PONTIFICIA UNIVERSIDAD JAVERIANA

\\r

N7 };*\“_.h,,, &&
Ag (IHISY

R~

/: f';}'t‘;\
)

PROYECTO LIDER

IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD ISO 9001; 2008
FUNDACION DESAYUNITOS - ANO 2014

NATALIA RODRIGUEZ GUERRERO

TUTOR: JAIME ALEXANDER VILLAMIL JIMENEZ

FACULTAD DE
CIENCIAS ECONOMICAS Y ADMINISTRATIVAS

ADMINISTRACION DE EMPRESAS
BOGOTAD.C
2014

10



CONTENIDO

1. RESUMEN EJECUTIVO. ...t e e e e e e e, 2
2. TITULO DEL PROYECTO. ...ttt e e e e e, 3
3. IDENTIFICACION DE LA
ORGANIZ A CION . .. e e e 3
A TS 6 D TP 3
Y4 T3 6 s DO 3
8o 1o Te3 (o) s DT 4
4. PROBLEMATICA
SO C T A L. . 5
5. DIAGNOSTICO DEL AREA DE
PR A CT I C A . . e e e 5
a. NormaISO Q00T ... oo e, 6
5.2 Comparativo de los debe de la norma ISO 9001 Vs lo implementado
Enla fundacion. ..........oooiiiiiii i e, 7
5.3 Funciones a realizar en la fundacion....................oo i 7
6. DELIMITACION DEL
PROBLEM A . ... e 9
6.1 Pregunta de 1a iINVEStIACION .......ivuiiiiii it 10
7. OBIETIV O . 10
A, ODbJetiVO GeNETal. .. .ottt e 11
b. ODbJetivOs ESPECTIICOS. ... vttt 11
8. MARCO DE REFERENCIA . ...t e e e 11
B\ E (1) 4 1 TR 11
a. Gerencia social e inclusion social...........cooviiiiiiiiii i e, 13
7.b Marco Conceptual.........ooiiiiii i e 14
b. Norma ISO 9001;2008.. ...t e e e, 15
CMEtOdOLOZIA. ...ttt e 16
9. ESTRUCTURA DEL PLAN ESTRATEGICO CON OBJETIVOS Y METAS QUE SEAN

MEDIBLES PARA PODER CERTIFICARSE EN LA NORMA ISO 9001;

a. (Qué es un plan estrate@iCo?........oeviiriiiriierieeiie ettt ettt et 17
b. Plan Estratégico ;Por qué hacerlo?...........ooouvieoiiieiiieeieceeeee e 18
c. Laimportancia de Comunicar el plan estratégico................ooeiiiiiiiiiiininn. 19

11



d. Basados en la definicién del plan estratégico y en sus caracteristicas, Se realiza un
analisis al interior de la fundacidén y se detectan Las siguientes

CATACEETISTICAS . .+ e\t vttt ettt ettt ettt e ereeee e seeseeeeeen 1D
e. Basados en lo anterior se propone un plan de trabajo con la directora de la

fundacion y se realizan las siguientes actividades ..............cooeviiiiiiiiiiinnn. 19
f. Meta establecida para cumplir con el objetivo de la implementacién del plan
L] 11 o4 T o J 19

10. SISTEMA DOCUMENTAL DE LA NORMA ISO 9001; 2008 EN LA FUNDACION

11.

12.

13.
14.
15.
16.

DESAYUNITOS ... 24

10.1 Meta establecida para cumplir con el objetivo Sistema documental de la norma 1SO
QOO01L; 2008 ..ottt ettt ettt sttt sttt e b e b bt sttt n ettt te st b e ens 25

SOCIALIZAR LA NORMA AL INTERIOR DE LA FUNDACION PARA
SENSIBILIZAR A CADA UNA DE LAS PERSONAS EN LA IMPORTANCIA DE LA
IMPLEMENTACION DE LA NORMA ISO 9001; 2008 Y LOS BENEFICIOS QUE SE
DERIVAN DE  ESTA  IMPLEMENTACION. (3  CHARLAS DE
SENSIBILIZACION). ...t 27

IMPLEMENTACION DE LAS ACCIONES CORRECTIVAS, PREVENTIVAS Y DE
MEJORA QUE SE DERIVEN DE LA IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE

GESTION ..o e e 28

CONCLUSIONES . . e 29
RECOMENDACIONES . ... e 30
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES ... e 31
ANEXOS

Anexo No.I Lista de chequeo sistema de gestion de calidad.....................cceeen 43
Anexo No.2 Manual de calidad Fundacion desayunitos..............coovevviiiiiiinnnnnnn.. 45
Anexo No.3 Plan operativo Pedagogico Fundacion desayunitos..............c.ocoeveiivinininannn... 46
Bibliografia. . ... ..o 48

12



1. RESUMEN EJECUTIVO

La Fundacion desayunitos es una institucion sin animo de lucro la cual esta a cargo de la Directora
Cristina Ramirez y su Fundadora la sefiora Marta Patricia Giraldo.

A través de sus procesos misionales; programa nutricional, programa pedagogico y escuela de
padres tiene vinculada 40 nifios de escasos recursos en el barrio las ferias, en donde se brinda
alimentacion adecuada a los nifios, apoyo en sus labores académicas y guia a los padres en la
educacion y valores que deben brindar a los nifos.

El proyecto lider realizado se enfoc6 hacia el objetivo en la implementacion del sistema de gestion
de calidad ISO 9001; 2008, el cual se basa en la necesidad que existe en la fundacién de
estandarizar sus procesos, en la mejora a la atencidn a los nifos, en la necesidad de buscar mejores
benefactores y como resultado de todo estos tener una fundacion que cumpla con los estandares
requeridos y con procesos mas eficaces para la ampliacion de sus servicios y poder atender mas
nifios.

Durante el tiempo de la practica se logré realizar una evaluacion de la fundacion frente a la
implementacion del sistema de gestion de calidad ISO 9001, se hizo el levantamiento del manual
de calidad, el ajuste del mapa de procesos, las caracterizaciones, los procedimientos, guias,
acciones correctivas, preventivas y de mejora, teniendo en cuenta lo requerido por la norma y en
pro de dar cumplimiento a la certificacion.

La metodologia que se utiliz6 para la recoleccion de informacion y datos, fue por medio de las
diferentes entrevistas realizadas a la fundadora y directora de la fundacion, en estas se identificaron
los documentos existentes en la fundacion y los documentos faltantes, de igual forma con la
metodologia de las entrevistas se valido la necesidad que existe en la fundacion de certificarse en
la ISO 9001:2008 y los objetivos relacionados con esta necesidad que son fundamentales para
realizar este proyecto lider.

Siguiendo el cronograma de actividades el cual fue la guia para el proyecto, se desarrollaron
actividades de documentacidén, capacitacion, seguimiento, levantamiento de informacion,
reuniones con la direccion de la fundacion, participacion de actividades en la fundacion y varios en
pro de cumplir con los objetivos iniciales planteados en este proyecto lider.

Las metas y objetivos planteados en este proyecto lider, se cumplieron en su totalidad entregando
resultados positivos para la fundacién y para el cumplimiento de la labor realizada en estos 6
meses del segundo semestre de 2014, como cumplimiento de la practica social desarrollada en la
fundacion desayunitos, los objetivos propuestos desde el inicio del semestre se fueron
desarrollando hasta culminar con el cumplimiento de cada uno de estos.
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Se concluye que se logréo impactar de manera positiva dentro de la organizacion dejando la
documentacién del sistema de gestion de calidad al 100%, claridad en los procesos y mejoras de
estos, acciones correctivas, preventivas y de mejora y la fundacion preparada para una auditoria
interna con intension de solicitar la externa y poder llegar a certificarse en la norma ISO 9001;
2008.

Finalmente se cred un lazo importante con la fundacion, en donde el trabajo desarrollado no
termina aqui, la propuesta es seguir apoyando al practicante del proximo semestre y poder lograr la
certificacion que tanto anhela la fundacion.
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2. Titulo del Proyecto

Andlisis y diagndstico para la implementacion del sistema de gestion de calidad ISO 9001; 2008
en la fundacion desayunitos, en el ano 2014.

3. Identificacion de la Organizacion

La fundacion desayunitos es una fundacion constituida el 8 de mayo de 2007, en el barrio las
ferias en la ciudad de Bogota, esta es fundada por la Sra. Marta Patricia Girando, quien tiene su
empresa ubicada en este barrio e identifica la violencia intrafamiliar a la cual estdn expuestas las
mujeres y los nifos siendo estos sometidos a diferentes situaciones que van en contra de los
principios o derechos minimos de una familia.

Debido a lo anterior la Sra. Marta Patricia crea la fundacién buscando un cambio y una
oportunidad tanto para las madres cabeza de familia como para los nifios en donde tengan la
posibilidad de participar en diferentes actividades que les puedan brindar un aprendizaje y
conocimiento, también en donde puedan recibir una alimentacién adecuada y un crecimiento
adecuado para la edad de cada uno de ellos y que puedan tener un futuro en donde tengan
posibilidades y oportunidades.

A continuacion extraemos parte de lo fundamental para la fundacion:

“La nifiez de nuestro pais necesita un decidido apoyo, y es nuestro compromiso social y moral el
dar soluciones a esta problematica de violencia intrafamiliar.

Somos conscientes que en ocasiones algunos nifios escolarizados no cuentan con un
plan alimenticio bésico y a su vez, se encuentran expuestos a factores de riesgo como el maltrato,
la desnutricion, el abandono y el abuso, situaciones es favorables que pueden terminar entre otras
consecuencias, en el bajo rendimiento académico e inclusive en la desercién escolar” 3

Mision

La Fundacion desayunitos es una organizacion sin animo de lucro que apoya a los nifos del barrio
las ferias en Bogota D.C, suministrandoles una buena alimentacion balanceada representada en
desayunos, refrigerios y almuerzo, buscando obtener la nutricién necesaria para tener un peso y
talla adecuada para su edad.

1 Ramirez, Cristina.(2013).¢Quienes somos?, recuperado el 8 de agosto de 2014
http://www.fundaciondesayunitos.org/es/
2 |BIDEM
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También realizan un acompaiiamiento pedagdgico para fortalecer su proyecto de vida con
actividades donde los nifios desarrollan competencias y habilidades para un desarrollo
integral

Revisando la misiéon que tiene implementada la fundacién debe tener las siguientes

caracteristicas: °

1. En la mision, la fundacion si estd describiendo que hace de forma clara y concisa ya que
describe la alimentacién y el acompanamiento pedagogico.

2. Esrelevante y es clara para toda la fundacion.

Si, suministra la direccion y los propdsitos.

(O8]

4. Es ambiciosa ya que lo que manifiesta es lo que se hace pero se demuestra que no quiere
ser estatica.
Esta actualizada hace un afio y tienen registro de que la estan actualizando constantemente.
Lo unico que se identifica como una mejora es que no habla como tal de la ética de

empresa, los principios generales a los cuales los trabajadores deben adherirse y practicar,
esto es lo Unico que se deberia ajustar en la mision.

Vision

En la fundacion desayunitos la vision estd establecida que en el 2018 serdn una fundacion modelo
de auto sostenibilidad y Generacion de valor social, con programas de desarrollo integral y
superacion para nifos, nifias y Jovenes creando para ellos mejores oportunidades de progreso y
calidad de vida. ’

Revisando las caracteristicas que debe tener la Visién son las siguientes:®

1. Vigencia especifica, limite de tiempo; si lo tiene ya que estdn hablando de realizarlo en el
2018.

2. Motivadora, es motivadora ya que habla de auto sostenibilidad que es lo que mas espera la
fundacion.

3. Posible, dentro del plan estratégico que se estd realizando esto hace parte de las metas y
dentro de lo planeado esto es probable y posible.

“Extraido el 13 de agosto de 2014,10 caracteristicas que debe tener la misién de tu empresa, disponible en:
http://www.hazaconsejerostecnicos.com/10-caracteristicas-que-debe-tener-la-mision-de-tu-empresa/

5> Extraido el 13 de agosto de 2014,10 caracteristicas que debe tener la misién de tu empresa, disponible en:
http://www.hazaconsejerostecnicos.com/10-caracteristicas-que-debe-tener-la-mision-de-tu-empresa/

8 Fundacién sin animo de lucro, Desayunitos, Calle 75 No. 69P 34, Barrio las ferias, Bogotd Colombia.

7 Fundacion sin animo de lucro, Desayunitos, Calle 75 No. 69P 34, Barrio las ferias, Bogotd Colombia.

8 Sandoval, Carlos. Extraido el 13 de agosto de 2014, Caracteristicas de la visidn, Reportan cifras de violencia
intrafamiliar, disponible en: http://www.sistemaspea.info/caracteristicas-de-la-vision/
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4. Impliqué un desafio: es claro el desafio y la meta es clara para toda la fundacion.
5. Relevante, ya que tiene beneficio en la sociedad y en la fundaciéon misma.
6. Tiene un enunciado concreto.

En general la vision es clara y cumple con los requisitos para que sea la meta que la fundacion
tiene establecida en los proximos afios.

4. Problematica Social

Basados en las necesidades que existe con la nifiez de nuestro pais y la violencia con la que
convivimos dia a dia es necesario generar un compromiso social y moral el dar soluciones a
esta problematica de violencia intrafamiliar.

La violencia Intrafamiliar genera que algunos nifios escolarizados no cuentan con un
plan alimenticio basico y a su vez, se encuentran expuestos a factores de riesgo como el maltrato,
la desnutricion, el abandono y el abuso, situaciones desfavorables que pueden terminar entre otras
consecuencias, en el bajo rendimiento académico e inclusive en la desercion escolar.

Basados en lo anterior, la fundacion Desayunitos busca mejorar la vida de 40 nifios, en edades
entre los 8 hasta los 12 afios, mediante lo siguiente:

v Una alimentacidn balanceada, a cada uno de los 40 nifios que hacen parte de la fundacion.

v" Charlas a los padres, en donde se evidencien las consecuencias de la violencia intrafamiliar
y la busqueda de disminuir los riesgos de los nifios.

v' Guiar y apoyar a los nifios con sus tareas y con la importancia del estudio en pro de
disminuir el bajo rendimiento académico o incluso llegar a la desercion escolar.

Con todo lo anterior, la fundacion busca ayudar a los nifios e incluso a los padres del barrio de las
ferias para disminuir la violencia que afecta tanto a los nifios de nuestra sociedad y poder apoyar a
estos nifios para que sean unos adultos de bien.

