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RESUMEN

Esta investigacion tiene como finalidad determinar aquellos factores que podrian facilitar
o dificultar el desarrollo de un Sistema de Gestidn por Procesos en un Laboratorio Metroldgico,
utilizando al Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico de Cervecerias Polar como
empresa piloto para el estudio. El disefio de un Sistema de Gestion por Procesos en
Laboratorios Metrolégicos facilitaria la evolucion y adaptaciéon de los procesos operativos y de
gestion para la mejora continua de cualquiera de las dimensiones percibidas por el cliente,
ademas de la determinacion de los procesos que verdaderamente aportan valor a los clientes
tanto internos como externos, junto con una disminucion sensible de los costos operativos que
se generan en dichos laboratorios. El enfoque basado en procesos consiste en la identificaciéon
y gestion sistematica de los procesos empleados en la organizacién y en particular las
interacciones entre tales procesos, y tiene por finalidad promover la eficacia de la organizacion
y la eficiencia para alcanzar los objetivos previamente definidos por ésta. Asi, segun los
objetivos de la investigacion realizada, el tipo de estudio es de diagndstico, y segun el nivel de
analisis el tipo de estudio es tanto exploratorio como descriptivo, ya que se identificaron los
factores que permiten desarrollar un Sistema de Gestion por Procesos, a través de la
caracterizacion de un Laboratorio de Aseguramiento Metrolégico. Por ello, se utilizé un criterio
muestral de tipo no probabilistico para la seleccion del Laboratorio Metroldgico, y un criterio de
tipo probabilistico estratificado para la caracterizacion sistematica y representativa de cada uno
de los niveles o estratos en los cuales se divide el Laboratorio. Los instrumentos para la
recoleccion de datos correspondieron a entrevistas para la media y alta gerencia, y a cédulas
para gerencia baja y personal obrero. Los datos obtenidos fueron analizados, obteniéndose
como resultado la factibilidad de disefar e implementar un Sistema de Gestion basado en
Procesos para Laboratorios Metroldgicos; por ello, se disefié una propuesta general de Sistema
de Gestién de la Calidad, junto con el Plan de la Calidad, los indicadores de gestién y la
herramienta de evaluacion correspondientes, necesarias para su futura implementacion.

Palabras Clave: Sistemas de Gestiébn por Procesos, Laboratorios de Aseguramiento
Metroldgico.



INTRODUCCION

Estructura del Proyecto de Investigacion

El trabajo que a continuacion se presenta, se encuentra estructurado en tres
capitulos: Introduccién, Marco Teodrico, Marco de Referencia o Situacional, Marco
Metodoldgico, Factibilidad del Proyecto, Resultados y Analisis, Conclusiones y
Recomendaciones. En el primero de ellos se establecen los motivos que justifican la
investigacion a realizar, partiendo tanto de un problema o premisa general como de
preguntas especificas, a partir de lo cual se desprenden los objetivos generales y
especificos de este estudio. Por otra parte, las bases tedricas correspondientes a los
modelos necesarios para llevar a cabo el desarrollo de este proyecto se detallan
ampliamente en el segundo capitulo. En el tercer capitulo se hace referencia tanto a la
situacién actual de la Metrologia como de las necesidades y exigencias de los
Laboratorios Metrologicos en funcién de las normas internacionales vigentes.
Seguidamente se establece detalladamente el método experimental a partir del cual se
llevara a cabo el disefio del sistema de gestion por procesos para la organizacion; y en
el capitulo IV se especifica la factibilidad tanto técnica como financiera e institucional
de la investigacion. Posteriormente se detallan los resultados obtenidos a partir de la
investigacion realizada, junto con sus correspondientes analisis, en el capitulo V; y por
ultimo, en los capitulos VI y VIl se exponen las conclusiones obtenidas a lo largo de la

investigacion y las recomendaciones para su futura implementacion.

Justificacion de la Investigacién

Hasta principios de la década de los 90 se mantuvo la creencia arraigada en las
organizaciones de que la calidad resultaba costosa y disminuian las ganancias, pero a
partir de ese momento se ha podido evidenciar, cada vez con mayor fuerza, que el
hecho de mejorar los procesos de trabajo para satisfacer las exigencias y requisitos de
los clientes se ha convertido en una necesidad para asegurar la supervivencia y

competitividad de las organizaciones a todo nivel. Esta afirmacién se apoya en



numerosos estudios realizados a nivel mundial, en los cuales se evidencia el hecho de
que la implementacién de un Sistema de la Calidad es una respuesta probada para
mantenerse competitivo en el mercado, buscando en todo momento garantizar la
satisfaccion del cliente, y evitando ademas que surjan barreras que incrementen la
duracién de los procesos, que se produzcan errores, que se genere confusién, y, en

consecuencia, aumenten significativamente los costos.

De esta manera, el objetivo fundamental no es otro que el de lograr que las
organizaciones comiencen a centrar la gestién de sus procesos no solamente sobre el
analisis de los resultados finales, sino también tomando en cuenta lo que sucede antes
y durante el desarrollo de los procesos, a fin de generar informacioén en tiempo real
que permita tomar decisiones a través de las cuales se pueda optimizar dichos
procesos Y llevar a cabo mejoras eficaces en los sistemas, estableciendo claramente
los procesos de negocio que verdaderamente aportan valor a los clientes tanto internos

como externos.

Es necesario hacer notar que aun cuando numerosos autores coinciden en la
veracidad de estas afirmaciones, en Venezuela hasta ahora practicamente no existe
evidencia empirica de que se haya llevado a cabo el disefio e implementacion de
Sistemas de Gestion de la Calidad en el area de Metrologia, y mas especificamente en
el area de Metrologia Industrial. Sin embargo, un estudio publicado recientemente por
Antonio M. Borges de Rezende " establece la importancia de la creacién de Sistemas
de Gestion Metroldégica en laboratorios de ensayo a nivel industrial y ademas
argumenta la posibilidad de generar una propuesta para disefar un Sistema de Gestién
Metrolégico en el Laboratorio de Materiales | en la Universidad Catdlica Andrés Bello,
no solamente para mantener y aumentar su cartera de clientes, sino para hacer aun
mas evidente la necesidad de comenzar a crear las bases para que en un futuro no
muy lejano los procesos ligados a esta area, tanto a nivel académico como a nivel
industrial, puedan llevarse a cabo de la manera mas eficaz posible y permitan mejorar

los niveles de calidad del servicio que se esta ofreciendo.

! BORGES DE REZENDE, Antonio Manuel: Disefio de un Sistema de Gestion Metrolégica para el
Laboratorio de Materiales | de la Universidad Catélica Andrés Bello. Trabajo para escalafén de
profesor agregado, 2004.



Partiendo de lo expuesto anteriormente, el disefio de un Sistema de Gestion por
Procesos en Laboratorios Metrologicos permitiria adaptar sus sistemas de
aseguramiento de la calidad a practicas de gestibon mas competitivas y actuales,
favoreciendo especialmente la simplificacion de la estructura documental de dichas
organizaciones, asi como la evolucién y adaptacion de los procesos operativos y de
gestidén para la mejora continuada de cualquiera de las dimensiones percibidas por el
cliente. En este sentido, la investigacion propuesta permitira determinar de manera
detallada aquellos factores que facilitan y/o dificultan el establecimiento de dicho
sistema de gestion en un laboratorio metrolégico, para que asi, a través de esta
informacion, sea posible establecer cuales son los mecanismos e indicadores mas

adecuados que permitiran su planificacion y desarrollo de manera eficaz.

Problema de Investigacion

a) Ambito del problema

Cada vez con mayor fuerza los laboratorios, especialmente aquellos en los
cuales se llevan a cabo ensayos y procesos de tipo metrolégico, se ven el la necesidad
de demostrar que se encuentran en capacidad y competencia de prestar servicios de
calidad a todos sus clientes, puesto que estratégicamente les permite mantenerse
competitivos en el mercado; sin embargo, debido a los elevados costos implicitos tanto
en las actividades que realizan dichos laboratorios, asi como en los equipos requeridos
para llevarlas a cabo, ha sido muy dificil crear bases sélidas para edificar una
verdadera estructura metrolégica en el pais, puesto que en lineas generales no se

logran evidenciar los beneficios que se pueden alcanzar a mediano y largo plazo.
b) Pregunta originante del problema
= ;Es posible desarrollar en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metrolégico de Cervecerias Polar un sistema de gestion por procesos a través

de una propuesta adecuada a sus necesidades actuales y futuras?



c) Planteamiento de Preguntas Especificas del Problema

¢, Cuales son los procesos necesarios en el Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metroldgico de Cervecerias Polar para cumplir de manera eficaz

y eficiente con sus objetivos de la calidad?

