacion de
Desempefio o Competencia Personal Técnico de Mantenimiento y Reparacion
(FRRH-008).

. Para que el personal sea evaluado debe tener como minimo tres (3) meses
laborando en su puesto de trabajo, también seré considerado aquellos casos en que
el jefe Inmediato envié requerimiento de evaluacion via email al Asistente de RR.HH.

Jefe Inmediato

3.7.1. ANTES DE LA EVALUACION DE DESEMPENO Y COMPETENCIA

a. Para dar inicio a la evaluacion de desempefio, envia via email al personal
evaluador lo siguiente:
- Perfiles aprobados de acuerdo al organigrama
- Formato aplicable de “Evaluacion de Desempefio y Competencia”
- Acciones internas y externas recibidas por el personal, a fin de evaluar su
eficacia en la presente evaluacion, también indica la importancia de la evaluacién
de desempefio y competencia.

Asistente de RR. HH

3.7.2. DURANTE LA EVALUACION DE DESEMPENO Y COMPETENCIA

. Realiza el feedback de acuerdo al resultado de la evaluacién de desempefio y

competencia.

Jefe Inmediato

. Registra su firma en la evaluacion de desempefio y competencia, en conformidad de

haber sido informado del resultado de su evaluacion.

Personal evaluado

. Entrega el registro de la evaluacion al Asistente de RR. HH, con el resultado de las

necesidades para mejorar el desempefio y competencia del personal.

Jefe Inmediato

3.7.3. DESPUES DE LA EVALUACION DE DESEMPENO Y COMPETENCIA

. Recibe las evaluaciones de desempefio y competencia y revisa que no presenten
observaciones (todos los campos aplicables estén completos y rellenados
correctamente), si la evaluacion presenta observaciones lo devuelve al evaluador
para corregirlas.

. Registra los resultados en el “Indicador de Evaluaciéon de Desempefio”. Realiza el
andlisis junto con la Alta direccion y/o Gerencia General de las acciones de mejora
solicitadas por el personal evaluador a fin de evaluar cuales proceden.

Asistente de RR. HH

. Clasifica las acciones de mejora procedentes de la evaluacion de desempefio en:

o  Gestion del jefe directo

e  (Gestion de RR.HH.
Elabora el “Programa de Capacitaciones y Sensibilizaciones (FRRH-011)"
considerando solo las acciones de mejora que requirieran una capacitacion interna,
externa o una sensibilizacion.

Asistente de RR. HH
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Luego coordina con la Alta Direccién, los recursos y/o medios necesarios para la
ejecucion del Programa e informa al evaluador si las capacitaciones solicitadas por
él, fueron aprobadas o no.

. Realiza seguimiento al cumplimiento del “Programa de Capacitaciones y
Sensibilizaciones (FRRH-011).

3.8.EJECUCION Y EVALUACION DE ACCIONES INTERNAS

. Informa al Asistente de RR. HH, la fecha en que ejecutara las acciones internas y su
procedencia (evaluacion de desempefio y competencia, Hallazgos u oportunidad de
mejora, nuevos productos, observaciones de control de calidad, etc.).

. Ejecuta las acciones internas programadas segun Programa de Capacitaciones y
Sensibilizaciones (FRRH-011), registra la asistencia en la “Lista de Asistencia”
(FRRH-002), y lo entrega al Especialista en Gestion de Talento al finalizar la
capacitacion o sensibilizacion.

Nota: En caso sea necesario en las acciones internas utiliza el formato “Evaluacion
de Capacitacion - Sensibilizacion” (FRRH-016).

Expositor de la
Capacitacion ylo
Sensibilizacion

3.9. EJECUCION Y EVALUACION DE ACCIONES EXTERNAS

. Unavez aprobada las acciones externas, solicita al Gerente General/jefe inmediato,
los datos respectivos para el curso (lugar, horario, costo, syllabus, entre otros).

. Gestiona la matricula y el dictado de las acciones externas en la entidad aprobada.

Asistente de RRHH

. Gestiona seguro internacional y proporciona los documentos que crea conveniente
para que el personal gestione su pasaporte y visa.

. Solicita al personal el material de la capacitacion externa para archivar en la
biblioteca virtual de capacitaciones.