5. Diagnéstico del area de practica:

5.1 Aspectos demograficos en la localidad de Engativa (Localidad en donde se sitda la
fundacion)

De acuerdo con las proyecciones de poblacion realizadas a partir del Censo General de 2004, la
poblacion de Bogoté para 2012 es de 7.571.345 habitantes y la de Engativa es de 851.299, lo que
representa el 11,2% de los habitantes del Distrito Capital. Se estima que la distribucion por género
es de 406.597 hombres y 444.702 mujeres. Segun las proyecciones de poblacion DANE —SDP, la
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variacion de la poblacion de esta localidad en el periodo proyectado 2005-2015 durante el 2011 fue
de 1,0%, menor al porcentaje calculado para la ciudad (1,4%).°

Con relacién a la distribucion de la poblacion por grupos de edad, las personas entre 0 y 14 afios
representan el 21,8%; entre 15 y 49 afios, el 33,7%; entre 4 y 59, el 33,1% y mayores de 60 el
11,3%, lo que significa que mas de la mitad de la poblacion corresponde a adultos y jovenes
adultos. La tasa de envejecimiento para esta localidad es del 37% lo que significa que en promedio
se encuentran 37 adultos mayores con 65 afios 0 mas— por cada 100 nifios.

Si revisamos los datos entregados las personas entre 0 y 14 afios(Edad que aplica para los nifios
atendidos en la fundacion) representan el 21,8% de la poblacion en esta localidad, y la fundacién
tiene capacidad de 50 nifos, lo que se alcanza a abarcar un % muy limitado de poblacion en la
localidad, sumandole a esto lo siguiente:
e La fundacion en la actualidad no cuenta con personal suficiente para poder ampliar su
servicio y poder llegar a mas niflos que tengan problemas de violencia intrafamiliar.
e La fundacion no cuenta con el conocimiento suficiente para implementar con su propio
recurso un sistema como el de calidad 9001 y de esta forma recibir beneficios.
e La fundacidon necesita recibir beneficios extras para tener la posibilidad de ampliar sus
recursos y poder llegar a mas nifios de la localidad que estan viviendo esta problematica.

La fundacion cuenta con el apoyo del ICBF en donde los casos de la violencia intrafamiliar son
manejadas por :las comisarias de familia, Inspeccion de Policia, Personero Municipal, Fiscalia y el
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF - quien conoce de la proteccion al menor
maltratado !, pero la intensién de la fundacién es poder brindar un apoyo a la familia, a las
madres cabeza de familia y como prioridad a los nifios con el fin de que estos casos no tenga que
llegar a esta instancia y se puedan prevenir.

Con esta necesidad ya planteada, la implementacion de la norma 9001 en la fundacion ayudaria a
recibir unos ingresos adicionales, ya que esto certificaria que la fundacion estd cumpliendo con un
servicio de calidad y con su misién como su propdsito primordial.

5.2 Norma ISO 9001; 2008 '3 “La certificacion ICONTEC ISO 9001;2008 Sistema de gestion
de la calidad proporciona una base soélida para un sistema de gestion, en cuanto al cumplimiento
satisfactorio de los requisitos del sector y la excelencia en el desempeio, caracteristicas

9 Sandoval, Carlos. Extraido el 13 de agosto de 2014, Caracteristicas de la visidn, Reportan cifras de violencia
intrafamiliar, disponible en: http://www.sistemaspea.info/caracteristicas-de-la-vision/

10 Republica de Colombia, Departamento para la Prosperidad Social, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia de la Fuente de Lleras (ICBF) 2013.

11 Republica de Colombia, Departamento para la Prosperidad Social, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia de la Fuente de Lleras (ICBF) 2013.

12 |CONTEC, International, 1ISO 9001 SGC

13 |CONTEC, International, 1SO 9001 SGC
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compatibles con otros requisitos y normas como el Sistema de gestion ambiental, Seguridad y

salud ocupacional, y Seguridad alimentaria, entre otros

214

e [Establecer la estructura de un sistema de gestion de la calidad en red de

Pprocesos.

e Plantear una herramienta para la implementacion de la planificacion en un
sistema de gestion de la calidad.

e Proporcionar las bases fundamentales para controlar las operaciones de
produccion y de servicio dentro del marco de un sistema de gestion de calidad.

e Presentar una metodologia para la solucion de problemas reales y potenciales.

e Mejorar el servicio frente al cliente.

5.3 Comparativo de los debe de la norma ISO 9001 Vs lo implementado en la fundacion:

Como parte fundamental al realizar un diagnodstico de como se encuentra una organizacion para
implementar cualquier sistema de gestion, se deben revisar los “debe” de la norma que se
requiera implementar , ya que estos son los minimos requisitos que se deben cumplir en la
implementacion y diagnostico; en nuestro caso queremos implementar la Norma ISO 9001 —
Sistema de gestion de calidad, debido a esto a continuacion realizaremos un diagnostico en donde
se revisen los “debe” de la norma vs los documentos o procesos que se encuentren finalizados o
en proceso al interior de la fundacion.

EXPECTATIVA 9001

PROCESOS O DOCUMENTOS
IMPLEMENTADOS EN LA
FUNDACION

Esto se realizo bajo una entrevista a la
directora, este formato se encuentra como
Anexo I

% DE
IMPLEMETACION
EN LA FUNDACION

5.5 Responsabilidad, autoridad
y comunicacion

5.5.1 Responsabilidad y
autoridad

5.5.2 Representante de la
Direccion

5.5.3 Comunicacion Interna

Ya esta documentado el proceso de
responsabilidad de la direccion, falta
ajustarla al documento definitivo y
aprobarla.

Esto se realizo bajo una entrevista a la
directora, este formato se encuentra como
Anexo

70%

1% |BIDEM
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5.4 Planificacion

Ya estan los objetivos de calidad y
planificacion del sistema, falta dejarlo en el

5.4.1 Objetivos de calidad e 70%
5.4.2 Planificacion del sistema df)curr}e’:nto definitivo y aprobarlo por la
de gestion de calidad direccion en la empresa.
5.6 Revision de la Direccion Falta la revision por la direccion, ya estan
5.6.1 Generahqades los documentos pero la revision lleva un 50%
5.6.2 Informacion de entrada tiempo, solo se tiene avance en el 50%
para la Direccién
5.6.3 Resultados de la revision
7.2 Procesos relacionados con el
cliente
72 1 Determinacion de los Los procesos relacionados con el cliente ya
requisitos relacionados con el se encuentran documentados, pero de se 70%
producto deben firmal por la direccion.
7.2.2 Revision de los requisitos
relacionados con el producto
No existe con claridad la comunicacién
7.2.3 Comunicacion con el hacia el cliente, esta documentada pero no 50%
cliente existe soporte.
7 1 Planificacién de la La planiﬁcacif’)n estd documentada, pero no 40%
realizacion del producto revisada y validada, este es el paso a seguir.
7.3 Disefio y Desarrollo Disefio y desarrollo ya esta documentado o
7.3.1 Planificacion del disefio y | pero falta revisarlo por la direccion. 70%
desarrollo
7.4 Compras
7.4.1 Proceso de compras El proceso de compras ya esta
7.4.2 Informacion de las documentado, pero es necesario revisarlo y 70%
compras. ) validarlo.
7.4.3 Verificacion de los
productos comparados
7.5 Produccion y prestacion del
servicio
7.5.1 Control de la produccion y
de la prestacion del servicio .
7.5.2 Validacién de los procesos Los procesos de produccién ya se
de la produccién y de la encuentran documentados pero se deben 50%

prestacion del servicio

7.5.3 Identificacion y
trazabilidad

7.5.4 Propiedad del Cliente
7.5.5 Preservacion del producto

validar uno a uno y aprobarlos por la
direccion

6. Gestion de los recursos
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6.2 Recursos Humanos La gestion de recursos humanos ya esta

6.2.1 Generalidades documentada, falta revisarla y aprobarla por 60%
6.2.2 Competencia, formacion y |la direccion.
toma de conciencia
4.2.3 Control de documentos | Control de documentos ya esta 90%
4.2.4 Control de registros documentada solo falta revisarla y firmar.

. Esta documentada, falta firmar. 70%
6.1 Provision de recursos

Este documentado falta firmar. 70%

6.3 Infraestructura
5.4 Funciones a realizar en la fundacién:
Las funciones identificadas en la fundacion son las siguientes: '
QUE? :CUANDQ? :DONDE?
1. Documentar sistema de gestion de calidad ISO | Los dias sabados Instalaciones fundacion
9001 en la fundacion desayunitos. desayunitos
2. Validar documentos implementados en la | Los dias sdbados Instalaciones fundacion
fundacion para dejarlos aprobados o ajustarlos desayunitos
3. Revisar la interaccion de los procesos | Los dias sabados Instalaciones fundacion
documentados al interior de la fundacion desayunitos
4. Apoyo en el levantamiento de los instructivos, | Los dias sdbados Instalaciones fundacion
guias y demas documentos del sistema. desayunitos
5. Apoyo a la fundacion para culminar con la | Los dias sabados Instalaciones fundacion
certificacion. desayunitos

6. Delimitacion del problema '8:

Al interior de la fundacion desayunitos se identifica la necesidad de contar con un sistema de
gestion que ayude o brinde pardmetros para organizar los procesos y un plan estratégico, unas
metas y unos objetivos a largo plazo, en este momento las tareas se estan realizando basados en

15 Anexo 2, plan de trabajo, programas de practicas empresariales, pontificia universidad Javeriana.
16 Anexo 2, plan de trabajo, programas de practicas empresariales, pontificia universidad Javeriana.

17 Extraido el 18 de agosto de 2014,Planteamiento de una investigacion , disponible en:
http://www.integrando.org.ar/investigando/el problema.htm

18 Extraido el 18 de agosto de 2014,Planteamiento de una investigacién , disponible en:
http://www.integrando.org.ar/investigando/el problema.htm

21



http://www.integrando.org.ar/investigando/el_problema.htm
http://www.integrando.org.ar/investigando/el_problema.htm

los lineamientos del ente fundador y de la direccion de la fundacion, lo anterior se quiere reforzar
con la implementacion del sistema de gestion de calidad en donde se estandaricen los procesos y
en donde existan unos indicadores claros y unas metas establecidas por cumplir las cuales exige un
sistema de gestion de calidad como parametro basico para que sea certificable en una organizacion.

Al revisar como se esta realizando las tareas y las diferentes funciones por los colaboradores de la
fundacion, se identifica que no estan claras las funciones, los procedimientos no se tienen claros y
existe una clara necesidad de formalizar las actividades a realizar y a las metas por cumplir en la
fundacion.

Otro de los grandes problemas que se identifican en la fundacion es la falta de estandarizacion de
los procesos y procedimientos en la fundacion, generando una dificultad al identificar con claridad
cada uno de los procesos y su estandarizacion en sus diferentes actividades relacionadas con estos
procesos.

Por ultimo uno de los problemas mas grandes es la desactualizacion y falta de control en los
documentos que deben ser vigilados y controlados en la fundacion, como por ejemplo la matriz de
registro de los alimentos la cual puede ser sancionada por el ICBF o por la alcaldia de la localidad,
si la fundacién contara con la certificacion en Calidad, no tendrian por qué presentarse este tipo de
desactualizaciones, las cuales pueden ser perjudiciales para la fundacion.

Con la implementacion de los debes de la norma y estandarizacion de los procesos se puede
entregar soluciéon a los problemas planteados, la propuesta es que en el periodo de Julio a
Noviembre del 2014 se puedan implementar estos procedimientos y poder apoyar para que la
fundacion en un futuro se pueda certificar en la norma de calidad ISO 9001.

6.1 ;Pregunta de investigacion?
(Como aplicar la norma ISO 9001;2008 en la fundacion desayunitos para dar solucion a los
problemas de estandarizacion de procesos, procedimientos y mejora a la calidad en el servicio de

alimentacion buscando entregar un excelente servicio a los clientes?

7. Objetivos
7.1 Objetivo General

Implementar la norma ISO 9001;2008 en la fundacidon desayunitos en el afo 2014; mejorando su
capacidad de servicio al cliente y sus procesos internos.
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7.2 Objetivos especificos
== Analizar la documentacién que soporta la norma de ISO 9001;2008 que existe en

este momento en la fundacion con el fin de apoyar a la fundacion para la obtencion
de la certificacion en calidad ISO 9001;2008.

Indicador de medicién:

No. de documentos revisados en la fundacion del sistema de gestion de calidad(Agosto-

2014)/ No. de documentos total registrados en la fundacion del sistema de gestion de

calidad *100

Meta: 30 documentos, son el minimo en promedio para la certificacion,

% Guiar a la direccién con la estructura del plan estratégico esto con el fin de tener
unos objetivos y metas claros que sean medibles para poder certificarse en la norma
ISO 9001;2008
Indicador de medicion:
No. Total de objetivos identificados (mes de septiembre)/ objetivos que se deben identificar

*100

Meta: 5 objetivos, es el promedio que debe tener un plan estratégico.

i+ Elaborar el sistema documental de la norma ISO 9001; 2008 en la fundacidn
desayunitos.
Indicador de medicion:
No. de Documentos diseiiados y elaborados del sistema documental de la norma ISO 9001 ;
2008 en el mes de octubre/No. de documentos exigidos por la norma *100

Meta: 30 documentos

% Socializar la norma al interior de la fundacién para sensibilizar a cada una de las
personas en la importancia de la implementacion de la norma ISO 9001;2008 y los
beneficios que se derivan de esta implementacion.(3 charlas de sensibilizacion)

Indicador de medicién:
No. de charlas de sensibilizacion didactas/3 charlas que se proponen dictar*100

Meta: 3 charlas de sensibilizacion.

+ Implementar las acciones correctivas, preventivas y de mejora que se deriven de la
implementacion del sistema de gestion.
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Indicador de medicion:

No. total de acciones correctivas, preventivas y de mejora implementadas/ No. total de
acciones correctivas, preventivas y de mejora registradas en la fundacion en el mes de
noviembre.

Meta: 6, Minimo 3 de cada una.
S.MARCO DE REFERENCIA.

8.1 MARCO TEORICO:

Es necesario precisar los antecedentes y la conceptualizacion de algunos conceptos relacionados
con el tema tratado importantes para el desarrollo de este trabajo, el conocerlas permitird un
adecuado conocimiento sobre el enfoque del proyecto:

8.1.2 Gerencia social e inclusion social

La gerencia social es una estrategia que se basa en los criterios de la equidad, la eficacia, la
eficiencia y la sostenibilidad, que permita orientar la toma de decisiones, las acciones a seguir y el
seguimiento y evaluacion de los resultados alcanzados.