¢ Existen elementos financieros, organizacionales, técnicos y personales dentro
de la organizacibn que permitan llevar a cabo en ella un proceso de

Planificacién de la Calidad?

¢ Qué mecanismos e indicadores deben establecerse para que el proceso de
Planificacién de la Calidad que debe llevarse a cabo en dicha organizacion
fomente el cumplimiento de los objetivos de la calidad propuestos, asi como el
establecimiento de un sistema de gestion por procesos?

¢De qué manera podria verse reflejada la integracion de los elementos del
Sistema de Gestion de la Calidad?

Objetivos de la Investigacion

a) Objetivo general

Proponer un Sistema de Gestion por Procesos para el Laboratorio Corporativo
de Aseguramiento Metrologico de Cervecerias Polar acorde a sus necesidades
organizacionales.

b) Objetivos especificos

Identificar los procesos que se llevan a cabo en el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metrologico de Cervecerias Polar.



= |dentificar la existencia de factores de tipo financiero, de personal, técnico e
institucionales que favorecen al desarrollo de un Sistema de Gestién por

Procesos.

= Desarrollar un Sistema de Gestidon por Procesos a través de un proceso de
Planificacién de la Calidad en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metrolégico de Cervecerias Polar.

= Elaborar un Plan de la Calidad que integre todos los elementos de un Sistema
de Gestion de la Calidad, y acorde con los lineamientos establecidos en la
norma 1SO 9001:2000.

Alcances y Limitaciones de la Investigacion

a) Alcances

La investigacion se centré en Laboratorios de Aseguramiento Metroldgico,
especificamente en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico de
Cervecerias Polar, C.A. Por lo tanto, se aplicaron en esta organizacién instrumentos de
recoleccion de datos que permitirian establecer los diferentes procesos que en ella se
llevan a cabo, asi como la interaccion entre los mismos, evaluando tanto al nivel

directivo, como a la gerencia media y al nivel operativo.

La investigacion realizada busca constituirse como un modelo para establecer y
gestionar un Sistema de la Calidad en Laboratorios de Aseguramiento Metrolégico que
contribuya significativamente en la futura implementacion de las disposiciones
contenidas en el marco referencial desarrollado para Laboratorios, tanto de Ensayo
como de Calibracion, las cuales se encuentran plasmadas en la Norma Internacional
ISO/IEC 17025:2005. Sin embargo, no se pretende que tenga caracter de validez
unico, puesto que es necesario que cada laboratorio logre establecer su Sistema de la
Calidad tomando en cuenta las particularidades inherentes a su organizacion. Es por

ello que este estudio se limita a establecer a nivel general los factores que influyen en



el establecimiento de dichos sistemas de acuerdo a las actividades que se llevan a

cabo, y a partir de ello proponer un modelo de gestién basado en procesos.

b) Limitaciones

Esta investigacion tuvo como unica restriccidon el hecho de que parte de la
muestra que debia ser levantada para poder llevar a cabo los objetivos planteados se
encuentra en el interior del pais. Ante la gran dificultad que implicaba trasladarse a las
diferentes plantas ubicadas en el territorio nacional, la investigadora debié entregar las
preguntas escritas y enviarlas a través del servicio de correo interno de la organizacion
e igualmente conversar telefénicamente con el personal, a fin de contar con una via
segura de comunicacion con dicha fraccion de la muestra y lograr asi complementar la

informacion necesaria para llevar a cabo este proyecto.



CAPITULO |
MARCO TEORICO

1.1 Consideraciones Generales

Para llevar a cabo el desarrollo de los planteamientos y objetivos propuestos en
el presente trabajo de investigacion, se hace evidente la necesidad de establecer las
bases tedricas pertinentes a Sistemas de Gestién de Calidad, haciendo especial
énfasis en el enfoque basado en procesos, pues se ha demostrado que las
organizaciones funcionan de manera mas eficaz y eficiente si identifican y gestionan
sus actividades como procesos interrelacionados. En este sentido, se consideran
principalmente las directrices establecidas por la Organizacion Internacional de

Normalizacion (ISO) fundamentalmente en la serie de normas 1ISO 9000.

Por otra parte, para proponer una solucién al problema planteado, resulta
apropiado complementar el enfoque basado en procesos con una herramienta de
gestion eficiente y eficaz que permita establecer estrategias en la organizacion y medir
su actuaciéon no sélo a nivel financiero, sino también a nivel de clientes, procesos
internos y formacion y crecimiento de su personal; en este sentido, se consideran los
fundamentos de la herramienta de Cuadro de Mando Integral (Balanced Scorecard),

especialmente las teorias impulsadas por sus creadores Robert Kaplan y David Norton.

1.2 Sistemas de |la Calidad

Un Sistema de la Calidad ha sido definido como el conjunto de acciones
planificadas, sistematicas y demostrables, a través de las cuales es posible
proporcionar la evidencia y la confianza adecuada de que una entidad cumplira con los
requisitos para la calidad, establecidos a partir de las necesidades de clientes tanto
internos como externos, asi como con las regulaciones nacionales o internacionales
que sean aplicables. En este sentido, se constituye entonces como un instrumento de

gestion que integra procesos, define responsabilidades, procedimientos y recursos



necesarios que deben ser desplegados de forma coherente y coordinada en la
organizacién, enfocando de esta manera el analisis en los requisitos del cliente y la
definicion de los procesos que contribuyen al logro de los productos aceptables para el

cliente, manteniendo dichos procesos bajo control.

Asi, es por medio de un Sistema de Calidad que las organizaciones logran no
solamente optimizar los recursos y minimizar los riesgos de fallos, sino que ademas
permiten la reduccion de los costos y la garantia de lograr la satisfaccién de clientes
tanto internos y como externos. En consecuencia, su implementacién y posterior
certificacion se ha constituido como uno de los factores basicos para la mejora de las
organizaciones, mejora de la competitividad de las empresas y el incremento de

beneficios 2.

De esta manera, el Sistema de Gestidén de la Calidad puede proporcionar el
marco de referencia para la mejora continua con el objeto de incrementar la
probabilidad de aumentar la satisfaccion del cliente y de otras partes interesadas.
Asimismo, proporciona confianza, tanto a la organizacion como a sus clientes, de su

capacidad para ofrecer productos que satisfagan los requisitos de forma coherente !

De acuerdo a lo planteado anteriormente, esta evolucién del sistema no puede
llevarse a cabo sin el apoyo y liderazgo de la Direccion de la organizacion. El liderazgo
y compromiso de la Direccion con el cambio son indispensables para llevar a cabo la
implementacién de las iniciativas de la calidad con éxito, pues el cambio organizativo y
de cultura de empresa que supone dicha implementacion no es posible si la direccion
no asume su compromiso con el sistema a implementar. En este sentido, la Alta
Direccién no solamente debe establecer la estrategia, sino que también debe estar
comprometida con el disefio y modificacion de los macroprocesos de la empresa.
Puesto que el liderazgo ha de estar basado en un profundo conocimiento del
funcionamiento del sistema socio técnico y el entorno en el que se halla inmerso, este

conocimiento le permitira a la empresa por una parte mantener la coherencia

! www.db2.doyma.es

2 www.camaramadrid.es
¥ Norma COVENIN ISO 9001:2000. Sistemas de Gestion de la Calidad. Requisitos. Segunda revision.




estratégica del proceso de cambio y por otra poder dinamizarlo con nuevas

iniciativas.

En consecuencia, el éxito de un Sistema de la Calidad depende principalmente

de los siguientes elementos:

El compromiso de la direccion y los empleados.
La comunicacion y motivacion de los empleados.
La formacion que deben recibir la direccion y los empleados, asi como la

competencia de los mismos para las funciones que desempenan.

Asimismo, junto a estos elementos, otros factores que deben ser considerados

son los siguientes:

La Planificacién de la Calidad (establecer la mision y la politica de la Calidad,
fijar objetivos a alcanzar, cdmo conseguirlos, como medirlos, y qué recursos
utilizar para alcanzarlos).

El control de la Calidad.

El disefio y desarrollo de un adecuado sistema de evaluacion y reconocimientos
para establecer, por un lado, indicadores que midan el desempefio relacionado
con la Calidad, y por otro, adecuados reconocimientos para los empleados que

deben estar alineadas con los indicadores del desempefio en Calidad.