Asistente de RRHH

. Archiva el material de la capacitacién externa en la carpeta de capacitaciones y
comunica vial email al personal la ubicacion para su uso siempre y cuando el
personal lo solicite.

Asistente de RRHH

IV. REGISTROS

Nombre del Registro

Responsable

FRRH-001 “Ficha del Personal’.

FRRH-003 “Evaluacion de Desempefio y Competencia’

FRRH-004 “Evaluacién de Formacion”.

FRRH-008 “Check list documentos requeridos”

FRRH-010 “Programa de Capacitaciones y Sensibilizaciones”

FRRH-011 “Registro de Formacién”

FRRH-012 “Requerimiento de Personal”

FRRH-013"Evaluacion de Capacitacién - Sensibilizacién”

Asistente de RRHH

Curriculum vitae

Antecedentes policiales o certificado de uso laboral (MINTRA)

Programa de entrega de las evaluaciones de desempefio y competencia.

Informe psicologico
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Anexo 18: Instructivo para el desarrollo de encuestas

P&gina276 de 308 Version: 01 Codigo: 1SGC-003
CARGO NOMBRE FECHA FIRMA
) Coordinadora del Coordinadora del
Elaborado por: SGC SGC 22/05/20
Re\lnsado y aprobado Jefe de Servmlo al Jefe de _SerV|C|o al 99/05/20
por: Cliente Cliente

. OBJETIVOY ALCANCE.

1.1. OBJETIVO.

Estandarizar el proceso para desarrollar las encuestas a los clientes de la empresa del sector

construccion.

1.2.ALCANCE.

Este Instructivo abarca todas las actividades para el desarrollo de las encuestas; desde la
elaboracion de las encuestas hasta su tabulacion, analisis y toma de accion correspondiente.

1.3.NORMA.

-En caso el cliente exprese una queja o reclamo al momento de realizar la encuesta se debe
informar segun lo indicado en el PSAC-001 “Procedimiento de tratamiento de Reclamos”.

Il. PROCEDIMIENTO.

2.1. PLANIFICACION DE LA ENCUESTA

Actividad

Responsable

a. Elabora y/o actualiza los formatos de encuesta de satisfaccion al
cliente.

Coordinador del SGC
y jefes de area de los
procesos a encuestar.

b. Determina el tamafio de muestra de los clientes a encuestar:

- Parael caso de venta de ascensores, el tamafio de la muestra son
todas las instalaciones.

Gerente General

2.2. DESARROLLO Y TABULACION DE LA ENCUESTA

Actividad

Responsable

Encuestas en Instalacion (Envi6é a Fabricacion, Importacion,
Logistica e Instalacion)

a. Posterior a la entrega del ascensor realiza la llamada a los Clientes
para realizarle la encuesta de satisfaccion.

Call Center

b. Entrega las encuestas al Planificador de Asistente Administrativo de
Instalacion, quien a su vez las entrega al Coordinador del SGC.

Supervisor de
Instalacion

c. Ingresa la informacién de las encuestas en el cuadro FSGC-20
“Encuesta de satisfaccion del cliente en Instalacion”.

Coordinador del SGC
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2.2. ANALISIS DE LA ENCUESTAS

Actividad Responsabl
e

a. Analiza el resultado de las encuestas mensual y/o semestralmente
comparandolo con resultados de meses y/o afios anteriores a fin de conocer
la tendencia y proyectar la mejora, de ser necesario establece acciones en base | Coordinado
a los resultados obtenidos. r del SGC

b. Realiza seguimiento a las acciones tomadas (en caso hubiera).

1.  REGISTROS.

Responsable

Nombre del Registro del Control

Coordinador

FSGC -020 “Encuesta de satisfaccion del cliente en Instalacion”
del SGC
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Anexo 19: Perfil de puesto

Jefe de Instalacion y Ajuste

Cadigo:

Version: 01

Fecha:

ORRH-009

04.07.2020

FORMACION ACADEMICA

A.) Formacion Académica

B.) Grado(s)/situacion académica y
estudios requeridos para el puesto

Técnic Egres
Secundaria a ado(a Bachiller
L 1)
x | Universitario 7 Titulof Mae
|~ | Licenciatura stria
CONOCIMIENTOS
A.) Conocimientos requeridos para el puesto (Requieren
documentacidn sustentaria):
Ingenieria mecanica, electro mecanica, electronica, industrial.
C.) Conocimientos de Ofimatica e
Idiomas.
Nivel de dominio
< No | Baésic | Intermedi | Avanzad . 2 Interme
OFIMATICA aplica 9 9 5 IDIOMAS | No aplica | Bésico dio Avanzado
Word X Inglés X
Excel X
Powerpoint X
Project X
EXPERIENCIA
Exp
erie ~
ncia. 03 afos en sector
Industrial
gen
eral
Experiencia Instalacion de
especifica ascensores.
- Jefe
?uxmar Supervisor / de
Practicante . Analista x| Coordinado x| Area Gerente o Director
Asistent r o
€ Dpto
Habilidades o competencias
generales
Liderazgo / - L
- . . g Criterio / Solucion de
Responsabilidad Trabajo en equipo Manejo de
problemas
personal
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Orientacion a la

calidad de los Proactividad Seguimiento Capacidad de prevencion
resultados y Control
Trabajo por Adecuada s
e L Iniciativa
objetivos comunicacion
Trabajo bajo presion
OBJETIVO DEL PUESTO
Gestionar de manera adecuada los recursos del area.
Alinear los procesos del érea bajo los objetivos estratégicos de la empresa.

Responsable de asegurar el cumplimiento de los programas de instalacion dentro de los plazos establecidos, costos
y estandares de calidad. Apoya, mativa y controla al personal de instalacion. Coordina con el Encargado de
Planificacion del Proyecto las fechas y plazos para la ejecucion de las instalaciones y con las areas de
Administracién, Ventas y Mantenimiento la entrega de los ascensores a los clientes. Coordina con el area de
Logistica la necesidad de materiales, herramientas e implementos para el personal a su cargo.

FUNCIONES DEL PUESTO

- Responsable del proceso de instalacion de los ascensores.

- Distribuir el personal interno de acuerdo con la carga de trabajo programada.

- Coordinar con el area de planificacion la carga de trabajo para los proveedores de servicio de instalacion.

- Liderar y motivar a todo el personal a su cargo, mejorando y controlando el proceso de sus actividades.

- Detectar necesidades de capacitacion, coordinarlas con el Gerente de Operaciones y supervisar su ejecucion.

- Visitar las obras con la suficiente frecuencia para detectar y solucionar todo tipo de problemas oportunamente.

- Reportar oportunamente al Gerente de Operaciones el logro de resultados, avance de los trabajos, ocurrencias
gue ameriten ayuda de esta instancia superior, y todo tipo de informacion requerida afin al &rea de instalaciones.

- Controlar la marcha y el tiempo de ejecucion de los procesos de instalaciones, el buen uso de los materiales y
todos los recursos asignados al area de Instalaciones.

- Supervisar que los trabajos se ejecuten de acuerdo con las especificaciones técnicas, medidas y estandares de
calidad establecidos.

- Asegurar que el personal a su cargo cuente con los materiales, herramienta, equipos y todo implemento adecuado
para el cumplimiento de sus tareas.

A QUIEN REPORTA

Gerente de Operaciones y Gerente General

PERSONAL A CARGO

- Supervisor de Instalacion

- Encargado de Planificacion del Proyecto
- Técnico de Instalacion

- Ayudante de Instalacion

- Asistente Administrativo de Instalacion

AREAS RELACIONADAS

Operaciones.

DOCUMENTOS A CONOCER QUE NO PERTENECEN A SU AREA

PSGC-001- Procedimiento Control de Documentos y Registros
PSGC-002- Procedimiento de Acciones Correctivas y Preventivas
PSGC-003- Procedimiento de Auditorias Internas

PSGC-004- Procedimiento Gestion de Riesgos

PSGC-005 Procedimiento Control de Salidas No Conformes

HORARIO DE TRABAJO
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Anexo 20: Cargo de documentos de instalacion

Cadigo: FINS-014
Version: 01
Fecha: 20.08.20

Fecha de recepcion: / /
Proyecto:
Cddigo de equipo: N2 Ascensor:
Documentos /X Observaciones