Es un concepto en constante evolucion. Sin trascender las diferencias de base debe compararse con
la gerencia privada convencional pero con un elemento clave: la construccion de valor publico.

La gerencia social es una propuesta especifica para la gestion de politicas y programas en las areas
sociales. Esta amplia definicién da cuenta de un enfoque producto de la convergencia por un lado
de distintas disciplinas y campos tematicos y por otro de reflexiones y aprendizajes originados
desde la propia practica de las intervenciones sociales. En tal sentido, una forma de esquematizar el
enfoque de la gerencia social es entenderlo como la interseccion de al menos tres vertientes
tematicas distintivas: la gerencia publica, los estudios de politicas publicas y los aportes desde las
areas de desarrollo social. 20

Basados en la definicion anterior y recopilando un poco mas de informacion importante para
identificar la gerencia social, traemos un texto extraido de un articulo especializado en gerencia
social y que nos puede ayudar como base para identificar la gerencia social que desarrolla en la
fundacion desayunitos:

19 Extraido el 25 de agosto de 2014,¢Que es gerencia social?, disponible en: http://es.scribd.com/doc/4266708/Que-
es-la-Gerencia-Social
20 Extraido el 25 de agosto de 2014,éQue es gerencia social?, disponible en: http://es.scribd.com/doc/4266708/Que-
es-la-Gerencia-Social
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En 1995 tuvo lugar en Copenhague, Dinamarca, la Primera Cumbre Mundial sobre Desarrollo
Social, en la cual los ciento ochenta y seis delegados de paises participantes adoptaron una
declaracion, diez compromisos y un programa de accionzi.

Algunos de los compromisos fueron:

% Crear un entorno economico, politico y sociocultural que permita el logro del desarrollo
social.

* Lograr el objetivo de erradicar la pobreza en el mundo.
% Promover el objetivo del pleno empleo como prioridad basica de las politicas econémicas.

# Fomentar sociedades mas estables, seguras y justas basadas en la promocién y la proteccion
de los derechos humanos, asi como en la no-discriminacion, la tolerancia y el respeto.

% Promover la educacién de calidad y el acceso de todas las personas a la atencion basica en
salud.

+ Aumentar la participacion y fortalecer la funcion de la cultura en el desarrollo.

Frente a la fundacion Desayunitos, en la cual estamos trabajando; se identifica la gerencia social
con el trabajo que se realiza en ayudar a promover la educacion de calidad para los nifios y con
crear un entorno socio cultural que permita el logro del desarrollo social de estos nifios, asi la
participacion sean muy poca en comparacion con una gerencia social mundial, existe una gerencia
social y existe una clara intencioén de que esto se logre.

Inclusion Social

El analisis de las experiencias locales de inclusion social generard herramientas concretas que
favorezcan la generacion de planes de desarrollo y politicas que vinculen a estas poblaciones de
manera equitativa, basados en el ejercicio de sus derechos. Ello permitird transformar los
imaginarios para entender que reconocer la diversidad y permitir que cualquier persona sea acogida
por una institucion educativa, por una empresa, por la sociedad en general, aportando de esta
manera a la convivencia y a la paz. %

La inclusion social es un concepto relativamente nuevo promovido, especialmente, por la Union
Europea (UE). La UE define (UE, 2002) la inclusion social como un “proceso que asegura que
aquellos en riesgo de pobreza y exclusion social, tengan las oportunidades y recursos necesarios
para participar completamente en la vida econdmica, social y cultural disfrutando un nivel de vida

21 Extraido el 7 de septiembre, la iniciativa de la comunicacidn, gerencia social y procesos de comunicacién
comunitaria, disponible en: http://www.comminit.com/la/node/149742

22 Extraido el 25 de agosto de 2014, Colombia lider disponible ,en: http://www.colombialider.org/gestion-
territorial/inclusion-social/

2 Extraido el 25 de agosto de 2014, Colombia lider disponible ,en: http://www.colombialider.org/gestion-
territorial/inclusion-social/
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y bienestar que se considere normal en la sociedad en la que ellos viven”.?*

Por lo tanto, se entiende por inclusidon social tanto un concepto relativo donde la exclusion puede
ser juzgada solamente comparando las circunstancias de algunas personas (o grupos o
comunidades) relativa a otras, en un determinado lugar y en un determinado momento y como un
concepto normativo que pone énfasis en el derecho de las personas de “tener una vida asociada
siendo un miembro de una comunidad”.?

Con objeto de lograr estos derechos, las politicas de inclusion tienen que abordar las ineficiencias
institucionales que se derivan de actos de exclusion por parte de agentes que se basan en el poder y
en actitudes sociales y que resultan en desventajas basadas en género, edad, etnicidad, ubicacion,
situaciéon o incapacidad econdmica, educativa, de salud, etc. Las politicas de inclusion social
corrigen los resultados negativos de las politicas, sean éstos intencionales (discriminacion
sistematica) o no intencionales (fracaso en reconocer el impacto diferencial de las politicas sobre
los individuos o grupos). %’

Basados en las definiciones de los parrafos anteriores; la inclusion social en la fundacion
desayunitos se ve identificada con la participacion de la fundacion en las diferentes familias que
apoya en el barrio las ferias, por medio de las oportunidades que brinda a los nifios con
alimentacion, acompafiamiento escolar y bienestar para que sea integrados a una sociedad normal y
puedan tener un futuro mejor.

Investigando un poco maés con la fundadora de la fundacion, la Doctora Marta Patricia, nos pone en
contexto de la problematica del barrio, del por qué nacid la fundacion y cudl fue la necesidad que
ella identifico para tener la intension de crear la fundacion, por palabras de ella nos cuenta:

“Yo llevo trabajando en el barrio las ferias, por mas de 25 afios y creo que este barrio nos ha dado
mucho a mi y a mi familia, debido a esto iniciamos con la idea de crear una fundacion en busqueda
devolver un poco todo lo que nos ha dado este barrio y un dia, Un nifio paso por al frente de
nuestra fabrica y llevaba un huevo con el mayor cuidado; mi esposo lo detiene y le dice: nifio a
dénde vas con ese huevo con tanto cuidado, y el nifio le responde: lo llevo con mucho cuidado
porque es el tnico huevo que tenemos y es el huevo para mi papa, ya que €l es Unico que puede
comerlo porque €l es que trabaja y vela por todos nosotros, a partir de este momento definimos la
necesidad de existia en el barrio de un apoyo para los nifios dela fundacién y todo lo que

24 Extraido el 217de agosto de 2014, Inclusidn Social y desarrollo humano, disponible en:
http://www.revistahumanum.org/revista/inclusion-social-y-desarrollo-humano/

%5 |BIDEM

26 Extraido el 25 de agosto de 2014, Inclusidn social y desarrollo humano, revista humanun, disponible en:
http://www.revistahumanum.org/revista/inclusion-social-y-desarrollo-humano/

27 Extraido el 25 de agosto de 2014, Inclusidn social y desarrollo humano, revista humanun, disponible en:
http://www.revistahumanum.org/revista/inclusion-social-y-desarrollo-humano/
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podriamos apoyar en esta parte a los nifios”

Basados en lo anterior y de acuerdo a lo vivido en estos meses en la fundacion, es clara la intension
que existe por parte de sus fundadores, de la directora, de las profesoras, de los padres en que los
nifos hagan parte de una sociedad mejor, en darles las herramientas como una buena alimentacion
y un apoyo escolar para que su crecimiento no se vea afectado y que a futuro sean unos adultos
responsables, sin traumas y que puedan pertenecer a la sociedad aportando al crecimiento del pais.

8.b MARCO CONCEPTUAL:

Norma ISO 9001; 2008

- Qué es la norma ISO 9001?

La ISO 9001:2008 es la base del sistema de gestion de la calidad ya que es una norma
internacional y que se centra en todos los elementos de administracion de calidad con los que una
empresa debe contar para tener un sistema efectivo que le permita administrar y mejorar la calidad
de sus productos o servicios, Los requerimientos de la norma son genéricos, a raiz de que los
mismos deber ser aplicables a cualquier empresa, independientemente de factores tales como:
tamafio, actividad, clientes, planificacion, tipo y estilo de liderazgo, etc., dentro de estas aplican las
fundaciones *°

Calidad:
Totalidad de cualidades o caracteristicas de un producto o servicio que poseen la habilidad de
satisfacer las necesidades del cliente.*

Un sistema de calidad:
Conjunto de estructuras, procedimientos, procesos y recursos que se establecen para llevar a cabo
las actividades de calidad.’!

Objetivos de un sistema de gestion de calidad:
* Prevenir riesgos

* Detectar errores

* Corregir fallas

2Extraido el 217de agosto de 2014, Inclusion Social y desarrollo humano, disponible en:
http://www.revistahumanum.org/revista/inclusion-social-y-desarrollo-humano/

29 |CONTEC, International, ISO 9001 SGC

30 |CONTEC, International, ISO 9001 SGC

31 |BIDEM
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* Mejorar la eficiencia
* Reducir tiempos

Requisitos para la implementacion de la norma ISO 9001:2008

Toda organizacion debe cumplir con los 5 requisitos de la Norma los cuales son:

4.0 Sistema de Gestion de Calidad
5.0 Responsabilidades de la Direccion
6.0 Gestion de Recursos
7.0 Prestacion del Servicio
8.0 Medicion, Analisis y Mejora

Bases del sistema ISO

* Documentar

* Ejecutar Procedimientos
* Generar Registros

* Demostrar que funciona
» Verificar con Auditorias

Principios bajo los que trabaja la norma

Son 8 principios:

» Enfoque al cliente.

 Liderazgo.

* Participacion del personal.

» Enfoque basado en procesos.

* Enfoque basado en sistemas para la gestion.

* Mejora continua.

» Enfoque basado en hechos para la toma de decisiones.
» Relaciones mutuamente beneficiosas con el proveedor.

Diferencia entre el proceso y procedimiento’?

* Proceso: Conjunto de actividades procedimientos relacionados que interactiian o tiene un fin en
comun.

* Procedimiento: Forma especifica para llevar a cabo una serie de actividades.

a. Metodologia de la Implementacion del sistema de gestion

Para implementar el sistema de gestion de calidad en la fundacion desayunitos, se va a realizar bajo
la metodologia del enfoque de los procesos y cada una de las etapas de la elaboracion de la
documentacion, esta delimitada por las siguientes 6 etapas:

32 |BIDEM
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Etapa 1. Determinacion de las necesidades de documentacion.

Etapa 2. Diagnostico de la situacion de la documentacion en la organizacion.
Etapa 3. Disefio del sistema documental.

Etapa 4. Elaboracion de documentos.

Etapa 5. Implementacion del sistema documental.

Etapa 6. Mantenimiento y mejora del sistema.

AN NN NN

Bajo esta metodologia se provee a la fundacion de una metodologia para implementar su sistema
documental de acuerdo con las normas ISO 9001;2008 y garantizar el soporte de su sistema de
gestion de la calidad.

8.4 METODOLOGIA

La metodologia que se va a utilizar para alcanzar cada uno de los objetivos propuestos en la
fundacion y para la implementacion del sistema de gestion de calidad va a ser basado tanto en
investigaciones cuantitativas como en investigaciones cualitativas.

Investigaciones Cuantitativas:
Se va a realizar una investigacion descriptiva, entiéndase por investigacion descriptiva:

Se refiere a la etapa preparatoria del trabajo cientifico que permita ordenar el resultado de las
observaciones de las conductas, las caracteristicas, los factores, los procedimientos y otras
variables de fendmenos y hechos. Este tipo de investigacion no tiene hipotesis exacta. Ya que se
fundamenta en una serie de analisis y prueba para llevar a cabo la valoracion de la fisica.>

Basado en lo anterior, se van a realizar visitas semanales a la fundacion desayunitos (los dias
sabados), en donde por medio de las observaciones se van a identificar las caracteristicas de la
fundacion, los documentos y las necesidades que existen para implementar el sistema de gestion de
calidad ISO 9001; 2008, y de esta forma realizar los diferentes andlisis y pruebas como lo
manifiesta la investigacion generando como resultado el cumplimiento de cada uno de los
objetivos propuestos. (En el anexo I se registra el formato de entrevistas que se realizan a los
integrantes de la fundacion, desde cada una delas perspectivas)

De igual forma se va a realizar una investigacion Cualitativa y se va a utilizar las siguientes
técnicas para la obtencion de los datos que necesitamos:

33 Extraido el 25 de agosto de 2014, Investigacion cualitativa ,en:
http://es.wikipedia.org/wiki/Investigaci%C3%B3n_cuantitativa
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1. La observacion, por medio de las visitas realizadas los sabados se observara como se comportan
las diferentes personas que hacen parte de la fundacion y de esta forma se identifican las
necesidades, las fortalezas y debilidades para la implementacion del sistema de gestion de calidad,
2.La entrevista, se entrevistara desde la directora, las profesoras, los practicantes, las cocineras y a
los nifios, para identificar que tan claro tienen la necesidad del sistema de gestion de calidad, que
tanto conocen sus procedimientos, funciones, instructivos... ETC, y basados en esto tomar las
acciones de mejora correspondientes con el fin de cumplir con los objetivos plasmados en este
trabajo.

3. La revision de documentos o analisis documental, esta parte es fundamental y estd ligada
directamente con uno de nuestros objetivos, se deben revisar los documentos para identificar en
qué nivel esta la fundacion frente a la norma ISO 9001;2008 y que falta para poder tener
documentado todos los debes de la norma y poder llegar a una certificacion.

4. Cuestionarios, se realizaran una serie de cuestionarios y encuestas, esto con el fin de identificar
el conocimiento de las personas frente a la intension de la direccion de implementar el sistema de
gestion de calidad, la importancia de esta, y la intension de las personas en participar activamente
de esta implementacion.

Basados en lo anterior se tiene definida la metodologia y herramientas para alcanzar los objetivos
de implementar el sistema de gestion de calidad ISO 9001;2008, en la fundacion desayunitos.

8.4.5 Documento extraido de la base de datos de la Biblioteca de la Pontificia Universidad
Javeriana:

El documento es extraido de la base de datos “EBSCO HOST” y es una publicacién realizada por
parte de la Sra. Gabriela Gutiérrez en la ciudad de México en febrero del afio 2006 y el documento
se llama “A ganar con la calidad”, en esta publicacion se habla de las ganancias que se pueden
obtener obteniendo en una organizacion la certificacion de calidad, también habla del impacto
positivo al interior de la organizacion.