Es a través de estos elementos que la empresa puede llevar a la practica la

mejora continua de la Calidad, lo cual es fundamentalmente el objetivo de todo Sistema

de la Calidad: por una parte, con el compromiso de todos se logra que el personal

participe en las tareas de la Calidad, y con la comunicacién y formacién se mantiene

una cultura de Calidad, en donde todo el personal esta informado y recibe formacion

para mejorar en su trabajo; y por otra parte, con la planificacién y el control es posible

realizar el seguimiento que permitira dar origen a la mejora continua. ©°!

4 http://io.us.es/cio2002/comunicaciones

5
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Se ha comprobado que la gestion de la calidad total, estableciendo Sistemas de

Gestion de la Calidad para conseguir una cultura de mejora continua, redunda

fundamentalmente en dos aspectos:

Mejor funcionamiento de la organizacion: el enfoque organizativo necesario

para conseguir la mejora continua por medio de la gestion de la calidad en la
totalidad de la organizacién, conlleva a un mejor funcionamiento de la misma.
Igualmente, contribuye de manera significativa en el aumento de su coherencia
y flexibilidad a través de métodos y herramientas normalizadas que simplifican
los procesos, y permite la coexistencia del pensamiento colectivo y la
experimentacion auténoma. De esta manera, se generan y se transmiten

nuevos valores que impulsan la renovacion de la organizacion.

Mejores resultados de proceso: los Sistemas de Gestion de la Calidad se

constituyen como herramientas a través de las cuales es posible llevar a cabo
lo mas adecuado y de la manera mas apropiada, para que a consecuencia de
ello la organizacion mejore significativamente su funcionamiento. Esto conduce
no solamente a una disminucién de los costos operativos y a la mejora de los
resultados de los procesos organizativos, sino que ademas conduce a la
satisfaccion de los clientes externos e internos, con los consecuentes beneficios

financieros en caso de que existan. ©

Dado que la calidad de los productos es una variable cada vez de mayor

importancia en los mercados, las empresas comenzaron a desarrollar distintos

manuales con requerimientos a sus proveedores con los requisitos basicos que debian

cumplir. En los distintos paises y sectores surgieron innumerables normativas, lo cual

comenzd a suponer un grave problema para las empresas que actuaban en un marco

internacional. Surgié entonces la necesidad de que la validez del sistema de la calidad

fuera reconocida a nivel internacional, creandose de esta manera la familia de Normas

ISO 9000. Esta familia de normas fue publicada por primera vez en el afio 1987, y la

misma se encuentra constituida por un conjunto de normas que ayudan a la

6

www.eduso.net
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implementacién y desarrollo de Sistemas de la Calidad. Recientemente este conjunto
de normas ha sufrido una profunda revision, pasando ahora a denominarse revision
9000:2005.

Este conjunto de normas y directrices internacionales para la gestiéon de la
calidad ha sido ampliamente difundido en la actualidad en todos los sectores
empresariales a nivel internacional, como modelo para el desarrollo e implementacién
de los Sistemas de Gestion de la Calidad, de modo que su surgimiento es entonces la
respuesta a una necesidad expresada por los mercados. Debe resaltarse ademas que
la aplicacién de dichas normas al mundo de los servicios ha hecho cada vez mas
patente la necesidad de especificar los procesos, con el fin de lograr una estructura
documental mas sencilla que disminuya la tendencia hacia una burocratizacion
excesiva; es por ello que los Sistemas de la Calidad implementados segun lo
establecido en el mencionado conjunto de normas promueven explicitamente el

enfoque a procesos .

La norma se ha reorientado en cinco apartados referentes a los sistemas de
gestion de la calidad, la responsabilidad de la direccidn, la gestidon de los recursos, la
realizacién del producto/servicio y la medida, analisis y mejora para converger con los
modelos de excelencia; y establece clausulas que permiten una aproximacion
estandarizada a la gestion de los sistemas de la calidad y la mejora continua, las

cuales se muestran a continuacion:

= Capitulo 4 Sistema de Gestion de la Calidad: la organizacién debe establecer,
documentar, implementar y mantener un Sistema de Gestiéon de la Calidad
disefado para mejorar continuamente la eficacia y eficiencia del desempeno de
la organizacion, identificando no solamente los procesos necesarios para ello,
sino también la secuencia e interaccién entre dichos procesos, los criterios y
métodos para asegurar que su operacion y control sean eficaces, los recursos e

informacion necesarios, y la documentacién demandada para establecer el

4 http://io.us.es/cio2002/comunicaciones
" www.unav.es

[
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alcance de dicho sistema, asi como los requisitos para controlar sus

documentos y registros.

Capitulo 5 Responsabilidad de la direccidn: debe garantizar que la organizacion
sea consciente de la importancia de un enfoque hacia el cliente y el
cumplimiento de sus requisitos, proporcionando no solamente evidencia de su
compromiso con el desarrollo e implementaciéon del Sistema de Gestion de la
Calidad, sino también asegurando que se determinan los requisitos del cliente y
se cumplen con el propésito de aumentar su satisfaccion, estableciendo una
politica de la calidad que sirva de marco de referencia a los objetivos de la
calidad, llevando a cabo una planificaciéon de dicho sistema que garantice su
integridad y su permanencia en el tiempo, definiendo y comunicando tanto las
responsabilidades y como las autoridades, y revisando que el sistema es
conveniente y adecuado para la organizacién, considerando igualmente las

oportunidades de mejora y las necesidades de realizar cambios en el mismo.

Capitulo 6 Gestion de los recursos: la organizacion debera establecer y
verificar la manera de proporcionar los recursos que requiere el Sistema de
Gestion de la Calidad para garantizar su eficacia y eficiencia; en este sentido,
debera demostrar que el personal es competente y posee las habilidades
necesarias para llevar a cabo sus funciones, que se cuenta con la
infraestructura y equipos adecuados para lograr la conformidad con los
requisitos del producto, y que se gestiona el clima organizacional adecuado

para ello.

Capitulo 7 Realizacion del producto: la organizacion debe identificar, planificar
y desarrollar todos aquellos procesos necesarios para entregar el producto o
servicio ofrecido. Para ello, se requiere, en primer lugar, de la determinacion de
los requisitos especificados tanto por el cliente como aquellos requisitos
necesarios para el uso previsto del producto o servicio, los requisitos legales y
reglamentarios aplicables, y los requisitos establecidos por la organizacion;
igualmente, es necesario planificar y controlar rigurosamente todas las etapas

de diseno y desarrollo de los procesos, incluyendo su validacion, verificacion y

12



revision de cumplimiento con los requisitos mencionados, considerando
ademas los requisitos funcionales y de desempeno, los requisitos legales y
reglamentarios, informacion proveniente de disefios similares, los recursos
necesarios para llevarlos a cabo y las responsabilidades y autoridades
involucradas en ello. Debe tomarse en cuenta que todos aquellos productos y/o
servicios que la organizacién adquiera para poder llevar a cabo sus procesos
deberan garantizar la calidad de su producto final, razén por la cual debera
establecer criterios para seleccionar, evaluar y reevaluar a sus proveedores,
manteniendo las evidencias respectivas; igualmente, los productos o servicios
adquiridos deben ser inspeccionados para asegurar el cumplimiento de los
requisitos que deben contemplar dichos insumos. Por otra parte, la produccion
y la prestacién del servicio debe realizarse bajo condiciones controladas,
asegurando disponibilidad de informacién, instrucciones de trabajo y equipos
apropiados para ello, dispositivos de seguimiento y medicion, junto con
actividades de liberacion, entrega y servicios postventa, incluyendo la validacion
de aquellos procesos de produccion y de prestacion de servicios donde los
productos resultantes no puedan verificarse mediante actividades de

seguimiento y medicion posteriores.