1. Programa de Instalacion.

2. Copia de Contrato de Ventas de Ascensores
especificaciones técnicas de ascensor y adendas
en caso lo hubiera).

3. FINS-002 “Cuadre de Ducto” —Tipo T

4. FINS —013 “Supervision de Alineacion de Guias”

5. FINS - 008 “Inspeccion previa a la puesta en
lenta”

6. FINS-007 “Puesta en Lenta”

7. FCAL - 041 “Protocolo Control de Calidad Guias
y Puertas de Pisos”

8. FINS -010 “Inspeccidn previa a la puesta en
Alta”

9. FINS-004 “Puesta en Alta”

10. FINS-006 “Ajuste Eléctrico”

11. FCAL - 040 “Protocolo Control de Calidad
Ascensores en Instalacion SJEC”

12. Planos de Fabrica

13. Adenda del contrato.

14. FINS-011 “Parte de incidencias en obra”

15. FPLA -001 “Inspeccién en obra”

16. FLOG - 004 “Reporte de Inventario “

17. FCAL-044 “Verificacion Sistema Paracaidas”

280



Técnico de Instalacion
Nombre:

DNI:

Todos los documentos seran llenados y firmados por el Técnico de Instalacion. En caso de no
encontrarse llenado, ni firmado sera una falta grave.
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Anexo 21: Matriz de gestion de riesgos

Codigo: FSGC-014
Version: 01
Fecha: 23-08-20

FECHA:
NIVEL
OBJETNV NIVEL | ACCION
0 DE LA (Eggi’)*,;iga OPEIIE'?l?Igg{AD CAUSA | EFECT | IMPACT | PROBABILID | DEL | ES | RESPONSAB CZ'EJ:PHL‘I\MDIEN SEGUIMIEN | SEGUIMIEN | IMPACT | PROBABILID ngg'éo
CALIDA o i s 0s 0 AD | RIESG | TACTICA LE s 70 T0 0 AD RES oy
D 0 s "
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Anexo 22: Matriz

ara programar auditorias internas

Cédigo: FSGC-012
Version: 01
Fecha: 06/07/20

Fecha:
PESO RR. Rev. x la SIS | i Logistica Logistica .
CRITERIOS VALOR % SGC | TDI HH Direccion al de (Nacional) | (Importaciones) Instalacién | Ventas
Cliente | Calidad
Alta 3
PRIORIDADES DE LA -
ALTA DIRECCION Media 2 10%
Baja 1
FECHA ULTIMA >a 6 meses 3
AUDITORIA 3 a6 meses 2
(Se consideran 10%
Auditorias internas y < a3 meses 1
externas)
No
conformidad/Sin 3
RESULTADOS DE auditoria 30%
AUDITORIAS PREVIAS Observaciones 2 0
Fortaleza /
Favorable/ Invicto
Personal nuevo 3
Nuevos
documentos o
cambios 2
SQ“GA,E;\(IDIZSACIONALES considerables en el 20%
proceso.
Sin cambios
considerables en el 1
proceso.
DESEMPENO DEL Bajo 3
PROCESO Medio 2
Segun tabla
"Desempefio de
Indicadores 30%
En caso no contar con
indicadores la Alto 1
evaluacion la darala
AD ylo Gerente
General.
VALOR FINAL TOTAL 100% 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Anexo 23: Programa de auditorias

Cddigo: FSGC-007
Version: 01
Fecha: 14-07-20

Fecha de Actualizacion:

Ne | AREA

Procesos

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE | DICIEMBRE
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Anexo 24: Programa de gestion-Objetivos

Cadigo: FSGC-008
Version: 01
Fecha: 15-06-20

~ Fecha de
Ao o
aprobacion:
I.- Politica de la calidad:
I1.- Objetivo general:
I11.- Objetivo especifico . Fecha de Seguimiento Seguimiento Seguimiento
(Indicador) Meta Acciones Responsable TR Estado NE 1 N° 2 N° 3
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Anexo 25: Informe de indicadores

Codigo: FSGC - 011
Version: 01
Fecha: 01-07-20

NOMBRE DEL MEDICION

INDICADOR: (FORMULA):

PROCESO/AREA: FECHA DE
REPORTE:

ELABORADO POR:

(puesto y nombre)

META DEL INDICADOR: RESULTADO
DEL
INDICADOR:

GRAFICO / OTROS:

Analizar y marcar "a" o "'b"
seglin sea el caso:

a. Andlisis de Causas: (en caso el resultado no alcance

la meta establecida)

b. Andlisis de Resultados: (en caso el resultado

alcance la meta establecida)

Plan de accién - meses
anteriores

En estado colocar: E: Ejecutado, P: Pendiente, EP: En

proceso y D: Desestimado

Fecha de
Accion Responsable Cumplimiento/ Seguimiento Estado
Reprogramacién
Plan de accién - mes actual
Fecha de
Accion Responsable Cumplimiento/ Seguimiento Estado

Reprogramacion
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Anexo 26: Acta de revision por la direccion

FINS-009

Anexo 27: Capacitacion préctica en obra .
Version: 01

Fecha: 06/09/20

(A DESARROLLARSE EN CAMPO - OBRA)

DEPARTAMENTO TECNICO

INSTALACION

DATOS GENERALES

cODIGO DEL

NOMBRE DEL PROYECTO: ASCENSOR:

JEFE / SUPERVISOR / TECNICO
(CAPACITADOR):

FECHA DE LA CAPACITACION:

PERSONAL TECNICO DE INSTALACION

NOMBRE DEL PERSONAL TECNICO: TELEFONO:
CARGO ACTUAL: CORREO:
TIEMPO EN EL CARGO

(ANTIGUEDAD):

REPRESENTATE LEGAL:

CAPACITACION A REALIZAR DE ACUERDO A LA NECESIDAD DEL PERSONAL

N.
IZIA

PROGRAMA DE INSTALACION (PROJECT)
ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL CONTRATO
LLENADO DE FORMATO: CUADRE DE DUCTO

N
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LLENADO DE FORMATO “SUPERVISION DE ALINEACION DE
4 GUIAS"

FECHA:

ALCANCE:

PERIODO DE
REVISION:

ALTA DIRECCION

PARTICIPANTES
COORDINADOR SGC

A. ENTRADAS DE LA REVISION POR LA DIRECCION

I REVISION DE LA POLITICA DE LA CALIDAD:

1. LOS CAMBIOS EN LAS CUESTIONES EXTERNAS E INTERNAS QUE SEAN
PERTINENTES AL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD:

1. LA INFORMACION SOBRE EL DESEMPERNO Y LA EFICACIA DEL SISTEMA
DE GESTION DE LA CALIDAD, INCLUIDA LAS TENDENCIAS RELATIVAS A:

3.1 LASATISFACCION DEL CLIENTE:

3.5/

36 RESULTADOS DE LAS AUDITORIAS INTERNAS

Fecha de

Actividad Responsable Cumplimiento

Recomendaciones a las no conformidades
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3.7 ’ RESULTADOS DE SEGUIMIENTO Y MEDICION

IV ‘ DESEMPENO DE LOS PROCESOS Y LA CONFORMIDAD DEL PRODUCTO

3.8 | DESEMPENO DE LOS PROVEEDORES:

3.9 | ADECUACION DE LOS RECURSOS

3.10 | EFICACIA DE LAS ACCIONES TOMADAS PARA ABORDAR LOS RIESGOS Y
LAS OPORTUNIDADES

3.11 | ESTADO DE LAS ACCIONES DE LAS REVISIONES POR LA DIRECCION
PREVIAS

Actividad Responsable Fecha de
cumplimienta

SALIDAS DE LA REVISION POR LA DIRECCION

5 | CUALQUIER NECESIDAD DE CAMBIO EN EL SISTEMA DE GESTION DE LA
CALIDAD.

5 LLENADO DE FORMATO "INSPECCION PREVIA A LA PUESTA
EN LENTA"

6 LLENADO DE FORMATO "PREVIA A LA
PUESTA EN ALTA"

7 LLENADO DE FORMATO "PROTOCOLO CONTROL DE CALIDAD GUIAS Y PUERTAS DE
PISO"

3 LLENADO D,E FORMATO "PROTOCOLO CONTROL DE CALIDAD ASCENSORES EN
INSTALACION "

9 PLANOS DE
FABRICA

10 ADENDA DEL
CONTRATO

1 LLENADO DE FORMATO "PARTE DE
INCIDENCIAS EN OBRA"

12 LLENADO DE FORMATO "INSPECCION
EN OBRA"

13 LLENADO DE FORMATO "REPORTE DE
INVENTARIO"

14 OTROS: TEMA ESPECIFICO

OBSERVACIONES: e e s e o




EVALUACION

SE EVALUA DIRECTAMENTE EN OBRA, DE FORMA PRACTICA, DE ACUERDO A LA CAPACITACION DESARROLLADA:

MUY BUENO (18 A 20) NOTA MiINIMA
BUENO (14 A 17) APROBATORIA
REGULAR (10 A 13) 14

INSUFIECIENTE (6 A 10)
DEFICIENTE (0 A 5)

ACCIONES A TOMAR

SEGUIMIENTO DE LAS ACCIONES

JEFE / SUPERVISOR (CAPACITADOR) TECNICO DE INSTALACION
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Codigo: FINS-004
Version: 01
Fecha: 05/10/20

Anexo 28: Acta de entrega

Proyecto:
A los __ dias del mes de del , Se reunieron en la Obra, los representantes
de la empresa del sector construccion y de para hacer entrega de:

Nuestro codigo de ascensor

Denominacion del ascensor: Ascensor de Pasajeros
Modelo:
Instalado en la obra ubicada en:

Segun lo especificado en nuestro Contrato

Firmado el DD/ MM/AAAA

Garantia de Fabrica ( ) seguin contrato.
Vigente hasta: DD/MM/AAAA
Mantenimiento Gratuito: mes 1, mes 2, mes 3 (Ver

observaciones)

1.

Después de haber realizado las pruebas de capacidad, velocidad, asi como también la
verificacion del panel de control, acabados, puertas, paneles interiores, sistema de
sefializacion de cabina, sistema de llamada de pisos, acabado de la puerta del piso
principal (1° piso), acabado de las puertas de los pisos tipicos, sistemas de seguridad
y ventilador; por medio de esta acta, EI Cliente comprueba y deja constancia de la
operatividad del equipo de acuerdo al compromiso asumido por la empresa del sector
construccion.

Se deja constancia en el cuadro: “Observaciones de Obra” de esta acta, los puntos
pendientes de solucionar por parte de la constructora, los que deben ser resueltos a la
brevedad posible para evitar dafios al ascensor o a terceras personas.

Hacemos entrega de una llave tipo triangulo a utilizarse en caso de emergencias para
las aperturas de puertas de piso.

Las partes firman la presente acta por duplicado en sefial de conformidad.

Nombre del cliente LA EMPRESA DEL SECTOR
CONSTRUCCION
Nombre: Nombre:
DNI: DNI:
Celular: Cargo:
Cargo:
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OBSERVACIONES DE OBRA

SEGURIDAD PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL ASCENSOR

N°

VERIFICACION

ESTADO
/X

CUARTO DE MAQUINAS

ACCESO Y SEGURIDAD (CRITICO).

a. Dispositivos permanentes de iluminacion en acceso.

b. Acceso facilmente utilizable y con total seguridad para el personal técnico: ESCALERA FIJA Y GUARDAS
DE PROTECCION.

PUERTA CUARTO DE MAQUINAS.

a. Puerta metalica de material incombustible. Cerradura tipo clasica de 2 6 3 golpes.

b. Dimensiones: Ancho minimo de 0,90m y altura minima de 2,00 m. Puerta no debe abrir hacia el
interior de la sala.

DIMENSIONES DEL CUARTO DE MAQUINAS.

a. Altura minima: 2 m de area de trabajo libre.

GANCHOS DE IZAJE (SEGURIDAD).

a. Segun Planos de montaje: Especificaciones.
b. Cartel de carga maxima.

VENTILACION CUARTO DE MAQUINAS (IMPORTANTE).

a. VENTANAS TIPO PERSIANA. Segln Planos de Montaje: cantidad, dimensiones y forma constructiva.
b. Temperatura entre 5° C a 40° C. Humedad relativa no mayor de 90%. (CC)

P1SO PULIDO Y ACABADO DE MUROS.

a. Cemento pulido o chapa estriada. Muros tarrajeados, resanes y pintados de color blanco.
b. Techo del cuarto de maquinas debe ser impermeable.

INTERRUPTOR DE LUZ EN ACCESO A CUARTO DE MAQUINAS.

a. Situado en el interior préximo a los accesos, debe permitir la iluminacién del cuarto de maquinas.