Este lo relacionamos con la metodologia y la importancia del trabajo que estamos realizando ya
que si no se le encuentra el significado real por parte de la direccion para los colaboradores va a ser
atn mas dificil aceptar los cambios y participar en esta implementacion.

También habla de los rendimientos y cambios que se sentirdn al interior de la organizacion al
realizar la implementacion de esta norma.

Por tltimo y frente a la metodologia de la implementacion de la norma nombra la documentacion

como pilar de la implementacion de la Norma ISO 9001; 2008, basados en esto y frente a la
metodologia utilizada estamos alineados a la experiencia de otros paises en esta implementacion.
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A ganar
con calidad

VENTANILLA: INCREMENTE LAS GANANCIAS DE SU
EMPRESA, IMPLANTE UN SISTEMA DE CALIDAD ISO
9000 Y TENGA SATISFECHOS A SUS CLIENTES

Gabriela Gutiérrez

UANDO EL TRABAJO Y EL ES-
fuerzo no son suficientes
para multiplicar las ganan-

cias en nuestra empresa, s mo-
mento de pensar en implantar un
Sistema de Calidad de conformidad
con la Normativa ISO 9000, el cual se
adapte a nuestra actividad. La ges-
tién de calidad nos asegura que con
la forma de trabajo de la compania
se cumplen los estandares de calidad
tanto en términos de cualidades del
producto o servicio, como en satis-
faccion al cliente.

La certificacién tiene un impacto
positivo en:

* La fidelidad del cliente.

* La reiteracién de negocios,
referencia o recomendacio-
nes de su organizacion.

* Mayores ingresos y partici-
pacion del mercado.

* Mayor calidad mediante
capacidades mejoradas de
la empresa.

* Valor agregado tanto para
la empresa como para sus
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proveedores a través de la
optimizacién de costos y
recursos, asi como flexibili-
dad y velocidad de res-
puesta conjuntamente a
mercados cambiantes.

El movimiento revolucionario de la
calidad le permitira mejorar sus
productos o servicios de acuerdo a
los estadndares nacionales e interna-
cionales, lo que es vital en este
mundo globalizado de alta compe-
tencia de mercado.

Considere que adoptar un Sistema
de Calidad de conformidad a la
Normativa ISO 9000 requiere que
su negocio esté muy bien prepa-
rado. Digamos que deberad tomar
cursos, adoptar nuevas formas de
trabajo, recibir visitas de auditores,
entre otras cuestiones legales. En
pocas palabras, se trata de cambiar
la cultura de su capital humano
hacia la excelencia.

La calidad

al alcance

de todos

Los pasos para lograr la certifica-
cioén, asi como el costo de este tra-
mite, dependen del tamano de la
empresa, la actividad econémica a
la que se dedica y del organismo
certificador al que recurra.

Tanto a nivel nacional como inter-
nacional cada dia es mayor el nu-
mero de compafias que ofrece este
servicio, lo que ha permitido la re-
duccién de costos. En nuestro pais,
la Entidad Mexicana de Acredita-
cion es el 6rgano que acredita a
esas empresas.

Para obtener la certificacién, el
mejor punto de partida es el Comité
Nacional de Productividad e Innova-
cion Tecnolégica, Compite, un orga-
nismo sin fines de lucro que cuenta
con el respaldo y subsidio de hasta el
70 por ciento de sus recursos por
parte de la Secretaria de Economia.

Esta empresa de consultoria y capa-
citacion especializada en calidad,

ofrece sus servicios a las micros,
pequena y medianas empresas que
desean obtener una certificacion de
calidad, a través de un tercero,
puesto que no se trata de un orga-
nismo certificador, sino de un medio
que valora y actualiza constante-
mente el proceso de calidad.

Los costos de sus servicios y talleres
varian segun el tamano de la
empresa. Por ejemplo, el paquete
integral de calidad que incluye la
consultorfa y los cursos de capacita-
cion referentes a iniciacion en la cali-
dad, interpretacion de la norma y
auditorfas internas, tiene un costo
que va de los 94 mil pesos para las
microempresas —con 80 horas de
consultoria—, a los 190 mil pesos
para una firma grande, con 120 ho-
ras de consultoria. Dichos costos
incluyen las consultorias y la capaci-
tacion, cuyo nimero de cursos se
determina en funcién de los requeri-
mientos del cliente. Adicionalmente
debe cubrirse el costo del diagnos-
tico, el cual se bonifica en caso de
que la empresa contrate el paquete.

De acuerdo a Santiago Macias,
coordinador general de Compite,
una vez que usted ha decidido ha-
cer mas eficiente su empresa, un
consultor especializado lo visitara
para realizar una evaluacion de la
organizacion con respecto al nivel
de implementacion y cumplimiento
de la Norma ISO 9001:2000 como
referente.

Al finalizar, su empresa conocera
el grado de avance que tiene con
respecto a la norma, asi como los
procesos que se deben mejorar, los
talleres y cursos que necesita tomar
el personal, el papeleo y tiempo
que requiere para obtener su res-
pectivo certificado y, si lo desea, las
certificadoras que por su actividad
y economia se adaptan mas a sus
necesidades.

Lo mas interesante de este camino
es que con unas cuantas horas de
capacitacion su negocio comenzara
a dar mayores rendimientos. @

info
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9. ESTRUCTURA DEL PLAN ESTRATEGICO CON OBJETIVOS Y METAS QUE SEAN
MEDIBLES PARA PODER CERTIFICARSE EN LA NORMA ISO 90012008

Como parte fundamental para el cumplimiento del objetivo de la implementacion del plan
estratégico en la fundacidén desayunitos, se definid6 que es un plan estratégico y cudles son sus
caracteristicas:

9.1 ;Que es un plan estratégico?:

Trazar un mapa de la organizacién, que nos sefiale los pasos para alcanzar nuestra vision.
Convertir los proyectos en acciones (tendencias, metas, objetivos, reglas, verificacion y
resultados)®

9.2 Plan Estratégico ;Por qué hacerlo?:

9.2.1 Para afirmar la organizacion: Se debe fomentar la vinculacion entre los “6rganos de decision”
y los distintos grupos de trabajo. Buscar el compromiso de todos.

9.2.2 Para descubrir lo mejor de la organizacion: El objetivo es hacer participar a las personas en la
valoracion de las cosas que hacemos mejor, ayudidndonos a identificar los problemas y
oportunidades.

9.2.3 Aclarar ideas futuras: Muchas veces, las cuestiones cotidianas, el dia a dia de nuestra
empresa, nos absorben tanto que no nos dejan ver mas alla de manana. Este proceso nos va a
“obligar” a hacer una “pausa necesaria” para que nos examinemos como organizacion y si
verdaderamente tenemos un futuro que construir.

9.3 La importancia de Comunicar el plan estratégico:

Es necesario comunicarse a todos los niveles de la organizacion y explicarlo en detalle, también
radica en la sensibilizacion del personal frente a la norma ISO 9001; 2008, en donde se deben
realizar charlas de la importancia de la norma dentro de la organizacion y el por qué desde la
direccion le entregan tanta importancia al poder certificarse, si las personas al interior de la
organizacion no entienden la importancia y lo que significa para la organizacion la certificacion,
no es tan facil que asuman los cambios que se debe realizar y esta es parte fundamental para que
los colaboradores cumplan con sus procesos.>®

35 Extraido el 24 de Octubre de 2014, guia de la calidad ,en: http://www.guiadelacalidad.com/modelo-efgm/plan-
estrategico
36 |BIDEM
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9.4 Basados en la definicion del plan estratégico y en sus caracteristicas, se realiza un
analisis al interior de la fundacion y se detectan las siguientes caracteristicas:

v

v

No se evidencia un plan estratégico estructurado o que sea de facil conocimiento para las
personas dentro de la fundacion,

Se identifica que existe un practicante de la universidad EAN al cual se le encarga la tarea
de trabajar en el plan estratégico del afio 2015. Por parte de la direccion de la fundacion le
entregan las caracteristicas de como debe ser este plan y nos solicitan colaboracidon para
guiar este trabajo teniendo en cuenta que la implementacion del SGC ISO 9001:2008 hace
parte fundamental del plan estratégico de la fundacion.

Se hace seguimiento al punto anterior pero el estudiante no continua con la practica en la
fundacion.

9.5 Basados en lo anterior se propone un plan de trabajo con la directora de la fundacion y se
realizan las siguientes actividades:

Se programaron reuniones con la directora de la fundacion en donde se explica la
importancia del plan estratégico y como esta hace parte fundamental en la implementacioén
del sistema de gestion de Calidad ISO 9001.

Dentro de las reuniones programadas en el numeral anterior, se realizé una reunion el lunes
20 de oct. de 14, con la directora de la fundacion, en donde se revisa y aprueba el
procedimiento de direccionamiento y se revisa el plan estratégico de la fundacién, se
validan las caracteristicas de este y las actividades a desarrollar en la fundacion con el plan
estratégico a partir de este ano 2014.

Se entregd el manual de calidad que sirve como parte de este plan estratégico (Anexo No.
2).

La Direccion manifiesto que va a continuar trabajando en este plan estratégico y que sera
entregado para continuar con la implementacion del sistema de gestion.

Se realiz6 reunion para el 14 de octubre en donde la direccion de la fundacion se reine con
la junta directiva y aprueban tanto el plan estratégico como el manual de calidad.

Fundamentados en las actividades realizadas se anexa el manual de calidad y el plan operativo,
como soporte a este trabajo realizado en la fundacion. (Anexo No. 2), (Anexo No. 3)
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9.6 Meta establecida para cumplir con el objetivo de la implementacion del plan estratégico:

La meta relacionada con este objetivo se basaba en la definicién de 5 objetivos del plan estratégico
de la fundacion, con el liderazgo y apoyo de la directora de la fundacion se pudieron establecer los
5 objetivos.

Estos objetivos se identifican en la tabla No.l1 Plan operativo pedagdgico y la tabla No.2 Plan
operativo Nutricional, en cada uno de estos se establece:

Objetivo a cumplir

Indicador del objetivo

Tiempo de ejecucion
Actividades

Tareas

Responsables

Fechas de inicio y terminacion
Evidencia

NN N N N N

Estrategia o accion de seguimiento
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TABLA No.1 - Plan operativo 2015- Pedagogico

Bogota Eiace | nov-14 Elaborado por: CRISTINA RAMIREZ GIRALDO
TIEMPO DE TERey
(PROGRAMACION DE
EJECUCION ACCIONES) .
OBJETIVOS INDICADOR | (1nmediato, | ACTIVIDADES TAREAS RESPONSABLE FECHADE| EVIDENCIA | ESTRATEGIAOACCION
. FECHA DE DE SEGUIMIENTO
mediano, INICIO TERMINA
largo plazo) CION
Realizar el diagnostico |obervacion,evaliaci " . .
. L Enero de Abril de . . juego de roles, evaluacion
Inmediato |inicial de cada uno de on por areas del docente 2015 2015 diagnostico or areas. documento final
los nifios y las nifias desarrollo P !
recopilacion del
sistema externo de directora, docente Abril de Abril de boletines de los lan de recuperacion
valuacion ' 2015 2015 colegios p P
academica
recopilacion del
mediano plan de recuperacion y |sistema externo de directora. docente junio de junio de boletines de los lan de recuperacion
MEJORAR refuerzos valuacion ’ 2015 2015 colegios p P
DESEEIbIPEN academica
O ESCOLAR recopilacion del
EN UN 80% sistema externo de directora. docente Diciembre | Diciembre | boletines de los aprobacion y recuperacion
1. ESTABLECER PLAN DE valuacion k de2015 | de2015 colegios P y recup!
ACCION DE academica
MEJORAMIENTO ENE L
DESEMPENO ACADEMICO boletines de los
DE I,:‘?,;‘SAEIES?_KSLAS recopilacion del colegios
DIFERENTES largo Evaluacion final del  |sistema externo de directora, docente Diciembre | Diciembre yevaluacion aprobacion y mejoramiento
INSTITUCIONES g desempefio escolar valuacion ’ de 2015 de 2015 |pedagogica final por final
ACADEMICAS QUE academica la doncete de la
PERTENENCEN CON EL FIN fundacion
DE DISMINUIR LA
DESERCION ESCOLAR POR
BAJO RENDIMIENTO REFUERZO promover el refuerzo del RESULTADOS DE LA
DE LA : - ) - APROPIACION DEL
SEGUNDA | MEDIANO |nglzs como her_ramlenta diagnostico inicial docente , voluntaria| Enero de | Diciembre EVALUACION PROGRAMA Y SU
LENGUA e mejgramlento extrangera 2015 de 2015 FINAL IMPACTO EN EL
(INGLES) academico DESEMPENO ACADEMICO
IMPLEMENTAREL
RINCON DE CUENTO Seguimiento a los RESULTADOS DEL
RINCON DEL Inmediato COMO ESTRATEGIA r?igos nifias DOCENTE, Marzo de | Diciembre FOTOGRFIAS CUENTO VIAJERO
CUENTO PARA LA articiyantes VOLUNTARIA 2015 de 2015 |CUENTO VIAJERO EVALUACION
COMPRENSION particlp PERMANENTE
LECTORA
PROMOVER UN TALLERES DE SOCIALIZACION DE
PROCESODE  |VALORES DESDE FOTOGRFIAS , PROYECTO ¥
PRIMERA Inmediato APRENDISAJE LOS SUENOS DE DOCENTE Y Marzo de | Diciembre | SOCIALIZACION | RESULTADOS FINALES
INFANCIA SIGNIFICATIVO PARA |LOS NINOS Y LAS PRECTICANTES 2015 de 2015 PROYECTO DE
> CADA SEMESTRE EVALUACION DE LOS
LA PRIMERA INFANCIA NINAS NINOS Y LA DIRECTORA
2.PROMOVER PROGRAMAS DE LAS PRACTICANTES
DE APOYO AL DESEMPENO
ESCOLAR PROMOVER UN SOCIALIZACION DE
INVEDIATO | PROCESODE | S OMOVER LA FOTOGRFIAS , PROYECTO Y
SEGUNDA APRENDISAJE DE SU DOCENTE Y Marzo de | Diciembre | SOCIALIZACION | RESULTADOS FINALES
INFANCIA SIGNIFICATIVO PARA PROYECTO DE PRECTICANTES 2015 de 2015 PROYECTO DE
LA SEGUNDA VIDA CADA SEMESTRE [ EVALUACION DE LOS
MEDIANO INFANCIA NINOS Y LA DIRECTORA
DE LAS PRACTICANTES