Capitulo 8 Medicion, andlisis y mejora: la organizacion debe establecer,
planificar e implementar procesos de seguimiento, medicion, analisis y mejora
no solamente para demostrar la conformidad del producto, sino también para
asegurar la eficacia y eficiencia del Sistema de Gestion de la Calidad
implementado en la organizacién, y para mejorar continuamente la eficacia y
eficiencia de dicho sistema. En este sentido, la organizacion debera no
solamente hacer seguimiento a la informacién relativa al cumplimiento de los
requisitos establecidos por el cliente y su satisfacciéon en relacion con el
producto o servicio que le ha sido proporcionado, sino que también debera
planificar y llevar a cabo auditorias internas para determinar que el Sistema de
Gestion de la Calidad se ha implementado eficaz y eficientemente; igualmente,
es necesario implementar métodos adecuados para el seguimiento de los
procesos, a fin de demostrar la capacidad de los procesos para alcanzar los

resultados planificados y cumplir con las caracteristicas o requisitos del
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producto o servicio proporcionado, y en caso de no lograr dichos resultados, la
organizacién debera llevar a cabo las correcciones o acciones correctivas
pertinentes, y tomar acciones para tratar los productos considerados como no
conformes. Por otra parte, la organizacién debera tomar las medidas necesarias
para eliminar las causas de no conformidades potenciales, a fin de prevenir que

estas puedan llegar a ocurrir.

Es importante sefalar que los efectos de la aplicacion de la familia de normas
ISO 9000 dentro de una organizacion no dependen de la manera como éstas han sido
formuladas, sino que dependen directamente de la forma como sean implementadas

tanto a nivel gerencial como en las operaciones del dia a dia. **!

1.2.1. Enfoque de Gestidon Basado en Procesos

Las organizaciones deben lograr generar confianza en la capacidad de sus
procesos y en la calidad de sus productos, para asi proporcionar una base para la
mejora continua. Esto puede conducir a un aumento de la satisfaccién de los clientes y
de otras partes interesadas, y al éxito de la organizacién. En este sentido, para que las
organizaciones operen de manera eficaz, tienen que identificar y gestionar numerosos
procesos interrelacionados y que interactian. A menudo el resultado de un proceso
constituye directamente el elemento de entrada del siguiente proceso. La identificacién
y gestion sistematica de los procesos empleados en la organizacion y en particular las
interacciones entre tales procesos es lo que se conoce como “enfoque basado en
procesos”, cuya finalidad es la de promover la eficacia de la organizacion y la eficiencia
en el logro de los objetivos previamente definidos. En este sentido, es posible definir la
Gestion por Procesos como un sistema enfocado a conseguir los objetivos de

competitividad empresarial, en términos de eficiencia y eficacia.

% www.infocalidad.net/secciones/1 27tari.pdf

8 FOXWELL, Colin: “Manual para la Industria del Servicio. Guia sobre las Normas NTC — ISO 9001:2000".
Editado por el Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion — ICONTEC. Bogota, Colombia,
2002.
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En la Gestién por Procesos, la organizacion productiva es vista como un
conjunto interrelacionado de procesos regulados por relaciones cliente — proveedor en
los limites de las diferentes unidades productivas involucradas, trasladando la atencién
de la gestidén desde la optimizacion de las actividades en el interior de las unidades, a

la optimizacion de los procesos con una visidn y responsabilidad integral. © %

Bajo este enfoque es posible identificar cuatro tipos de procesos entre los
cuales se puede evidenciar una estrecha relacion, y se encuentran establecidos de la

siguiente manera:

= Procesos de gerencia en la organizacion, los cuales incluyen aquellos
relacionados con planificacion estratégica, establecimiento de politicas y
objetivos, comunicacién, disponibilidad de los recursos necesarios, y revisiones

a nivel gerencial.

= Procesos para gestionar recursos, los cuales incluyen la provision de recursos
requeridos tanto para los procesos a través de los cuales se gerencia la
organizacién, como para los procesos de elaboracion, medicidn, analisis y
mejora.

= Procesos de elaboracion, que incluyen todos los procesos que proporcionan un

resultado pretendido por la organizacion.

= Procesos de medicion, analisis y mejora, que incluyen a todos aquellos
procesos necesarios para medir y reunir informacion en funcién del analisis de
desempeno de eficacia y eficiencia de la organizacién, asi como también
involucra a procesos de monitoreo y auditoria, y acciones preventivas y

correctivas. "

® Norma COVENIN ISO 9000:2005. Sistemas de Gestion de la Calidad. Fundamentos y Vocabulario.
Segunda revisioén

10 ARATA ANDREANI, Adolfo y FURLANETTO, Luciano: “Organizacién Liviana. Un Modelo de Excelencia
Empresarial”’. Editorial Mc. Graw — Hill Interamericana de Chile LTDA.. Santiago, Chile, 2001

1 www.iso.org/iso/en/is09000-14000/is0900/9001_2000approach.html
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De igual manera, se hace necesario sefialar que las caracteristicas criticas de
cada uno de estos tipos de procesos deben ser medidas o cuantificadas, para asi
analizar la situacion actual de dichos procesos en base a hechos y datos, evaluar y
reconocer la labor de las personas y equipos de mejora involucrados en ellos, y
gestionar con mayor eficacia los recursos requeridos para llevarlos a cabo. En este
sentido, los indicadores en una organizacion deben ser fiables, es decir, en idénticas
situaciones deben proporcionar el mismo resultado, y validos, es decir, medir aquello

que se quiere medir. Ademas deben ser pocos para facilitar su seguimiento.

Existen dos tipos de indicadores:

= Indicadores de eficacia: miden la manera en la que un proceso cumple sus
objetivos. Ejemplos: Nivel de satisfaccion del cliente, % de aumento de ventas,

conocimiento de la marca.

= Indicadores de eficiencia: miden la cantidad de recursos que necesita el
proceso para conseguir un determinado nivel de eficacia. Ejemplos: Minutos

dedicados a cada paciente, Numero de enfermeras en una unidad.

Debe mencionarse igualmente que para definir un indicador, es necesario tener
en consideracién la descripcion del indicador, la formula o la manera en la que se
llevara a cabo su medicién, el responsable o encargado de recoger los datos para su
célculo a una periodicidad previamente establecida, y el responsable de tomar medidas
correctivas o preventivas segun los valores reportados por dicho indicador en funcién

a su valor estandar. "1

Uno de los valores basicos del enfoque de gestion basado en procesos es
calidad, que tal y como se menciond anteriormente, no es otra cosa que satisfacer al
cliente. En la cadena cliente — proveedor, la satisfaccién del cliente final se obtiene sélo

si todos los eslabones de la cadena son robustos; es decir, que todos persigan con

! www.unav.es
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continuidad y absoluta determinacion los objetivos de la calidad. En este sentido, su
éxito depende de conseguir el compromiso y el involucramiento de todas las personas
de toda la organizacién, pues sera posible entonces controlar los factores criticos de
los procesos que producen la no satisfaccion de los clientes, monitorear continuamente
las desviaciones de las condiciones estandar, prevenir la falta de calidad del proceso y
asegurar el proceso de mejoramiento continuo para reducir la probabilidad de

desviacién de las condiciones estandar como también para mejorar el nivel estandar.['”

El modelo de Sistema de Gestion de la Calidad basado en procesos muestra
graficamente la relacion entre los procesos mencionados anteriormente (ver figura 1), e
igualmente destaca la relevancia de la participacion de las partes interesadas tanto en
la definicién de los requisitos (elementos de entrada) como en la evaluacién de la

percepcion del cumplimiento de dichos requisitos (elementos de salida).

La ventaja principal de la implementacién de este enfoque dentro de una
organizacién es fundamentalmente el control continuo que proporciona sobre los
vinculos entre los procesos individuales dentro del propio sistema de procesos, asi
como sobre su combinacién e interaccion. Asi, al utilizarlo en un Sistema de Gestién de
la Calidad se enfatiza no solamente la comprension y el cumplimiento de los requisitos,
sino también la necesidad de considerar los procesos en términos del valor que
aportan, la obtencion de resultados del desempefo y eficacia de los procesos, y

finalmente la mejora continua de dichos procesos con base en mediciones objetivas
[9,11]

En este sentido, la aplicacién de este principio dentro de las organizaciones

conduce directamente a la ejecucién de las siguientes acciones:

® Norma COVENIN ISO 9000:2000. Sistemas de Gestion de la Calidad. Fundamentos y Vocabulario.
Segunda revision .

10 ARATA ANDREANI, Adolfo y FURLANETTO, Luciano: “Organizacién Liviana. Un Modelo de Excelencia
Empresarial’. Editorial Mc. Graw — Hill Interamericana de Chile LTDA.. Santiago, Chile, 2001.

1 www.iso.org/iso/en/is09000-14000/is0900/9001_2000approach.html
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Definir el proceso para asi alcanzar el resultado deseado: es necesario definir
clara y exhaustivamente los requerimientos y procedimientos del sistema
productivo para que con informacion fiable y estructurada sea posible tomar las
decisiones mas acertadas por cualquier miembro de la organizacion.
Igualmente permite definir con mayor precision el rendimiento, las necesidades

y posibilidades de cada proceso.