ILUMINACION CUARTO DE MAQUINAS.

a. Luminosidad a nivel del suelo > 200 lux: 02 Fluorescentes longitudinales de 36 W por cada
ascensor.
b. 02 Toma corriente dobles con espiga a tierra: Mantenimiento y Luz de emergencia.

LUZ DE EMERGENCIA.

a. Equipo de 2 x 55W Autonomia de 1h por cada ascensor. Prueba de funcionamiento.

10

SUMINISTRO ELECTRICO DE LA INSTALACION.

a. Debe ser DEFINITIVA.

11

TABLERO DE SUMINISTRO ELECTRICO
(IMPORTANTE).

a. Conductor: Corriente de nominal del motor eléctrico no supere la corriente de trabajo de los cables.
b. Interruptores Termo - magnéticos: Tipo caja moldeada, poder de ruptura minimo de 25 KA.

c. Tipo de tablero. d. Cables de linea a tierra conectados en barra de cobre.

e. Componentes del tablero eléctrico.

12

PUESTA A TIERRA (CRITICO).

a. Protocolo sistema Puesta a tierra: Resistencia maxima <5 Q.
b. Calibre conductor linea a tierra. Continuidad del cableado del sistema de Puesta a tierra.

13

PUERTA TRAMPA (SEGURIDAD).

a. Dimensiones: seguin planos de montaje. Fabricadas en plancha metélica.
b. Puerta presenta cerradura de llave, permite la apertura sin ella desde el cuarto de maquinas (en caso
aplique).
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c. Deben soportar 02 personas de 100 Kg c/u en un area de 0,20m x 0,2m.

14

INSTALACIONES AJENAS AL ASCENSOR (NO PERMITIDAS).

a. No deben destinarse a otro uso distinto al ascensor.

b. No instalar tanques de gas licuado de petréleo sobre el techo de los cuartos de maquinas.

15

VIGAS DE MAQUINA (IMPORTANTE).

a. CERRAMIENTO de las vigas de la maquina.

HUECO O DUCTO

16

PUERTA DE INSPECCION (SEGURIDAD).

a. Dimensiones: Segun Planos de montaje. Minimo: Altura 1,40 m y ancho 0,60 m.

b. No perforaciones / Similares caracteristicas (resistencia mecanica) que puertas de piso.

c. Cerradura permite abrir puerta desde el interior del hueco sin llave.

17

SARDINEL EN SOBRERECORRIDO.

a. Proteccion del hueco o ducto: caida de objetos o agua.

18

ROSARIO DE LUCES: lluminacién del ducto.

a. Instalacion permanente: Conmutadas entre foso y cuarto de maquinas.
b. Ladmparas méaximo 0,50 m de los puntos mas alto y mas bajo con otras intermedias 100 W c/u.

c. Las luminarias deben contar con guarda metélico, vidrio de seguridad o un material plastico adecuado.

d. Huminacion en el foso: Luminaria de 100 W.

19

INSTALACIONES AJENAS AL ASCENSOR (NO PERMITIDAS).

a. Hueco del ascensor destinado exclusivamente al servicio del ascensor.

20

CERRAMIENTOS DE PUERTAS DE PISO (SEGURIDAD).

a. Por cuenta del cliente: Deben ser realizados para la puesta en funcionamiento del ascensor.

21

CERRAMIENTOS EN SOBRERECORRIDO (SEGURIDAD).

a. Por cuenta del cliente: Deben ser realizados para la puesta en funcionamiento del ascensor.

b. NO PUEDE existir agujeros o aberturas en muros o techo, critico para el funcionamiento del
ascensor.

22

REMATES DE PISOS Y RESANES.

a. Por cuenta del cliente: Deben ser realizados para la puesta en funcionamiento del ascensor.

23

CAJAS DE ENCASTRE PARA BOTONERAS DE PISOS.

a. Por cuenta del cliente: Deben ser realizados para la puesta en funcionamiento del ascensor.

24

SISTEMA DE BOMBERO (IMPORTANTE).

a. Cerramientos y acabados (cliente) deben estar preparados para su instalacion.

FOSO

25

ACCESO A FOSO (SEGURIDAD).

a. Escalera de acceso.