Fuente: Fundacion desayunitos, aiio 2015; Elaborada por Cristina Ramirez - Directora de la fundacion con el apoyo de Natalia
Rodriguez — Practicante Universidad Javeriana.
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TABLA No.2 - Plan operativo 2015-Nutricional

Bogota Fecha de Elaboracién Nov. 2014 Elaborado por: CRISTINA RAMIREZ GIRALDO
TIEMPO DE PLAZO ESTRATEG
EJECUCION RESPONS (PROGRAMACION DE IAO
OBJETIVOS INDICADORES (Inmediato, ACTIVIDADES TAREAS ABLE | FECHA DE FECHA DE (EVIDENCIA| ACCION
mediano, largo INICIO TERMINAC DE
plazo) ION SEGUIMIE
juego de
Reali . ) ) o roles,
ealizar el diagnostico |obervacion,evaliaci Enero de Abril de evaluacion
Inmediato inicial de cada uno de on por areas del docente 2015 2015 diagnostico por areas
los nifios y las nifias desarrollo i
documento
final
3.ESTABLECER PLAN DE ACCION recopilacion del lan de
DE MEJO_RAMIENTO ENEL sistema externo de | directora, Abril de Abril de [boletines de re(?u eracio
DESEMPENO ACADEMICO DE . valuacion docente 2015 2015 los colegios pn
LOS NINOS Y LAS NINAS EN LAS | MEJORAR EL DESEMPENO ESCOLAR academica
DIFERENTES INSTITUCIONES EN UN 80% recopilacion del an de
ACADEMICAS QUE mediano plan de recuperacion y | sistema externo de | directora, junio de junio de |boletines de regu eracio
PERTENENCEN CON EL FIN DE refuerzos valuacion docente 2015 2015 los colegios Pn
DISMINUIR LA DESERCION academica
ESCOLAR POR BAJO recopilacion del aprobacion
RENDIMIENTO sistema externo de | directora, | Diciembre | Diciembre |[boletines de y
valuacion docente de 2015 de 2015 |los colegios | recuperacio
academica n
largo Evaluacion final del recopilacion del | directora, | Diciembre | Diciembre [boletines de | aprobacion
desemperio escolar | sistema externo de | docente de 2015 de 2015 | los colegios y
REFUERZO DE LA SEGUNDA LENGUA MEDIANO promover el refuerzo diagnostico inicial docente_ ,
(INGLES) del ingles como voluntaria
Disefio del
portafolio de Alvaro Marzo de Abril de Talleres Entrevistas
formacion Rodriguez 2015 2015 con
Samsung - rectores y
4 Aportar principios pedagégicos Planeacion Disefio de la coordinador
material educativo y estrategias de S:Is; Osr:)ﬁgtizuf;dlg De acue_rdo Marzo de Abril de Plane_ador aca dZ;cios
ensefianza que sean de utilidad entidad a tematica 2015 2015 de seiones _SED
para la integracion de participante
las herramientas tecnolégicas a los T
contenidos curriculares de las Talleres docentes Largo Gestionar
instituciones conel
educativas, asi como a los rector
propdsitos sociales de las Momentos Listados de |jornadas de
organizaciones y asociaciones que Sesion presenciales Alvaro Marzo de Abril de | asistencias |formacion
lo requieran. de formacion Rodriguez 2015 2015 y para los
fotografias [docentes
2.Asesorar
a docentes
socializand
n material
Contacto y
programacion de
cronograma de Actas de Reunion
aCt'Y'dgte S con la Alvaro Marzo de | Noviembre | Visitas o |con rectory
. duc:tT\;auggZyo o| Rodriguez | 2015 de 2015 | certificados | equipo de
. de cumplido| entidad.
la entidad que
realice la
investigacion)
5.Implementar acciones en Pr°gfama°'°" Y ’ Visitas
el desarrollo de la investigacion y la Gestion Largo Plazo segunplen_to del Seguimiento y ) Planilla de esporadicas
o acompafiamiento de P Alvaro Marzo de | Noviembre | control de
gestion escolar idad \as |L.E verifiacion del Rodri 2015 de 2015 id e
seguridad con las I. proceso odriguez e recorridos y seguimiento
Fotografias y feedback
Entrevista
Mayo de Junio de | Informe de | con rector,
Evaluacion del Alvaro 2015 2015 entrevistas doceptes y
proceso Rodriguez zstudlar:tes
Noviembre | Noviembre Tabulacion drl)cclzst: a
de 2015 | de 2015 e y
estudiantes

Fuente: Fundacion desayunitos, aiio 2015; Elaborada por Cristina Ramirez - Directora de la fundacion con el apoyo de Natalia
Rodriguez — Practicante Universidad Javeriana
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9.7 Definicion MAPA DE PROCESOS - Fundacién desayunitos

Como parte fundamental y parte del trabajo realizado en la definicion de los objetivos y el apoyo
que se brindo a la fundacién para especificar el plan estratégico, se ajustod el mapa de procesos; El
ajuste que se realiz6 esta basado en dar claridad a las entradas y salidas del proceso, asi como a los
procesos estratégicos, misionales y de apoyo, esto con el fin de establecer los documentos que
hacen parte de sistema de gestion de calidad ISO 9001; 2008 y los objeticos e indicadores que
deben resultar de la elaboracion de estos documentos.

Este mapa de procesos de la fundacion desayunitos se compone de los siguientes procesos:

Entrada: Necesidades de los nifios- esta entrada se refiere a los “clientes” de la fundacién y a los
que debe suplir con cada uno de sus servicios.

Procesos estratégicos: Direccionamiento, Gestion de recursos, Control — Estos procesos son los
estratégicos de la fundacion en donde se define el plan estratégico de la fundacion para todo el ano,
los controles a llevar de este plan estratégico y el direccionamiento de la fundacion en general.
Procesos de apoyo: Los procesos de apoyo son los procesos de la gestion administrativa y
financiera de gestion humana, bajo estos procesos se realiza la seleccion del personal, el
presupuesto financiero de la fundacion. La revision fiscal y los procesos diarios administrativos.
Procesos Misionales: Estos son los procesos mas importantes de la fundacién los cuales cumplen
con su mision y su labor diaria, estos son el programa nutricional, el programa pedagogico y la
escuela de padres, en cada una de estas se desarrolla el trabajo con los niflos y con los padres de
los nifios vinculados a la fundacion.

Salida: En la salida del mapa de procesos encontramos a los nifios y nifias con necesidad de
nutricion suplida y satisfecha, esto como salida teniendo en cuenta que cada uno de los procesos se
desarrolle de acuerdo a las metas y objetivos establecidos por la fundacion.

A continuacién relacionamos la figura No.1 en donde se ilustra el mapa de procesos , en donde se
identifican las entradas, los procesos que se transforman y la salida final, de cada uno de estos se
trabajo con objetivos y metas los cuales se ven identificados en los planes operativos identificados
en la tabla No.001 y No.002 nombradas anteriormente.

38



Figura No.1 del Mapa de procesos de la Fundacién Desayunitos — 2014:
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Fuente: Fundacion desayunitos, afio 2015; Elaborada por Natalia Rodriguez — Practicante Universidad Javeriana, con el apoyo de

Cristina Ramirez - Directora de la fundacion.

10. SISTEMA DOCUMENTAL DE LA NORMA ISO 9001; 2008 EN LA FUNDACION

DESAYUNITOS.

Como parte fundamental del trabajo a realizar en la fundaciéon, fue la elaboracion del sistema
documental de la norma ISO 9001; 2008, dentro de la norma se establecen los siguientes

documentos que hacen parte de la implementacién de la misma:®’:

v" Manual de calidad : Este hace parte de este documento como el Anexo No.1

v" Procedimientos documentados: En la TABLA No.3 se relacionan las caracterizaciones
que se documentaron para la fundacion.

v' Los documentos identificados como necesarios para una eficaz planificacién,
operacion y control de los procesos; dentro de la TABLA No.4, se identifican las guias,

instructivos y varios que se identificaron como necesarios para la fundacion desayunitos.

37 Extraido el 28 de Octubre de 2014, requisitos de la documentacién ,en: http://www.normas9000.com/iso-9000-

9.html
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v Los registros de calidad; Estos documentos son los mapas de procesos (Figura No.l del
Mapa de procesos de la Fundacion Desayunitos — 2014), y registros de acciones
correctivas, preventivas y de mejoras que se identificaran en el siguiente numeral.

La norma identifica s6lo seis puntos en los que es necesario un procedimiento documentado. Su
organizacion determinara qué otros procedimientos son necesarios para controlar sus procesos.>®

En este caso se estableci6 que se requiere de 30 documentos como minimo para la
implementacion del sistema de gestion de calidad ISO 9001; 2008 en la fundacién desayunitos.

Basado en lo anterior y dentro del trabajo realizado al interior de la fundacion y dando
cumplimiento a la meta de realizar 30 documentos relacionados con la implementacion del sistema
de gestion de calidad en la fundacion desayunitos, relacionamos a continuacion la tabla maestra de

los documentos:

Tabla No.3 — Tabla maestra de documentos - Caracterizaciones fundacion desayunitos:

[~ [~ [~ ORIGEN [~ ALMACENAMENTO [~

Rroe=sy) h2niideztlize SR 0 CODIGO™ \TERNO EXTERNO FSICO MAGNETICO  LUGAR RESPONSABLE

DIRECTOR

DIRECCIONAMIENTO ﬁégégfgﬁmgm) PRO-001 X NO APLICA X CAEEETN‘}EEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

SESTION DE RECURSO CARACETRFLZE%%'FSSOGSEST'ON DE | pro-002 X NOAPLICA | NOAPLICA SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

CONTROL CARACETRIZACION CONTROL | PRO-003 X NOAPLICA | NOAPLICA SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

CARACETRIZACION GESTION CORREO DIRECTOR

ESTION ADMINISTRATI ADVINISTRATIVA PRO-004 X NOAPLICA | NOAPLICA ELECTRONIC | FUNDACION

CARPETA DEL DIREG TUT

GESTION FINANCIERA| CARACETRIZACION FINANCIERA | PRO-005 X NO APLICA X FUNDACION
CUERE L ansqupges

GESTION HUMANA |  CARACETRIZACION HUMANA PRO-006 X NO APLICA X CARPETADEL| ¢ \pacion
CLlENTE NECSAVIINITAS

CARACETRIZACION GESTION DE CARPETA DEL DIRECTOR

GESTION DE CALIDAD CALIDAD PRO-007 X NO APLICA X CLIENTE FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

ROGRAMA NUTRICIONA CARACETRIZACION NUTRICIONAL | PRO-008 X NOAPLICA | NOAPLICA SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

ROGRAMA PEDAGOGIC CARACETRIZACION PEDAGOGICO | PRO-009 X NOAPLICA | NOAPLICA SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

CORREO DIRECTOR

ESCUELA DE PADRES CARACETR'ZFQ%QE‘SESCUELA DE | pro-010 X NOAPLICA | NOAPLICA ELECTRONIC FUNDACION
0 DESAYUNITOS

Fuente: Fundacion desayunitos, aiio 2015; Elaborada por Natalia Rodriguez — Practicante Universidad Javeriana

38 |BIDEM

40



Tabla No.4 — Tabla maestra de documentos Procedimientos, guias, e instructivos fundacion

desayunitos:
[~ ] [~ [~ ORIGEN [~} ALMACENAMIENTO o
e 2z €2 INTERNO EXTERNO ASICO  MAGNETICO LUGAR RESPONSABLE

DIRECTOR

1 ESTION ADMINISTRATI REGISTRO DE ASISTENCIA F.001 X NO APLICA X X CA(F){EIIEELAI'EEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

2 ESTION ADMINISTRATI REGSTF;%&E;S/S;E@CION DE F.002 X NO APLICA X X CASEETNATEEL FUNDACION
DESAYUNITOS

FORMATO DE ACCIONES CARPETA DEL DIRECTOR

3 GESTION DE CALIDAD | CORRECTIVAS, PREVENTIVAS Y DE F.003 X NO APLICA X X CLIENTE FUNDACION
MEJORA DESAYUNITOS

DIRECTOR

4 GESTION HUMANA FORMATOAEEEBlé'lgmADOS DE F.004 X NOAPLICA | NOAPLICA X SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

5 GESTION HUMANA EVALUACION DE DESEMPENO F.005 X NOAPLICA | NOAPLICA X SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

CORREO DIRECTOR

6 DIRECCIONAMIENTO MANUAL DE CALIDAD DIR.001 X NOAPLICA | NOAPLICA X ELECTRONIC FUNDACION
0 DESAYUNITOS

DIRECTOR

7 DIRECCIONAMIENTO MAPA DE PROCESOS DIR.002 X NO APLICA X X CASEELATIEE)EL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

8 DIRECCIONAMIENTO gf;%%%%%fu;%?g PR-001 X NO APLICA X X CA('?LPIEL/'\I'EEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

9  BESTION DE RECURSO PROCEDIMEE‘JSRDS%(SBESHON DE PR-002 X NO APLICA X X CA(F:{EELAI.EEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

10 CONTROL PROCEDIMIENTO DE CONTROL PR-003 X NOAPLICA | NOAPLICA X SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

11 ESTION ADMINISTRATI PROCE/-I\DEI)I\’\//I|I|I’E\IIIIS1'$R%IE_|\C/5/-\ESTION PR-004 X NOAPLICA | NOAPLICA X SPG FUNDACION
DESAYUNITOS

CORREO DIRECTOR

12 |GESTION FINANCIERA PROCED'mLTJgSEAGESﬂON PR-005 X NOAPLICA | NOAPLICA X ELECTRONIC FUNDACION
0 DESAYUNITOS

DIRECTOR

13 GESTION HUMANA PROCEDlMLEJN’\AT/SN?_\E GESTION PR-006 X NO APLICA X X CA?LPIEL/'\I'IEE)EL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

14 |GESTION DE CALIDAD PROCZE@I]E)’\:\ITSEDEA(IB_IIEDSXI;ON DE PR-007 X NO APLICA X X CA(F){[’IEL%‘I'EEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

15 ROGRAMANUTRICIONA PROCED'“,{"ILIJEP};%[SE:FOGRAMA PR-008 X NO APLICA X X CASEELATEEL FUNDACION
DESAYUNITOS

PROCEDIMIENTO DE PROGRAMA CARPETA DEL DIRECTOR

16 ROGRAMA PEDAGOGIC PEDAGOGICO PR-009 X NO APLICA X X CLIENTE FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

17 |ESCUELA DE PADRES PROCEDIMIE;I;[?RDEESESCUELA DE PR-010 X NO APLICA X X CAEEEIGEEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

18 DIRECCIONAMIENTO CRONOGR?;{\A:BE\EgLANES DE DIR.003 X NO APLICA X X CA?LPIELATI[E)EL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

19 DIRECCIONAMIENTO PLAN OPERATIVO DIR.004 X NO APLICA X X CA(F:{EELAI.EEL FUNDACION
DESAYUNITOS

DIRECTOR

20 DIRECCIONAMIENTO | PLAN OPERATIVO EJECUTADO DIR.005 X NO APLICA X X CASEELATIEE)EL FUNDACION
DESAYUNITOS

Fuente: Fundacion desayunitos, afio 2015; Elaborada por Natalia Rodriguez — Practicante Universidad Javeriana con el apoyo de
Cristina Ramirez, directora de la fundacion.
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10.1 Meta establecida para cumplir con el objetivo Sistema documental de la norma 1SO 9001,
2008 en la fundacion desayunitos.