Figura 1.- Modelo de Sistema de Gestién de la Calidad basado en procesos

MEJORA CONTINUA DEL
SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD
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Fuente: http://io.us.es/cio2002/comunicaciones

Establecer responsabilidades claras y dar indicaciones para gestionar los
procesos: se requiere asociar actividades para agruparlas en procesos,

tomando en consideracién aquellas actividades que requieren de mayor

18



rigurosidad en su estudio y andlisis por afectar de manera considerable al resto

de los procesos.

= Comprender y medir la capacidad de las actividades claves: los procesos deben
ser analizados para poder obtener informacion que permita el cumplimiento de
las necesidades del sistema de gestion, puesto que al conocer fuerzas y

debilidades es posible realizar predicciones y prever fallos.

= |dentificar los intermediarios del proceso con las funciones de la organizacion:
cada miembro de la organizaciéon debe conocer su grado de responsabilidad e
implicacién en los procesos de los cuales forma parte, y ejercer el liderazgo en

su tarea.

= Evaluar riesgos, consecuencias e impactos en los clientes, proveedores y otras
partes interesadas: la organizacién estructurada en procesos mejora las
posibilidades y la capacidad de adaptacion, minimiza la influencia sobre el resto

del proceso y el resultado final.

= |dentificar los clientes internos y externos, proveedores y otras partes

interesadas que intervienen en los procesos 2.

Entre los beneficios que se obtienen al utilizar este enfoque en los Sistemas de
Calidad en las organizaciones, se encuentran principalmente los mencionados a

continuacion:

= Integracion y alineacion de procesos que permitan alcanzar los resultados
previamente planificados.

= Habilidad para enfocar esfuerzos en la eficacia y eficiencia de los procesos.

= Genera confianza tanto a los clientes como a otras partes interesadas en
relaciéon al desempefio de la organizacion.

= Genera transparencia de las operaciones realizadas dentro de la organizacion.

12 www.buscarportal.com/articulos/iso 9001 enfoque procesos.html

19



= Reduce costos y disminuye los ciclos de tiempo a través del uso eficiente de los
recursos.

= Proporciona resultados mejores, consistentes y predecibles.

= Facilita oportunidades para dar prioridad a iniciativas de desarrollo.

= |nvolucra al personal en la definicion de sus responsabilidades, objetivos y

metas '

1.2.2. Modelo de Cuadro de Mando Integral (Balanced Scorecard)

Los autores Robert Kaplan y David Norton definen al Cuadro de Mando Integral
(traduccién al castellano del término original Balanced Scorecard) como un nuevo
marco o estructura creado para integrar indicadores derivados de la estrategia de la
organizacioén, que aun cuando retiene la figura de indicadores financieros de actuacion
pasada, introduce los inductores de actuacion financiera futura, los cuales incluyen a
los clientes, los procesos y perspectivas de aprendizaje y crecimiento, derivando en
una traduccion explicita y rigurosa de la estrategia de la organizacidon en obijetivos e
indicadores tangibles. En este sentido, se constituye como un sistema de medicion,
control y gestién facil de entender, y que supera la limitacion en la medicion del
desempenfo y valoracion de los activos intangibles, ofreciendo la relacion directa con
sus objetivos estratégicos y la construccion de nuevas capacidades para lograr dichos

objetivos. 1>

Otras definiciones establecen al Cuadro de Mando Integral como una
herramienta que permite implementar la estrategia y la mision de una empresa a partir
de un conjunto de medidas de actuacion, haciendo énfasis en la consecucion de
objetivos financieros, y que ademas incluye inductores de actuacion futura para el logro
de dichos objetivos. De esta manera, proporciona una estructura para transformar la

estrategia en accion, y posibilita, a través de un diagrama causa efecto, establecer las

1 www.iso.org/iso/en/is09000-14000/is0900/9001_2000approach.html

¥ KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.
Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000.

14 http://empleados.uniandes.edu.co
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hipétesis estratégicas (a través de la secuencia si / entonces) que permiten anticipar a

futuro la manera como el negocio creara valor para los clientes. ['°!

De lo expuesto anteriormente se puede establecer que el Cuadro de Mando
Integral proporciona un modelo que traduce la vision y estrategia de la organizacién en
objetivos estratégicos especificos, monitoreados a través de un grupo coherente de
indicadores de desempefio; esto permite relacionar al control operativo a corto plazo
con la vision y estrategia de la organizacion a largo plazo, vigilando su desempeiio
desde cuatro angulos diferentes: la perspectiva financiera, la perspectiva del cliente, la
perspectiva de los procesos internos y la perspectiva del aprendizaje y crecimiento.
Igualmente debe resaltarse el hecho de que este modelo es un modelo sistémico, y su
estructura esta determinada por relaciones reciprocas entre sus cuatro perspectivas y
la vision y estrategia de la organizacion, donde existe una visidn y una estrategia
explicita en la base de las cuatro perspectivas, de manera que en cada una de ellas se

formulen objetivos estratégicos, indicadores, objetivos especificos y planes de accion.

El modelo de Cuadro de Mando Integral puede ser utilizado en cualquier
organizacién que elabore productos o preste servicios, e incluso en aquellas que por su
naturaleza no lleven a cabo funciones de tipo lucrativo. En este sentido, aquellas
organizaciones que utilicen el modelo de Cuadro de Mando Integral y deseen
desarrollar sistemas que apunten a alcanzar los estandares internacionales para
asegurarles un nivel de competitividad, al emplear esta herramienta les sera posible
alinear dichas iniciativas estratégicas con sus objetivos a largo plazo, y gerenciar su

implementacién y evaluacion.

Este modelo de gestidn esta basado en tres dimensiones temporales: pasado,
presente y futuro. La organizacién debe controlar y monitorear las operaciones del
presente, pues no solamente afectaran directamente el desenvolvimiento de la
organizaciéon en el futuro, sino que ademas son reflejadas en los resultados del

pasado.["®

15
16

www.tablero-decomando.com/revista/indicadoresfinancieros.htm
www.lisi.usb.ve
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De acuerdo con los autores Kaplan y Norton, el Cuadro de Mando Integral

cumple varias funciones:

= Aclarar y traducir la visiébn y la estrategia, a través de programas de
comunicacion y formacion, de establecimiento de objetivos y la vinculacion a

sistemas de incentivos.

= Comunicar y vincular los objetivos e indicadores estratégicos, animando la
existencia de un diadlogo entre las unidades de negocio y los ejecutivos
corporativos y los miembros del Consejo, no sélo respecto a objetivos
financieros a corto plazo, sino también sobre la formulaciéon y puesta en

practica de una estrategia para una actuacion sobresaliente en el futuro.

= Planificar, establecer objetivos y alinear las iniciativas estratégicas, lo cual
permite a la organizacion cuantificar los resultados a largo plazo que desea
alcanzar, identificar los mecanismos y proporcionar los recursos necesarios
para alcanzar estos resultados, y establecer metas a corto plazo para los

indicadores financieros y no financieros del Cuadro de Mando.

= Aumentar la retroalimentacion y la formacion estratégica, lo cual permite
establecer mecanismos para hacer correcciones a la estrategia, establecer
relaciones de desempefio individual de los que contribuyen con éstas, y

como se administran los recursos.

Los partidarios de considerar a este Cuadro de Mando como sistema de gestion
estratégica afirman que es justamente cuando cumple estas funciones que pasa a
formar parte integral de casi todos los sistemas de gestion modernos, pues la amplia
gama de posibilidades de adaptacion que posee permite su integracién en todo tipo de
organizaciones. El objetivo no es solamente que a través de esta herramienta se logre

clarificar y comunicar la estrategia, sino que ademas sea posible gerenciarla. ['*'"!

¥ KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.
Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000.
1 www.deinsa.com/cmi/documentos/BSC como_sistema_de gestion estrategica
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Podrian enumerarse algunas ventajas de la herramienta presentada, que
favorecen y consideran el contexto global en el que se encuentran sumergidas las

organizaciones. Entre ellas, las mas resaltantes son las siguientes:

» Alineacion a la estrategia de la organizacién: el Cuadro de Mando Integral
se convierte en un lenguaje que contribuye a traducir de manera explicita la
estrategia de la organizacidn en objetivos e indicadores tangibles, derivados

de la Misién y la Vision de la misma.