26

NO HUMEDAD / NO FILTRACIONES.

a. No debe existir humedad o filtraciones de agua en el foso.

27

P1SO FOSO PULIDO.

a. Piso del foso pulido y aproximadamente a nivel.

28

MALLA DIVISORA (SEGURIDAD).

a. Instalada segln ubicacion y medidas del plano de montaje.

CABINA

29

P1SO DE CABINA.

a. Si es por cuenta del cliente: Deben ser realizados para la puesta en funcionamiento del
ascensor.

30

CITOFONO - INTERCOMUNICADOR (IMPORTANTE).

a. Cableado por cuenta del cliente. Permite comunicacion con cabina para casos de personas
atrapadas.
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OBSERVACIONES

OBSERVACIONES RESPONSABILIDAD DE LA EMPRESA DEL SECTOR

CONSTRUCCION.

OBSERVACIONES RESPONSABILIDAD DEL CLIENTE

CONSIDERACIONES Prendido | Apagado
Estado final del equipo
DISPOSITIVOS ENTREGADOS CANTIDAD | SI NO
Llave de emergencia
Llave de bombero
Llave
Llave
Intercomunicador
Nombrg del cliente LA EMPRESA DEL SECTOR
CONSTRUCCION
Nombre: Nombre:
DNI: DNI:
Celular: Cargo:
Cargo:
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Cadigo:
Anexo 29: Evaluacion y re - evaluacion de f/'ggi(grf%zl
proveedores habituales Fecha:
20/07/20
Requerimientos / Pesos Historial
Fecha: Fecha: Fecha: Fecha: | Fecha:
1 Calidad. (0.7)
2 Tiempo de entrega. (0.15)
3 Servicio Post venta. (0.15)
Total 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
El proveedor se considera aprobado cuando obtiene una calificacion minima de 2.
| Sugerencias / Comentarios:
Criterios de Evaluacion de Proveedores Nacionales
Requerimientos\Calificacion 1 2 3

- No cumple con las
caracteristicas de

Casi siempre cumple
con las caracteristicas

Siempre cumple con las
caracteristicas de

1 Calidad acuerdo al Listado de | de acuerdo al Listado | acuerdo al Listado de
productos o servicios de productos o productos o servicios
criticos. servicios criticos. criticos.
. Entrega el
T:;Trioaclj ) No cumple con la producto/Servicio
g P . dentro de los 2 dias Cumple con la fecha
2 (Entrega en | fecha acordada mas los q ia (2di dad
la fecha dos dias de gracia € gracia. (2 dias acordada
después de la fecha
acordada)

acordada).

Servicio Post
3 venta (tiempo
de respuesta)

Pasada las 48 horas

Dentro de las 48
horas

Dentro de las 24 horas/
no se han presentado
servicios post -venta

Criterios de Evaluacion de Proveedores Internacionales y Estrategicos

Requerimientos \

Calificacion 1 2 3
Se han recibido més de Se han recibido 5 0 _
5 comunicaciones de Menos No se hgn recibido
fallas en el producto de comunicaciones de | comunicaciones de fallas
los responsables de fallas en el producto en el producto de los
1 Calidad inspeccion indicados de Ios'responge}bles _ respcl)ns'abl_es de
en el "Listado de _de_lnspeccmn inspeccion indicados en
Productos y Servicios _ indicados en el el "Llsta_dg de P,r(_)ductos
Criticos” "Llstad_o _de Proc_Juctos y Servicios criticos".
' y Servicios criticos".
T —
(N° pedidos recibidos (el?: sz‘glcdhzsgzgrafnos (N° pedidos recibidos en
Tiempo de en lafechao semana pactada)/(N° pedidos la fecha o semana
2 entrega pactada)/(N° pedidos recibidos en un pactada)/(N° pedidos
recibidos en un periodo periodo de 11 recibidos en un periodo
de 11 meses.)=<70% meses)=90%x>70% de 11 meses.)=>90%
Atiende las
Servicio Post Atiende las Atiende las reclamaciones en un
3 venta reclamaciones en un | reclamaciones enun | tiempo menor a 30 dias/
Atencion a las tiempo mayor a 60 tiempo entre 30 a 60 no se han presentado
Garantias dias. dias. reclamaciones durante el
periodo evaluado.
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