Como meta establecida para cumplir el objetivo del sistema documental en la fundacion
desayunitos, se cumplio con la meta en la elaboracion de los 30 documentos, estos fueron
entregados a la fundacion.

Se propone realizar una auditoria interna por parte de un auditor certificado con el fin de validar
que los documentos estén acordes con lo realizado al interior de la fundacion y realizar las mejoras
que correspondan con el fin de solicitar auditoria externa y llegar la certificacion de la norma ISO
9001; 2008.

11. SOCIALIZAR LA NORMA AL INTERIOR DE LA FUNDACION PARA
SENSIBILIZAR A CADA UNA DE LAS PERSONAS EN LA IMPORTANCIA DE LA
IMPLEMENTACION DE LA NORMA ISO 9001; 2008 Y LOS BENEFICIOS QUE SE
DERIVAN DE ESTA IMPLEMENTACION. ( 3 CHARLAS DE SENSIBILIZACION)

Frente a la socializaciéon que se debia realizar al interior de la fundacién se realizaron dos
capacitaciones a la directora de la fundacion, estas se realizaron en las siguientes fechas:

Primera capacitacion: 20 de octubre de 2014, Esta se realiz6 en las instalaciones de las oficinas
del GRUPO OET, en la capacitacion se desarrollaron los siguientes temas:

v" Plan estratégico: De esta capacitacion se entrega como resultado el primer objetivo.

v’ Caracterizaciones: Se explica a detalle que es una caracterizacion, que es un
procedimiento y cudles son los documentos de apoyo se necesitan para certificar la norma
ISO 90001: 2008.

v' Mapa de procesos: Se valida el mapa de procesos existente y los cambios que se proponen
en el mapa teniendo en cuenta los parametros que entregan la norma ISO 90001: 2008.

De esta capacitacion se generan compromisos los cuales dan como resultado el cumplimiento de
cada uno de los objetivos pactados con la fundacién y se ven plasmados en este trabajo.

Segunda capacitacion: 5 de Nov de 2014, Esta se realizo en las instalaciones de la fundacion
desayunitos con la directora de la fundacion, en esta capacitacion se desarrollaron los siguientes
temas:

v" Importancia de la minuta patrén: Se revisa con la directora de la fundacion la
importancia de la minuta patron la cual es clave y basica para la certificacion de la norma
ISO 90001: 2008, sin esta minuta patrén no es posible certificarse ya que esta es la base de
uno de los procesos misionales, el proceso del programa nutricional.
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v Procedimientos y Guias documentadas: Se revisa con la directora de la fundacion los
procedimientos y guias documentados, se hacen algunas observaciones de estas y las
mejoras que se deben aplicar, se explica a la directora las mejoras que se deben realizar al
interior de la fundacion.

v Acciones correctivas, preventivas y de mejora: Se explica a la directora de la fundacién
la importancia de las acciones correctivas, preventivas y de mejora; se valida si existe
claridad de estas y como deben ser implementadas al interior de la fundacion, por Gltimo se
revisa en conjunto el formato implementado en la fundacién y las mejoras documentadas
por aplicar.

11.1 Meta establecida para cumplir con el objetivo No. de charlas de sensibilizacion didactas/3
charlas que se proponen dictar*100

Frente a la meta de este objetivo, se realizaron 2 capacitaciones de las 3 que se tenian como meta
de igual forma la propuesta era que estas capacitaciones ademas de realizar a la directora se
realizaran a las demas personas al interior de la fundacion, debido a multiples compromisos de la
fundacion en este segundo semestre y entregdndole prioridad al levantamiento de la
documentacién no se pudieron realizar todas las capacitaciones planteadas, de igual forma existe
un compromiso para continuar con este trabajo en el afio 2015 y poder finalizar con esta labor en
compaiiia del nuevo practicante de la Pontificia Universidad Javeriana.

12. IMPLEMENTACION DE LAS ACCIONES CORRECTIVAS, PREVENTIVAS Y DE
MEJORA QUE SE DERIVEN DE LA IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE
GESTION.

Teniendo en cuenta el trabajo realizado con el levantamiento del plan estratégico de la fundacion,
los objetivos de este plan estratégico, la documentacion del sistema de gestion, las capacitaciones y
todo lo relacionado con la implementacion del sistema de gestion ISO 9001: 2008, se encontraron
una serie de mejoras a realizar en la fundacidon y asi mismo una serie de acciones correctivas,
preventivas y de mejora por desarrollar , esta acciones hacen parte fundamental de cualquier
sistema y deben ser tenidas muy en cuenta ya que esto mejora cualquier sistema al interior de una
organizacion.

Al interior de la fundacion desayunitos, encontramos varios procesos a los cuales se les debe

implementar acciones correctivas, preventivas y de mejora y como parte de este objetivo se
documentaron 3 de cada una en el formato establecido dentro del sistema de gestion de la
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fundacion (FR.003 — Formato de acciones correctivas y de mejora), con el fin de ilustrar las
acciones detectadas se extraen una de cada una y de adjuntan a continuacion:

Formato de acciones correctivas, preventivas y de mejora FR.003 - ACCION
CORRECTIVA - Falta de actualizacion anual minuta Patron:

Fecha Solicitada por Natalia Rodriguez Cargo Practicante Universidad Javeriana
DD 1] AA
Producto NC Ind. Gestion I:IRevisi()n por Gerencia I:I Falla en el proceso I:I
5 1 2014 | Fuente Wuejayreclamo  [__|Kesultado Auditoria[___|Kiesgo Uetectado —1 utros —1
Proceso Involucrado: Programa Nutricional Si la fuente de la accion es resultado de auditoria, sefiale su tipo:
No Lonformiaad Vayor (NUM] ] No Lonformidad enor (NUm)—_]
Tipo de  Correctiva IZI Preventiva I:I Mejora I:I Observacion (OBS) I:I Oportunidad de mejora (OM) I:I
accion:

1. Descripcion de la Situacion

APLICABLE
72

Al interior de la fundacion no se esta actualizando la minuta patron, esta debe estar actualizada cada afio-

2 Correccion ( Diligencie éste campo unicamente cuando el tipo de accion es correctiva).

Se debe conseguir ua nutricionista la cual apoye con esta actualizacion y se debe dejar registro en el procedimiento como tarea a realizar.

3. Andlisis de las Causas

1st WHY ? Por que no se tenia claro en un procedimiento al interior d ela fundacion

2nd WHY ? Por que por parte de la direccion d ela fundacion no se tenia claridad de la importancia de esta minuta

3rd WHY ? Por que no existen recursos para tener una nutricionista al interior d ela fundacion

4th WHY ? XXXXXXXXXXX

5th WHY ? XXXXXXXXXXX

4, Plan de Accion
Acciones a tomar Responsable ( ecna
1 |Documentar el procedimeinto al interior de la fundacion para qu quede como una actividad anual Directora de la fundacion 10 [ 11 {2014
2 |Sensibilizar a los responsables an interior de la fundacion en donde se establezca esto como politivca Practicante Universidad 10 [ 11 {2014
3 |Buscar el recurso de ka nutricionista para que actualice la minuta patron Directora de la fundacion 10 | 11 ({2014

5. Resultados de las Verificacion

S NO  ¢Porqué?

Conveniente | x Es conveniente por que mejora el proceso y ayuda a la mejora del sistema al interior de la fundacién

Adecuada X Por que las actividades realizadas dan respuesta al problema manifestado
Eficaz X Es eficaz por que si se consigue el recurso se puede entregar respuesta definitiva a los inconvenientes presentados
Sl NO
Accion Cerrada Fecha de Cierre (dd/mm/aa) 2014 Se abre nueva accion | [ x ] # |




Formato de acciones correctivas, preventivas y de mejora FR.003 — ACCION PREVENTIVA
- Falta de actualizacion anual minuta Patron:

Fecha Solicitada por Natalia Rodriguez Cargo Practicante Universidad Javeriana
DD 1] AA
Producto NC Ind. Gestion I:IRevisi()n por Gerencia I:I Falla en el proceso I:I
5 1 2014 | Fuente Wuejayreclamo  [__|Kesultado Auditoria[____|Kiesgo Uetectado —1 utros —1
Proceso Involucrado: Programa Nutricional Si la fuente de la accion es resultado de auditoria, sefiale su tipo:
No Lonformidad vayor (NUM] ] No Lonformidad ienor (NUm)—_]
Tipo de  Correctiva I:I Preventiva Mejora I:I Observacion (OBS) I:I Oportunidad de mejora (OM) I:I
accion:

1. Descripcion de la Situacion

APLICABLE

Definir un plan estrategico para el seguimiento afio con cronograma, objetivos y metas antes de finalizar el afio.
7.2

2. Correccion ( Diligencie éste campo unicamente cuando el tipo de accion es correctiva).

N/A
3. Andlisis de las Causas

1st WHY ? Dentro de la fundacion no se tiene como politica hacer un plan estrategico por eso se propone que todos los afios se realice

2nd WHY ? Por que se tenian mas como planes operativos que como un plan estrrategico general

3rd WHY ? Por que se viene cumpliendo con parte de las metas pero sin un plan estartegico no se tiene un rumbo claro ni metas por cumplir

4th WHY ? XXXXXXXXXXX

5th WHY ? XXXXXXXXXXX

4. Plan de Accion

Acciones a tomar Responsable (

Deentro del procedimiento quedo establecido que anualmemente se debe realizar un plan estrategico a final de afio | Directora de la fundacion 10 | 11 (2014

-

2 |Tener claridad de las metas a realizar el siguiente afio y contar con las personas que son fundamentales para el proceso |  Directora de la fundacion 10 | 11 (2014

3 |Medir en el afio de se cumplan con las metas establecidas, de esto se documento un procedimiento Directora de la fundacion 10 | 11 ({2014

5. Resultados de las Verificacion

S NO ¢Porqué?

Conveniente | x Es conveniente porque al tener un plan estategico se tiene un mapa claro de lo realizar en todo afio
Adecuada | x Por que las actividades que se realizan mejoran los procesos de la fundacion
Eficaz X Es eficaz por que las acciones mejoran los procesos y se previenen inconvenientes a futuro
Sl NO
Accion Cerrada Fecha de Cierre (dd/mm/aa) 2014 Se abre nueva accion | [ x | # |




Formato de acciones correctivas, preventivas y de mejora FR.003 - ACCION DE MEJORA -
Falta de actualizacion anual minuta Patron:

Fecha Solicitada por Natalia Rodriguez Cargo Practicante Universidad Javeriana
DD MM AA
Producto NC Ind. Gestion I:IRevisién por Gerencia I:I Falla en el proceso I:I
5 1" 2014 | Fuente Wuejayreclamo  [__|Resullaco Auaiioria[___|KIesgo Uetectado —1 utros —
Proceso Involucrado: Programa Nutricional Si la fuente de la accion es resultado de auditoria, sefiale su tipo:
No Lonformiaaa Mayor (NGM]___] No Lonformidaa menor (NGm)—___|
Tipo de  Correctiva I:I Preventiva I:I Mejora Observacion (OBS) I:I Oportunidad de mejora (OM) I:I
accion:

1. Descripcion de la Situacion

APLICABLE

Definir unos indicadores en cada uno de las caracterizaciones para medir el resultado de los procesos
72

2. Correccion ( Diligencie éste campo unicamente cuando el tipo de accion es correctiva).

N/A
3. Andlisis de las Causas

1st WHY ? Para mejorar el seguimiento a los procesos y tomar acciones de mejora cuando se necesite

2ndWHY?  [Por que al tener indicadores cada una de las personas al interior de la fundacion saben que deben complir y en que fechas

3rd WHY ? Por que se puede medir la gestion de las personas en cada uno de los peocesos

4th WHY ? XXXXXXXXXXX

5th WHY ? XXXXXXXXXXX

4. Plan de Accion
Acciones a tomar Responsable ( recna
1 |Dentro de cada una de las caracterizaciones se inluyeron indicadores para medir la gestion Directora de la fundacion 10 | 11 ({2014
2 |Se deben socializar los indicadores con las personas responsables en cada proceso Directora de la fundacion 02 | 02 |2015
3 |Medir el cumplimiento de los indicadores y aplicar mejoras cuando se requieran Directora de la fundacion 02 | 02 |2015

5. Resultados de las Verificacion
S NO ¢Por qué?
Conveniente | x Es conveniente por que al tener indicadores se puede medir a una organizacién
Es adecuada por que si se cumplen con las acciones tonadas se genera una mejora continua en la fundacién

Adecuada | x
Eficaz X Es eficaz poer que ya se implementaron indicadores y se pueden medior los procesos en pro de una mejora continua
Sl NO
Accion Cerrada Fecha de Cierre (dd/mm/aa) 2014 Se abre nueva accion | [ x | # |




12.1Meta establecida para cumplir con el objetivo No. total de acciones correctivas,

preventivas y de mejora implementadas/ No. total de acciones correctivas, preventivas y de

mejora registradas en la fundacion en el mes de noviembre.

Basados en la meta establecida para el cumplimiento del objetivo se realizaron los 6 las acciones

correctivas, preventivas y de mejora, se realizaron con la siguiente distribucion.

3 Accione correctivas

3 Acciones preventivas
3 Acciones de mejora

Estas se entregaron a la fundacién con la documentacion de sistema de gestion de calidad ISO

9001; 2008.