= Valoraciéon de los activos tangibles e intangibles: este modelo valora no
solamente la inversién en clientes, sino que ademas considera la inversion
en proveedores, empleados, procesos, tecnologias e informacion, a fin de
complementar los indicadores relacionados con la actuacion pasada con las

medidas correspondientes a los indicadores de actuacién futura.

= Relaciones de causalidad: el modelo permite generar mecanismos a través
de los cuales es posible validar la influencia y la magnitud del impacto que
tienen los movimientos sucesivos de un indicador sobre otro en el logro de

los objetivos de la estrategia de la organizacion.

* |nduccién a la actuacion: a través del Cuadro de Mando Integral es posible
medir los cambios que se produzcan en los indicadores y comparar los
niveles actuales con los deseados, para asi establecer las iniciativas

estratégicas necesarias para cubrir las posibles brechas existentes.

» Retroalimentacion y aprendizaje de ciclo doble: el enfoque que Kaplan y
Norton le imprimen a este modelo de gestidn considera que las estrategias
de las organizaciones no pueden ser tan lineales ni tan estables en el
tiempo, y es por ello que introducen el concepto de retroalimentacion o
feedback sobre la estrategia, para determinar la viabilidad de la misma y su

capacidad de éxito en los escenarios que maneja la organizacion. ['¥

14 http://empleados.uniandes.edu.co
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1.2.2.1 Perspectivas del Cuadro de Mando Integral

Segun lo expresado anteriormente, el Cuadro de Mando Integral proporciona un
marco, una estructura y un lenguaje para comunicar la mision y la estrategia de la
organizacién a través de cuatro perspectivas, las cuales en conjunto permiten un
equilibrio entre los objetivos a corto y a largo plazo, entre los resultados deseados y los
inductores de actuacidn de esos resultados, y entre las medidas objetivas y subjetivas.
En este sentido, este instrumento debe contar la historia de la estrategia, empezando
por los objetivos financieros, los clientes, los procesos internos, y finalmente con los
empleados y los sistemas, y asi permitir a la Alta Direccion no solamente evaluar el
éxito de la organizacion a largo plazo, sino determinar las variables que se consideran
mas importantes para la creacion y el impulso de los objetivos de resultados a largo

plazo.

Perspectiva financiera

La perspectiva financiera esta centrada en el crecimiento y la rentabilidad del
negocio, incorpora la vision de los accionistas y mide la creacion de valor de la
organizaciéon. Debe responder a la pregunta ;como se va a presentar la organizacién
ante sus accionistas (inversionistas) y propietarios, para ser considerada
financieramente exitosa?, y para ello, vincula los objetivos de cada unidad del negocio
con la estrategia de la organizacion. Sirve de enfoque para todos los objetivos e

indicadores de todas las demas perspectivas.

Sin embargo, es importante destacar que los objetivos financieros de una
organizacién pueden diferir a lo largo del ciclo de vida de su negocio; por ello, sera
necesario que la misma evalue en todo momento las estrategias a seguir en las

unidades de negocio en cada una de dichas etapas.

= Crecimiento: el objetivo general en esta etapa es obtener un porcentaje de
ventas en los mercados, grupos de clientes y regiones seleccionados, a
través de productos o servicios con un potencial de crecimiento significativo.

En esta etapa las inversiones que se hacen de cara al futuro pueden
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consumir mas dinero del que se genera en la actualidad debido a la limitada
base de productos, servicios y clientes existentes; sin embargo, invierte en
sistemas, infraestructura, y redes de distribucién que apoyen las relaciones
globales y las relaciones con los clientes, para lograr enfatizar el crecimiento

de las ventas.

= Sostenimiento: en esta etapa el objetivo es lograr la rentabilidad, para lo
cual se siguen atrayendo inversiones Yy reinversiones, exigiendo
rendimientos sobre el capital invertido. En esta etapa los proyectos de
inversiones se enfocan en solucionar los problemas tipo “cuellos de botella”,
asi como la ampliacién de la capacidad y llevar a cabo la mejora continua, a

fin no sélo de mantener la cuota de mercado, sino de incrementarla.

= Cosecha: el objetivo de esta etapa es aumentar al maximo el retorno del
flujo de caja de la organizacién. Aqui no se requiere de inversiones
importantes, pero si las necesarias como para mantener los equipos y las

capacidades instaladas.

Es importante sefialar que para cada una de estas fases existen tres temas

financieros que ayudan a impulsar la estrategia empresarial:

= Crecimiento y diversificacion de los ingresos: implica hacer énfasis en la
expansién de la oferta de productos y servicios, llegar a nuevos clientes y
mercados, y ofrecer una amplia variedad de productos y servicios para que

se conviertan en una oferta de mayor valor afiadido.

= Reduccién de costos / mejora de la productividad: supone esfuerzos para
rebajar los costos directos de los productos y servicios, reducir los costos
indirectos y compartir los recursos comunes con otras oportunidades de

negocio, para asi aumentar la productividad de los ingresos.

= Utilizacion de los activos / estrategia de inversion: los directivos intentan

reducir los niveles de capital circulante que se necesitan para apoyar a un
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volumen y una diversidad del negocio dados; también se esfuerza en

obtener una mayor utilizacién de fijos, dirigiendo el nuevo negocio hacia

unos recursos que en

la actualidad no estan utilizados en toda su

capacidad, utilizando de modo mas eficiente los recursos escasos y

vendiendo aquellos activos que proporcionan unos rendimientos.

[13]

En la figura 2 se puede apreciar la relacion entre las fases de ciclo de vida de la

organizacién y los temas estratégicos financieros que impulsan y soportan la estrategia

gerencial. A partir de la misma, es posible observar un conjunto de indicadores para

cada una de las interacciones que en ella se pueden producir.

Figura 2.- Relacion entre temas estratégicos y fases del ciclo de vida de la organizacion.

Temas estratégicos

Crecimiento y diversificacién
de los ingresos

Reduccion de
costesimejora de la
productividad

Utilizacion de los activos

Estrategia de la unidad de negocio

Tasa de crecimiento de las ventas

Ingresosfempleados

Inversiones (porcentaje de

<o
'ch por segmento ventas)
‘€ |Porcentaje de los ingresos |+ D {porcentaje de wentas)
'8 |procedentes de nuevos productos,
G | servicios y clientes

Cucta de cuentas y clientes Coste frente a Ratios de capital circulante
§ seleccionados competidores (ciclo de maduracidn)
2 |Venta cruzada Tasas de reduccion ROCE por categarias de
E Forcentaje de ingresos de nuevas de costes activos clave
ﬁ aplicaciones Gastos indirectos Tasas de utilizacion de los
& |Rentabilidad de la linea de [porcentaje de ventas) | activos

producto y clientes
£ |Rentabilidad de la linea de Costes por unidad Feriodo de recuperacion
@ |productos y clientes [por unidad de awiput | (Fay-back)
o X &
% Forcentaje de clientes no rentables | por transaccion) Throughput
&

Fuente: KAPLAN,
Scorecard)”

Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral

(The Balanced

¥ KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.

Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000.
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Perspectiva de los clientes

El centro de cualquier estrategia de negocios es la proposicién de valor al
cliente, que describe una mezcla unica entre producto, precio, servicio, relaciones e
imagen que la organizacion ofrece, y a su vez define la manera como dicha
organizacién se diferencia de sus competidores para atraer, retener y profundizar las
relaciones con sus clientes. En este sentido, la proposiciéon de valor al cliente resulta
entonces critica, pues a través de ella es posible alcanzar la conexion entre los
procesos internos que generan valor agregado a los productos y sus clientes. En este
sentido, se tiene entonces que la perspectiva del cliente refleja el posicionamiento de la
organizacién en el mercado, 0 mas concretamente, en los segmentos de mercado en
los que se desea competir. Se centra en la orientacién al cliente, principalmente
agregando valor en segmentos especificos del mercado: para ello identifica los
segmentos de cliente y mercado donde se va a competir; mide las propuestas de valor
que se orientan a los clientes y mercados; evalua las necesidades de los clientes, tales
como su satisfaccion, lealtad, adquisicion y rentabilidad con el fin de alinear los
productos y servicios con sus preferencias; y traduce la estrategia y vision en objetivos
sobre clientes y segmentos, y son éstos los que definen los procesos de marketing,
operaciones, logistica, productos y servicios. Por esta razén, la incognita clave a
responder no es otra que ¢cual es el valor de la proposicioén al cliente que va a generar
los ingresos financieros que se desean alcanzar? La filosofia de gerencia actual ha
demostrado que en cualquier clase de negocio se ha incrementado la importancia del
punto de vista de la satisfaccion del cliente, pues si éstos no estan satisfechos,
eventualmente encontraran otros proveedores que si estén en capacidad de satisfacer
sus necesidades. Un desempenfo deficiente en esta perspectiva es un indicativo de que
se producira un declive en el futuro, aun a pesar de que la organizaciéon se mantenga

en buenas condiciones financieras.

Las organizaciones diferencian su proposicion de valor seleccionando entre
excelencia operacional, contacto directo con el consumidor y liderazgo de producto. De
manera especifica, las compafnias que desarrollan una estrategia de excelencia
operacional deben sobresalir a través de precios competitivos, calidad de producto,

seleccion de producto y entrega a tiempo; por su parte, para lograr un contacto mas
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directo con el cliente debe enfocar sus esfuerzos en la calidad de sus relaciones con
éstos, incluyendo excelencia en el servicio y en el ofrecimiento de soluciones integrales
factibles; por ultimo, las organizaciones que buscan desarrollar estrategias de liderazgo
de productos, deben concentrarse en la funcionalidad y las caracteristicas de

desempefio de sus productos y servicios. ['>1819:201

Una vez que la organizacion ha identificado y seleccionado sus segmentos de
mercado, puede tratar los objetivos y medidas para sus segmentos seleccionados,
para lo cual acostumbran a seleccionar dos conjuntos de medidas para sus
perspectivas de cliente. ElI primer conjunto representa las medidas genéricas de
satisfaccion del cliente, cuota de mercado y retencidén del cliente: en este sentido,
adquieren gran importancia aspectos tales como el liderazgo en el producto (mejores
que los productos o servicios de la competencia), la cercania con el cliente y la
excelencia operacional. Por su parte, el segundo conjunto de medidas representa los
inductores de actuacion de los resultados del cliente. Responden a la pregunta ¢ qué es
lo que la empresa ha de entregar a sus clientes para alcanzar un alto grado de
satisfaccién, retencion, adquisicion, y por ultimo, cuota de mercado? Las medidas de
impulso de la actuacion capturan las propuestas de valor que la empresa intentara

entregar a sus clientes y segmentos de mercado seleccionados. ['*!

Perspectiva de procesos internos

Una vez que la organizacion ha desarrollado una vision clara de sus
perspectivas financieras y de los clientes, se encuentra en capacidad de determinar
cuales seran los medios a través de los cuales podra alcanzar la proposicion de valor
para los consumidores que ha establecido de manera estratégica, asi como el

mejoramiento de la productividad para alcanzar los objetivos financieros. En este

13 KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.
Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000.

15 www.tablero-decomando.com/revista/indicadoresfinancieros.htm

18 www.balancedscorecard.org/basics/bsc1.html

1 www.contactopyme.gob.mx/semanapyme/memorias2003/archivos/267 261019

20 KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.:’Transforming the Balanced Scorecard from Performance
Measurement to Strategic Management: Part I”. Revista Accounting Horizons, vol. 15 N° 1. Marzo 2001.
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sentido, esta perspectiva esta referida a los procesos internos de la organizacion,
centrandose en la excelencia de la operacion para crear satisfaccion en los clientes y
accionistas. Define la cadena de valor de los procesos necesarios para entregar a los
clientes soluciones a sus necesidades, es decir, innovacion, operacion, servicio post
venta, a fin de dar respuesta a la incégnita clave que la caracteriza, es decir, ¢en qué
actividades tiene que distinguirse la organizacién para entregar su proposicion de valor
a los clientes, y finalmente alcanzar los objetivos financieros propuestos? Los objetivos
e indicadores de esta perspectiva se derivan de estrategias explicitas para satisfacer

las expectativas de los clientes. ['>'9 20

Como se observa en la figura siguiente (figura 3), la cadena de valor de los
procesos internos se inicia con el proceso de innovacion, el cual tiene como objetivo
identificar las necesidades de los clientes actuales y futuros, y desarrollar nuevas
soluciones para estas necesidades identificando el mercado y creando una oferta para
el mismo, que no sélo satisfaga sus expectativas sino que ademas lo sorprenda
favorablemente; y las medidas para este componente podrian estar representadas en
el numero de productos y servicios nuevos desarrollados y el éxito de los mismos para
grupos seleccionados de clientes, o simplemente la preparacién de la investigacion de

mercado sobre las preferencias futuras y emergentes de los clientes.

Por otra parte, se busca entregar los productos y servicios existentes a los
clientes por medio de los llamados procesos operativos, los cuales se inician en la
recepcion de un pedido realizado por un cliente y terminan con la entrega del producto
o servicio a dicho cliente, tomando en consideraciéon que este tipo de procesos resalta
la importancia de la entrega eficiente, consistente y oportuna de productos y servicios;
en este sentido, se han desarrollado indicadores de la calidad, tiempos de ciclo y
costos para este tipo de procesos, tomando en consideracién ademas el hecho de que
podrian realizarse medidas adicionales que incluyan indicadores de flexibilidad y de las

caracteristicas especificas de productos y servicios que generan valor para el cliente.

15
19

www.tablero-decomando.com/revista/indicadoresfinancieros.htm
www.contactopyme.gob.mx/semanapyme/memorias2003/archivos/267 261019

20 KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.:"Transforming the Balanced Scorecard from Performance
Measurement to Strategic Management: Part I”. Revista Accounting Horizons, vol. 15 N° 1. Marzo 2001.
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Por ultimo, a través de los servicios post venta, dentro de los cuales se incluyen
las actividades de garantia y reparaciones, tratamiento de los defectos y devoluciones,
y el procesamiento de pagos, y cuyo objetivo es afadir valor al producto entregado a
los clientes. Asi, las empresas que buscan satisfacer las expectativas de sus clientes
pueden medir su actuacion utilizando los indicadores de la calidad, tiempo y costos

sefialados para los procesos operativos. ["*!

Figura 3.- Modelo genérico de la Cadena de Valor segln la perspectiva de procesos internos.

Proceso de
Proceso de Proceso Servicio
innovacion operativi Post-venta
Las . a3 : Las
. 4 Creacidn N s .
Necesidades idertificacion °, i CC""{?‘rluC':":"" v Entrega Servicio al Mecesidades
3 - 20z - de loz Cliente i
del
del Cl_leme ,-'] producto/ Productoss ,-'] Productos? (hanteni- deI'Cllente
han sido mereado Otetade Servicios ¢ Servicios et estan
identificadas ;e oAl satisfechas

Fuente: KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced

Scorecard)”

Perspectiva de aprendizaje y crecimiento

Esta perspectiva se encuentra enfocada en las competencias centrales de la
organizacion, la innovacion y el crecimiento de la organizacion, de modo tal que su
finalidad no es otra que proporcionar la infraestructura que permita el logro de los
objetivos correspondientes a las perspectivas anteriormente sefialadas; de esta
manera, se busca dar respuesta a la incognita siguiente: ;qué es lo que necesita
cambiar la organizacion en su infraestructura o en su capital intelectual para alcanzar

los objetivos de sus procesos internos?

Las tres categorias principales de esta perspectiva son las siguientes:

¥ KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.
Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000
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Las capacidades de los empleados: las ideas para mejorar los procesos y la
actuacion de cara a los clientes deben provenir, cada vez mas, de los
empleados que estan mas cerca de los procesos internos y de los clientes
de la organizacion. Sus indicadores principales son la satisfaccion del
empleado como condicion previa para el aumento de la productividad,
rapidez de reaccién, calidad y servicio al cliente; y la productividad de los
empleados, como resultado del impacto global de haber incrementado las
capacitaciones y moral de los empleados, asi como la innovacion y mejora

de los procesos internos y de la satisfaccion de los clientes

Las capacidades de los sistemas de informacion: para que los empleados
sean eficaces en el entorno competitivo actual, necesitaran disponer de una
informacion oportuna y fiable acerca de los clientes, procesos internos, y
sobre las consecuencias financieras de sus decisiones; asimismo,
requeriran informacién sobre la relacion global de cada cliente con la
organizacioén, y qué segmentos ocupa cada cliente individual, a fin de que
puedan juzgar la cantidad de esfuerzo que debe invertirse, no sélo para
satisfacer al cliente en cuanto la transaccion o relacién existente, sino
también para averiguar e intentar satisfacer las necesidades emergentes de
ese cliente. De igual importancia es el hecho de que los empleados
responsables de la parte de operaciones en la organizacion reciban una
retroalimentacion rapida, oportuna y fiable acerca del producto que acaban

de producir o el servicio que acaban de prestar.