13. CONCLUSIONES

Las conclusiones principales del proyecto realizado dentro de la fundacion desayunitos son las

siguientes:

v

Se logré Sensibilizar a la directora de la fundacion y a la fundadora con la
importancia de la implementacion del sistema de gestion de calidad ISO 9001; 2008
y las ventajas y beneficios que traeria a la fundacidn el obtener esta certificacion.
Se establecieron los objetivos fundamentales como parte del plan estratégico de la
fundacion para el ano 2015, en donde cada uno de los procesos misionales tiene
claridad de sus metas y objetivos y el como debe hacer complementario el
cumplimento de estos objetivos con los requisitos de la norma ISO 9001; 2008 y asi
poder obtener la certificacion.

Se cumplio con la totalidad de la documentacidn para el cumplimiento de la norma
ISO 9901; 2008, en donde se document6: el manual de calidad, el mapa de
procesos, las caracterizaciones de cada uno de los procesos, los respectivos
procedimientos, instructivos, guias, acciones correctivas preventivas y de mejora y
demas documentos necesarios, estos fueron revisados con la directora de la
fundacion.

Por medio de diferentes charlas se socializo al interior de la fundacion la
importancia de la norma, y el por qué implementarla en la fundacion desayunitos,
de igual manera las metas y objetivos que se deben cumplir para llegar a
certificarse.

Se realizan la respectivas acciones correctivas, preventivas y de mejora que se
derivan de todo el trabajo realizado en el segundo se semestre del afio 2014 con la
fundacion.
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v La fundacion desayunitos estd preparada para realizar una auditoria interna en
busqueda de la certificacion de la norma ISO 9001; 2008.

14. RECOMENDACIONES

A partir de los resultados arrojados por la implementacion de la norma ISO 9001; 2008, se sugiere
a la Fundacion desayunitos lo siguiente:

v Seguimiento al cumplimiento de los objetivos y metas planteados en el plan estratégico, ya
existe una frecuencia documentada de cuando se debe realizar este seguimiento pero es
fundamental que esto se realice, se documente y se apliquen las mejoras correspondientes
en caso que apliquen.

v Actualizar la Minuta Patrdn, sin la actualizacion de esta minuta patrén no es posible
cumplir con el proceso misional nutricional y no se podria certificar la fundacion.

v Revisar con cada uno de los lideres la documentacion realizada, esto con el fin de que
exista claridad de en qué momento se debe utilizar cada documento y no exista problema al
momento de realizar la auditoria tanto interna como externa.

v' Realizar las acciones correctivas, preventivas y de mejora, esto se debe realizar como
mejora continua a la norma.

v Programar la auditoria interna a las Norma ISO 9001; 2008, es necesario programar la
auditoria interna a mediados del mes de febrero del 2015 y basados en los resultados
programar la auditoria externa con el ente que prefiera la fundacion.
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15. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES A DESARROLLAR EN LA FUNDACION

DESAYUNITOS - SEGUNDO SEMESTRE 2014:

Plan@e®rabajobracticaBocialfundacion@esayunitosBNataliaRodriguez

Fechas de avance 2013

item

3

-

Objetivos Especificos Actividades

Responsable

Analizar y diagnosticar la
documentacion que soporta
la norma de 1 SO 9001;2008
que existe en este momento
en la fundacion con el fin de
apoyar a la fundacion para
la obtencion dela
certificacion en calidad 1 SO
9001;2008.

Definir el alcance del sistema con la direccion de la
fundacion

Natalia Rodriguez

Borrador Definicion del direccionamiento
estratégico (Mision, Vision, Politica de Calidad y
Objetivos de calidad, ) y mapa de procesos.

Natalia Rodriguez

Revisar proceso y Caracterizacion
Estrategicos:Direccionamiento, gestion de
recursos,control

Natalia Rodriguez/
Directora de la fundacion

Revisar proceso y Caracterizacion de procesosde
apoyo: Gestion administrativa, Financiera,gestion
Humana.

Natalia Rodriguez

W

Identificar minimo 5
objetivos por partede la
direccion de la fundacion
que permitan implementar
la norma | SO 9001;2008 con
el fin delograr
posicionamientoa la
fundaciony dando lugar a
la vinculacion de nuevos
aliados estratégicos y nuevos
contribuyentes.

Definicion metodologia para evaluacion de la
eficacia de las capacitacionesy divulgarla.

Natalia Rodriguez/
Directora de la fundacion

Definir metodologia para realizar medicion a la
satisfaccion de los nifiosy divulgarla.

Natalia Rodriguez

Definir metodologia para realizar medicion a la
isfaccion de los nifiosy divulgarla.

Natalia Rodriguez

Definir metodologia ACPM y divulgarla.

Definir metodologia para tratamiento de Servicio No|
conformey divulgarla

Natalia Rodriguez/
Directora de la fundacion

Definicion de indicadoresdel sistema (Crear cuadro

Natalia Rodriguez/

O

de gestion.

interna.

10 de mando). Directora de la fundacion
Socializar la norma al 11 | Socializacion de la norma | SO 9001;2008 Natalia Rodriguez
interior dela fundacion para[ 12 Socializar los documentos realizados Natalia Rodriguez
senzibiliar a cada una de las
personasen la importancia
g;';:’f;l;'oﬂﬂggnogaymde la 13 I;:g;emmtaqode los documentosy socializacion de |\, Rodriguez
beneficios que se derivan de
esta implementacion.(3
Disefiar, elaborar e
implementar el sistema
documental de la norma 1SO | 14 | Revisar documentacion general Natalia Rodriguez
9001; 2008 en la fundacion
desayunitos.
Implementar lasacciones 15 | Auditoria | nterna. Ente externo/ Adisi
correctivas preventivasy de [16 [Revision por la direccion Directora de la fundacion
mejora que sederiven dela
implementacion del sistema 17 Levantamiento de acciones surgidas de Auditoria Natalia Rodriguez/

Directora de la fundacion

30/08/
27/09/
M1
2510/
1711/
811/
15/11/
22/11/




16. ANEXOS

ANEXO NO.1 LISTA DE CHEQUEO SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

INSTITUCION FUNDACION DESAYUNITOS
NATALIA RODRIGUEZ
CONSULTOR/EVALUADOR
LISTA DE CHEQUEO DEL SGC
ELEMENTOS DE RALCRACON OBSERVACIONES DOCUMENTOS DE
SGC 9001 S = 5 SOPORTE
NH |H ND |D NH | H ND= No Docuentado NH= No se Hace D= Documentado H= Se Hace
4 REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD
4.1 Requisitos La Direccion ha estructurado su SGC bajo un enfoque de procesos, orientado hacia la 9
generales mejora continua de su eficacia, bajo las directrices y requisitos de ISO 9001
El enfoque de procesos del SGC ha tenido en cuenta:
a. La identificacion y determinacion de la secuencia de los procesos
b. El establecimiento de criterios y métodos para la operacion y control de los procesos
¢. La asignacion de recursos y la implementacion efectiva del seguimiento y control 1
d. Lamejora continua de su eficacia.
e El control sobre los procesos subcontratados o delegados a terceros, dentro del
ambito del SGC.
4.2 Requisitos de la |La organizacion dispone de un manual de calidad en el que describe el SGC, su alcance y|
dc i6 i presenta la politica de calidad, referencia los procedimientos y documentos 1
de soporte, e ilustra la interaccon entre los procesos.
Se han implementado de manera efectiva disposiciones (procedimientos), para el control 1
de los documentos y de los registros.
5. RESPONSABILIDADES DE LA DIRECCION
5.1 Compromiso de |La alta direccion hace evidente su compromiso con el SGC, mediante su liderazgo y|
la direccio participacion en la formulacion y despliegue de la politica y objetivos de calidad, en la 1
revision del SGC, al igual que en las icaci a toda la izacion en donde
destaca la importancia de cumplir con los requisitos.
5.2 Enfoque al cliente|La organizacion identifica las necesidades y expectativas de sus clientes de manera 1
i ica y regular
Asegura la organizacion que se han los requisitos legales y reglamentarios 1
5.3 Politica de la La organizacion ha establecido y divulgado una politica de calidad acorde con su 1
calidad y caraceristicas.
Las necesidades y expectativas de los clientes y de ofras partes interesadas son 1
jidas y consideradas como punto de referencia para formular la politica de calidad
La poliica calidad incluye un compromiso formal con la mejora continua y con el 1
cumplimiento de los requisitos.
La politica de calidad se revisa y actualiza, seglin las necesidades y dinamica de la 1
organizacion
5.4 Planificacion Con el liderazgo de la altadireccion, se establecen y despliegan los objetivos de calidad, 1
en las funciones y niveles perti dentro de la i0
Los objetivos estan alineados con la politica de calidad, y la traducen en metas medibles. 1
Los objetivos son desplegados a cada nivel, para asegurar la contribucion individual para 1
sulogro
La direccion asegura la disponibilidad de los recursos necesarios para cumplir los objetivos 1
La planificacion del SGC se ha configurado de tal manera que permite asegurar tanto el 1
de los requisitos de calidad, como el de los objetivos y metas establecidos.
La organizacion ha establecido e impl jo de manera efectiva disposiciones que le 1
permiten asegurar la integridad del SGC, no obstante los cambios que se puedan requerir.
5.5 Responsabilidad, |La alta direccion asegura que se establezcan y comuniquen las responsabilidades al 1
autoridad y personal de la ¢ i0
comunicacion Se ha designado a unrepresentante dela direccion, del nivel directivo para refroalimentar
ala gerencia acerca del desempefio del SGC, asegurar la planificacion, implementaciony 1
mejora del SGC, y para promover la toma de conciencia acerca de los requisitos del
cliente.
Las comunicaciones hacen énfasis en la retroalimentacion acerca del cumplimiento de los
requisitos, objetivos y logros de calidad, al igual que en la mejora en el desempefio y 1
eficacia del SGC.
La alta direccion asegura que los procesos de comunicacion intema son adecuados, Y que
sus empleados conocen a donde acudir por informacion sobre la gestion de la calidad en la 1
organizacion
5.6 Revision porla La alta direccion realiza de manera planificada y sistematica la revision del SGC. 1
direccion Se dispone de informacion de entrada valida para adelantar la revision del SGC por parte 1
de la direccion.
Las revisiones del SGC consideran segin se requiera, la revision y/o cambios de su 4
politica y objetivos de calidad.
Durante la revision por la direccion se evalla y analiza la informacion para mejorar la 1
eficacia y la eficiencia de los procesos de la
La revision del SGC genera salidas en las que se consideran decisiones claves para el
futuro y proyecciones del SGC, asignacion de recursos, y reformulacion de objetivos y! 1
metas de calidad, segin se requiera.
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ANEXO NO.2 MANUAL DE CALIDAD FUNDACION DESAYUNITOS

FUNDACION CODIGO:
Desavunite$ VERSION: 1
MANUAL DE CALIDAD FECHA: 0210982014
DOCUMENTO CONTROLADO
Pagina 51 de 68

1. PRESENTACION DE LA FUNDACION
1. MISION

La fundacién desayunitos es una Organizacién sin animo de Lucro que apoya a nifos y nifias de escasos
recursos que se encuentran ubicados en la localidad de Engativa en el barro las ferias; brindandoles un
programa nutricional, refuerzo pedagdgico y una escuela de padres para articular una formacién integral
donde van a tener oportunidades para mejorar su calidad de vida a nivel personal, familiar y social con el
fin de aportar en la construccién de una Colombia mejor.

2. VISION

En el 2018 seremos una fundacién modelo de auto sostenibilidad y Generacién de valor social, con
programas de desarrollo integral y superacién para nifos, nifias y Jévenes (delimitamos) creando para
ellos mejores oportunidades de progreso y calidad de vida.

4. VALORES:
v" Responsabilidad
v" Compromiso
v" Transparencia
v" Integridad

5. SERVICIOS

La Fundacién cumple con los requisitos fijados en el articulo 125 -1 del Estatuto Tributario, para recibir

donaciones los cuales son:

Haber sido reconocida como persona juridica sin animo de lucro y estar sometida en su funcionamiento a

vigilancia oficial.
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Haber cumplido con la obligacidn de presentar la declaracién de ingresos y patrimonio o de renta, segun el
caso, por el aflo inmediatamente anterior al de la donacién. La fundacién se encuentra al dia con la
presentaciéon de la declaracion de ingresos de renta y complementarios ante la DIAN.

Manejar, en depdsitos o inversiones en establecimientos financieros autorizados, los ingresos por
donaciones. La Fundacion tiene cuenta de ahorros en Bancolombia, (Nimero 07139286299).

6. PROGRAMAS

La fundacion desayunitos es una organizacidn sin dnimo de lucro que apoya a los nifios y nifias del Barrio
Las Ferias en Bogotd D.C. suministrandoles de forma gratuita:

Una alimentacidn balanceada representada en desayunos, refrigerios y almuerzos, buscando obtener la
nutricion necesaria para tener un peso y talla adecuados para su edad.

Y de igual forma se realiza un acompafiamiento pedagdgico donde se fortalece un proyecto de vida con
actividades donde los nifios desarrollan competencias y habilidades para su desempefio en una sociedad
incluyente.

Siendo conscientes que los nifios y las nifias beneficiados no tienen ninguna discapacidad fisica, son
personas que hacen parte de una poblacién altamente vulnerable. Son los nifios escolarizados los que no
cuentan con un plan alimenticio basico y que se encuentran expuestos a factores de riesgo como maltrato,
desnutricién, abandono, desercidon escolar, violencia intrafamiliar, drogadiccién, explotacién laboral
infantil y abuso entre otros.

7. Benefactores: La Fundacién cuenta con varias formas de obtener recursos como:
v" Donaciones de dinero y en especie
v Realiza actividades de reciclaje y venta de ropa usada.
v Las familias de los nifios beneficiados aportan a la fundacién actividades de voluntariado.
v" Mensualidad por valor de $26.000 por nifios.
8. Porlo tanto se puede indicar que los benefactores de la fundacién son:
v’ Las Familias de los nifios beneficiados
v' Personas naturales
v Personas Juridicas

v" La Arquidiécesis de Bogota por medio del Banco de Alimentos.
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v" Universidades de la ciudad de Bogota: Pontificia Universidad Javeriana, Fundacidn
universitaria Monserrate, Universidad de la Salle, y la Corporacién universitaria Minuto de
Dios las cuales prestan labor social en esta fundacion.

v" El Gobierno Distrital por medio de politicas.
v" La empresa Valentina auxiliar carrocera que es la fundadora y principal benefactora.
9. PRESENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

El presente documento describe el Sistema de Gestion de la Calidad y los requisitos aplicables de la norma
ISO 9001 para los servicios que presta la Fundacidn desayunitos.

Nuestro Sistema se ha establecido para garantizar el cumplimiento de los requisitos de nuestros clientes,
la satisfaccion de sus necesidades, el control y mejoramiento de los procesos de nuestra organizacion
cumpliendo con los requisitos legales y los planteados en el sistema.

10. TERMINOS Y DEFINICIONES

PROCESOS: Conjunto de actividades mutuamente relacionadas o que interactuan, las cuales transforman
elementos de entrada en resultados.

PRODUCTO: Resultado de un Proceso y/o resultado de la prestacidén de un Servicio
PROCEDIMIENTO: Forma especifica para llevar a cabo una actividad o proceso.

REGISTRO: Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de actividades
desempenadas.

SATISFACCION: Percepcidon que tienen los clientes de Grupo OET, sobre el grado en que se han cumplido
sus requisitos.

11. REQUISITOS DE LA DOCUMENTACION
11.1Los documentos del Sistema de la Calidad incluyen entre otros:

Declaraciones Documentadas de la Politica y Objetivos de Calidad
Manual de Calidad

Procedimiento documentados requeridos por la norma como son:
Procedimiento Elaboracién y Control de documentos
Procedimiento Control de Registros

Procedimiento Servicio No Conforme

Procedimiento de Auditorias Internas

Procedimiento de Acciones Correctivas y/o Preventivas

ANENENENENE NENEN
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12. MANUAL DE CALIDAD

El presente Manual Constituye el documento basico del Sistema de Gestion de Calidad, el cual
contempla los requisitos establecidos en la Norma I1SO 9001: 2008 y su forma de cumplimiento por
parte de la fundacién desayunitos.

OBIJETIVO

Describir el alcance del Sistema de Gestion de la fundacion desayunitos, enfocado a la satisfaccidn de
Los clientes (nifios y nifias de la fundacidn):

13. ALCANCE SISTEMA DE GESTION DE LA FUNDACION DESAYUNITOS
PROCESOS ESTRATEGICOS:

Direccionamiento: Donde las directivas de la Fundacién tiene la responsabilidad de establecer la
planeacion estratégica y las Politicas con las cuales la fundacidn se regird para cumplir su visidn.

Gestion de recursos: Esta drea de la fundacién analiza las necesidades con las que Desayunitos cuenta y su
principal labor es conseguir los recursos necesarios para el desarrollo de la labor social fomentando su
politica de auto sostenibilidad.

Control: La Fundacién como toda empresa debe tener control sobre sus procesos, por lo cual se establece
gue deben tener revisor fiscal y realizar auditorias periddicamente en cada proceso.

14. PROCESOS MISIONALES

14.1Programa Nutricional: Enfocado a apoyar a los nifios y las nifias del Barrio Las Ferias
suministrandoles una alimentacién balanceada (desayunos, refrigerios y almuerzos), buscando
obtener la nutricidon necesaria para tener un peso y talla adecuados para su edad.

14.2Programa Pedagodgico: Enfocado a apoyar a los niflos y las nifas del Barrio Las Ferias
suministrandoles un acompafiamiento pedagégico donde se fortalece un proyecto de vida con
actividades donde los nifios desarrollan competencias y habilidades para su desempefio en una
sociedad.

14.3Escuela de Padres: Los acudientes de los nifios beneficiarios del programa juegan un papel
importante y deben participar en los seminarios y talleres que se desarrollan sobre nutricion, salud,
psicologia y liderazgo, para que ellos contribuyan a la formacion adecuada de los nifios y nifias de la
Fundacion.
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15. PROCESOS DE APOYO

15.1Gestion Administrativa: Es la parte operativa de toda organizacién, encargada de manejar los
trabajos diarios que se presenten, como cartas, arreglos operativos, logistica y en general todas
aquellas funciones que no corresponden a la mision de la empresa pero hay necesidad de
realizarlos.

15.2 Gestidon Financiera: Los recursos debe ser utilizados adecuadamente por lo anterior es
imprescindible una adecuada adquisicién de recursos y manejo de los mismos.

15.3Gestion Humana: La Fundacién por ser prestadora de servicio requiriere un perfil especifico
para las personas que contrata, adicionalmente debe velar por la adecuada contratacién y manejo
del mismo.

16. EXCLUSIONES:

El Sistema de Gestion de Calidad de LA FUNDACION DESAYUNITOS excluye el numeral 7.6 Control de
los equipos de seguimiento y medicidon de la norma ISO 9001 versién 2008, teniendo en cuenta en el
desarrollo de las actividades inherentes al objeto social no se requiere de ninglin equipo de mediciény
seguimiento para proporcionar evidencia de la conformidad de su servicio.

17. CONTROL DEL MANUAL DE CALIDAD

Revisién y Aprobacion: La elaboracidon de este Manual estd a cargo del Coordinador de Calidad, la
revisién y aprobacion es responsabilidad de La directora de la fundacién quien verifica la utilidad de lo
descrito con respecto a los procesos de la organizacién.

Control de copias: Existe 1 copia controlada del Manual de Calidad (magnético)

Control de Cambios: Es responsabilidad del Coordinador de Calidad, mantener actualizado el Manual
de Calidad asi como los anexos que hacen parte del mismo.

18. RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION
ENFOQUE AL CLIENTE

La DIRECCION DE LA FINDACION DESAYUNITOS asegura que los requisitos del cliente se determinan y
se cumplen con el propdsito de aumentar la satisfaccidn del cliente. Ademas dispone de herramientas
gue permitan evaluar el grado de satisfaccién del cliente, como encuestas de satisfaccion del cliente,
notas de felicitaciones, entre otros mecanismos que faciliten captar la percepcién del cliente.
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19. POLITICA DE CALIDAD

La Fundacion Desayunitos brinda a los nifios de escasos recursos, una buena alimentacién en
condiciones higiénicas y de salubridad estipuladas por la ley, contribuye a evitar la desercidn
escolar, realizando asesorias de tareas y reforzando temas aprendidos para un mejor desempefio
académico y en la mismas condiciones alejar a los menores de los peligros a que se exponen como
el alcoholismo y la drogadiccion mediante el acompafiamiento en sus horas libres; lo anterior con
el dnimo de contribuir con el mejoramiento de la calidad de vida de los mismos y al mismo tiempo
de la familia en general.

La fundacidn desayunitos a través de su apoyo a nifios y nifias de escasos recursos, brindandoles
alimentacién y una orientacion adecuada y brindandoles un programa nutricional, refuerzo
pedagdgico y una escuela de padres para articular una formacién integral donde van a tener
oportunidades para mejorar su calidad de vida a nivel personal, familiar y social se compromete a
satisfacer las necesidades, expectativas y requisitos de sus partes interesadas mediante el
mejoramiento continuo de sus procesos, contando con personal competente, capacitado y
comprometido en el desarrollo de su misién.

20. PLANIFICACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD
OBJETIVOS DE CALIDAD

Se han definido los objetivos que a continuacion se relacionan, incluyendo los Objetivos necesarios
para cumplir los requisitos del servicio que presta la fundacién desayunitos

Ofrecer con la mas alta calidad, alimentacién y orientacién adecuada para los nifios y nifias de escasos
recursos buscando una orientacién adecuada donde va a tener oportunidades para mejorar su calidad
de vida a nivel personal, familiar y social con el fin de aportar en la construccion de una Colombia
mejor.

Asegurar el cumplimiento de requisitos de las partes interesadas en forma segura, oportuna y
confiable.

Garantizar la prestacion de un servicio excelente contribuyendo al mantenimiento y mejoramiento del
sistema de gestion de calidad.

Promover y fortalecer la participacion, compromiso y formacién de todos los colaboradores de la
FUNDACION DESYUNITOS. (Sin animo de lucro)
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21. PLANIFICACION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

La fundacién desayunitos, identifica las actividades y recursos necesarios para alcanzar los
objetivos de calidad y cumplir los requisitos del cliente a través de la Planificacién de la Calidad. La
Planificacién del SGC se realiza para garantizar la integridad del Sistema, la identificacién de los
procesos, su interaccidn mediante caracterizaciones (Ver Anexo 2.) y asegurar la eficacia del
sistema a través de los Indicadores de Gestidon establecidos para cada proceso mediante el
procedimiento seguimiento medicion, andlisis y mejora (Ver Matriz de indicadores). La
planificacién del Sistema esta contenida en el proceso de Direccidn el cual describe las actividades
necesarias para cumplir los requisitos del SGC. Esta planificacion permite reaccionar ante cambios
de la legislacién aplicable o cambios tecnoldgicos que puedan afectar la calidad del servicio y el
sistema en general.

22. RESPONSABILIDAD, AUTORIDAD Y COMUNICACION

La estructura organizacional de La fundacion desayunitos se evidencia en el Organigrama de la
compania (Ver anexo 1.) Las responsabilidades estdn definidas en cada uno de los procesos del
Sistema de Gestién de Calidad, en los perfiles de cargo de cada uno de los colaboradores. Estas
responsabilidades y autoridades son comunicadas a todos los miembros de la fundacién desayunitos
considerando que todos los cargos afectan la calidad del Servicio.

Se ha elegido como representante de la direccidon a la Directora de la fundacidn, quien posee la
responsabilidad y autoridad para:

v' Asegurar que se establecen implementa y mantienen los procesos necesarios para el SGC
v"Informar al fundador sobre el desempefio del SGC

v Asegurarse que se promueva la toma de conciencia de los requisitos del cliente en todos los
niveles de la Organizacidn.

23. COMUNICACION INTERNA

La Fundacion desayunitos, ha establecido un sistema de comunicacion interna basado en los
siguientes puntos:

Toda la informacion relacionada con las actividades que desarrollan los colaboradores de la fundacién;
seran comunicadas directamente, a través de cartas, memorandos, correos electrénicos, entre otros.

Los canales de comunicaciéon manejados en la organizacién son:
Carteleras
Boletines Informativos
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Circulares informativas

Circulares Normativas

Correos electrénicos corporativos
Cartas

Teléfono/Celular corporativo

24. Todo el personal tiene acceso directo al director para que cualquier consulta, duda o sugerencia
gue precise aclarar

Para cuestiones relativas al SGC todo el personal tiene acceso directo al Coordinador de Calidad, y
creacion de una carpeta con informacién de cada uno de los procesos con su respectiva
documentacién

Esta informacidn se encuentra descrita y claramente informada mediante el procedimiento de
comunicacion interna y externas.

25. REVISION POR LA DIRECCION

Una vez al afo el Coordinador de Calidad se retne con el Director General para revisar el SGC, para
asegurar su conveniencia, adecuacion y eficacia continda. La revisidon incluye la evaluacion de las
oportunidades de mejora y la necesidad de efectuar cambios en el SGC. La informacion para la revisidon
asi como los resultados vienen reflejados en el Acta de Revisién por la Direccion. (Ver acta de Revisidon
por la Direccidn)

26. GESTION DE LOS RECURSOS
PROVISION DE RECURSOS

La direccion dispone de los recursos necesarios para garantizar la adecuada prestacién del servicio
(Fisicos, Econdmicos, Humanos,), asi mismo se compromete a aportar los recursos requeridos para
asegurar el mantenimiento del sistema de gestién de calidad y mejorar continuamente su eficacia, asi
como aumentar el nivel de satisfaccidén de sus clientes.

27. INFRAESTRUCTURA

28. La fundacién desayunitos, proporciona la infraestructura adecuada, cuenta con espacios de
trabajo en buenas condiciones.

29. AMBIENTE DE TRABAJO

30. Los espacios de trabajo gozan de condiciones climdticas adecuadas con suficiente iluminacion y
ventilacién que permiten realizar las labores de manera efectiva.
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31. PLANIFICACION DEL SERVICIO

La organizacién planifica la prestaciéon del servicio en las descripciones y caracterizaciones de
procesos. Esta planificacidn es coherente con los requisitos de los otros procesos del Sistema de
Gestidn de la Calidad y determina:

32. COMUNICACION CON EL CLIENTE

El principal medio de comunicacién con el cliente es de forma fisica mientras se presta el servicio a en
las instalaciones de la fundacién.

33. PRODUCCION Y PRESTACION DEL SERVICIO
33.1CONTROL DE LA PRODUCCION Y DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Todas las actividades que intervienen en el servicio han sido planificadas en los procesos del
programa nutricional, programa pedagdgico y escuela de padres, en el que se han descrito las
actividades que permiten desarrollar un control de procesos efectuando un seguimiento estricto a
cada una de las actividades.

34. IDENTIFICACION Y TRAZABILIDAD

La organizacidn asegura la clara identificacion de las operaciones desde el momento en que se asigna
una tarea en el SPG y se reciben érdenes de servicio y/o solicitudes, eso se evidencia en los diferentes
registros que se han creado como el Formato Seguimiento de Operaciones.

35. SATISFACCION DEL CLIENTE

Como una medida del desempefio del Sistema de Gestion de la Calidad, la Fundacién recopila datos
relativos a la Satisfaccidn del Cliente en base a:

36. AUDITORIA INTERNA

37. La metodologia adoptada por la organizacion, para la planificacidn y realizacién de las auditorias
internas esta definida en el procedimiento auditoria interna.

38. MEDICION Y SEGUIMIENTO DE LOS PROCESOS

39. La organizacidn tiene definidos indicadores de gestién para cada uno de los procesos cuyo
resultado permiten hacer seguimiento y medir su desempefio y eficacia, cuando no se alcanzan los
resultados planificados, se analiza la situacion y se implementan las correcciones y las acciones
correctivas.
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40. MEJORA CONTINUA.

La fundacién tiene como estrategia mejorar continuamente la eficacia del Sistema de Gestidn de la
Calidad por medio de la utilizacién de la Politica y Objetivos de Calidad, resultados de la auditorias,
analisis de datos, acciones correctivas y preventivas, la Revisidn por la Direccidn y la sugerencias de
mejora aportadas por el personal.

41. ACCIONES CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS.

42. La Fundacién toma acciones para eliminar la causa de las no conformidades reales o potenciales
con el objeto de prevenir que vuelvan a ocurrir mediante el procedimiento de Acciones
Correctivas y Preventivas y la metodologia para su manejo desde la identificacién hasta Ila
verificacidn de la eficacia de la accién tomada.
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ANEXO NO.3 PLAN OPERATIVO PEDAGOGICO FUNDACION DESAYUNITOS

SEMESTRE

CRISTINA RAMIREZ GIRALDO
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PROGRAMA ¥ SU DESEMPENO ACADEMICO
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