Motivacion, delegacion de poder (empowerment) y coherencia de objetivos:
incluso los empleados especializados, que disponen de un correcto acceso
a la informacion, dejaran de contribuir al éxito de la organizacién sino se
sienten motivados para actuar en interés de la organizacion, o si no se les
concede libertad para tomar decisiones y actuar. Existen indicadores que
permiten determinar si efectivamente estas acciones se estan llevando a
cabo: entre ellos se encuentran los indicadores de las sugerencias que se
han hecho y se han puesto en practica; indicadores de mejora en calidad,

en tiempo de procesos especificos de clientes internos y en ahorro;
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indicadores de la mitad de la vida de cualquier proceso; indicadores sobre la
coherencia de los objetivos individuales y de la organizacién, a fin de
verificar si los departamentos y los individuos tienen sus metas equiparadas
con los objetivos de la organizacion; y los indicadores de la actuacién de

equipo. ['*1

El Cuadro de Mando Integral es un modelo integrado pues utiliza cuatro
perspectivas indispensables para ver una organizacion o area de la misma como un
todo. Sin embargo, debe destacarse que dichas perspectivas se encuentran
interconectadas entre si, demostrando la existencia de relaciones causales entre todas
las operaciones de la organizacion que permiten enriquecer la vision de los
participantes, llegar al consenso y comprender cual es el sector del cual es
responsable cada uno y cdmo su trabajo afecta a la organizacion como conjunto.
Ademas, la visidn y la estrategia de la organizacion influencian fuertemente tanto las

mediciones a llevar a cabo como el logro de los objetivos de cada perspectiva. "

1.2.2.2 Proceso de creacion de un Cuadro de Mando Integral

Desarrollar el Cuadro de Mando Integral es una decision que implica recorrer un
camino, sin perder de vista que el verdadero valor de este sistema proviene de la
busqueda continua y de la profundizacién en el analisis de la organizacién, que son los
aspectos principales de los sistemas de planificacion estratégica y de gerencia del

desempeno.

Etapa 1: Valoracion de las bases de la organizacion

La aplicacion del Cuadro de Mando Integral se inicia con la definicion de la
misién, visién y valores de la organizacion, pues solo si se han conceptualizado estos
elementos, es posible desarrollar estrategias consistentes con la organizacion y con las

cuatro perspectivas caracteristicas de este Cuadro de Mando. Dichas estrategias

¥ KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.
Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000
15 www.tablero-decomando.com/revista/indicadoresfinancieros.htm
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pueden ser representadas directamente en mapas estratégicos, o conceptualizadas
previamente en otro formato. Lo importante no es si el desarrollo de la estrategia forma
parte del modelo, pues lo verdaderamente resaltante es que exista una estrategia
definida y adecuada que sirva de punto de partida para el desarrollo de los elementos

del modelo. ?2

Asimismo, la organizacion también debe identificar en esta etapa las
oportunidades de mercado, competencia, posicion financiera, objetivos a lograr tanto a
corto como a largo plazo, y un perfecto entendimiento de todo aquello que satisface a
sus consumidores. Para ello, la organizacién discute y documenta sus fortalezas,
debilidades, oportunidades y amenazas, y también escoge al equipo que se encargara
de asegurar las fuentes y los compromisos necesarios para desarrollar y sostener el

sistema de Cuadro de Mando Integral. **!

Etapa 2: Desarrollo de una estrategia de negocios general

El control de gestion comienza con la vision y estrategia de la empresa, y el
cuadro de mando es un método de control del negocio. Sin embargo, el caracter
descriptivo del cuadro de mando integral lleva frecuentemente a nuevas ideas sobre la
vision de la empresa, y a una reconsideracién de su estrategia. Por este motivo, los
primeros pasos del proceso estan referidos al desarrollo de una estrategia, fase que en
otros procesos de la empresa ya puede haber tenido lugar. En este caso, la
preparacion del cuadro de mando sélo confirmara las estrategias existentes, aunque en
el proceso de cuadro de mando dichas estrategias se expresaran en términos mas

tangibles de metas y factores clave para el éxito.

La estrategia entonces es una hipotesis de lo que se piensa que puede
funcionar y sera exitosa. En las etapas siguientes del proceso de construccion del

Cuadro de Mando Integral proporciona las bases para determinar si las estrategias

21
22
23

www.comminit.com/la/lapm/sld-5162.htm
www.ee-iese.com/pdf/afondo4.pdf
www.balancedscorecard.org/files/perform.pdf
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implementadas estan funcionando, qué tan eficientemente estan siendo ejecutadas, y

qué tan efectivas son para llevar a la organizacién al logro de sus metas. 224

Etapa 3: Descomposicion de la estrategia de negocios en objetivos

Los objetivos son los componentes o actividades que complementan las
estrategias de negocio de las organizaciones. Sin embargo, habitualmente resulta

problematica la seleccion de objetivos estratégicos, pues es tener demasiados.

Etapa 4: Creacion de un Mapa Estratégico para la organizaciéon

Se denomina mapa estratégico al conjunto de objetivos estratégicos conectados
a través de relaciones causales con la estrategia de la organizacion: los objetivos
estratégicos muestran lo que se desea conseguir; por su parte, las relaciones causales
son relaciones intuitivas basadas en el conocimiento de la organizacion y del sector,
asi como en la experiencia. Su funcion principal es ayudar a entender la coherencia
entre los objetivos estratégicos y la importancia de cada uno de ellos, permitiendo la
visualizaciéon la estrategia de la organizacibn de manera sencilla y grafica,
estableciendo no solamente los objetivos para el crecimiento y la productividad, sino
que también se construyen proposiciones de valor para los clientes tomando en cuenta
sus requerimientos, expectativas y regulaciones legales, e igualmente se determinan
las inversiones necesarias en capital humano y en los sistemas de produccién para
generar y mantener dicho crecimiento. De esta manera, se crea un punto de referencia
comun y facil de comprender tanto para las diferentes unidades que conforman la
organizacién, como para cada uno de sus empleados y todas aquellas personas que

intervienen en el proceso y en la estrategia. >

20 KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.:"Transforming the Balanced Scorecard from Performance
Measurement to Strategic Management: Part I”. Revista Accounting Horizons, vol. 15 N° 1. Marzo 2001
22 www.ee-iese.com/pdf/afondo4.pdf
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Etapa 5: Desarrollo de medidas de desempefio

Se desarrollan medidas de desempenio, a fin de llevar a cabo un seguimiento en
relacion con el progreso de la estrategia y el progreso operacional. Para que estas
medidas sean significativas se requiere comprender perfectamente los resultados
deseados y los procesos necesarios para producirlos. Dichos resultados son medidos
desde la perspectiva de los clientes internos y externos, y los procesos se miden desde
la perspectiva de los duefios de los procesos y las actividades necesarias para
alcanzar los requerimientos de los clientes. Las relaciones entre los resultados que se
desean lograr y los procesos requeridos para alcanzarlos, deben estar completamente

entendidas previo al paso de asignar modelos de mediciones significativas de

desempefio.
Figura 4.- Mapa estratégico genérico
| Mejorar el Valor para el Accionista h

Perspectiva {v —

Financiera ‘ Estrategia de Crecimiento ‘ YaSrpar s acconste Estrategia de Productividad |
Muevas fuentes de Beneficios para el Costo por Unidad Ut|hzacm Activos
ingreso cliente

\ Liderazgo del Producto
Perspectiva 9 l
del Cliente Relacion con el Cliente Precio
Funcionalidad Tiempo
Servicio al cliente P . Calidad
Atributos de Sewvicio y Producto l Excelencia Operacional Servicio
Marca de confianza Relaciones
Imagen
Perspectiva Proceso Proceso de Proceso Proceso
Proceso Interno Administracion Operacional Ambiental
Innovauon del Client
_T_

Perspectiva | Un Motlvado y Preparado Amb|ente de Trabajo |

Personas
‘ Competencias Estratégicas l l Competencias Tecnoldgicas | ’ Cultura Corporativa ‘

Fuente: www.contactopyme.gob.mx/semanapyme/memorias2003/archivos/267 261019.ppt
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Se distinguen tres tipos de modelos para llevar a cabo las mediciones
necesarias y mas importantes, recordando que el objetivo es identificar los factores
criticos del negocio, medirlos, y utilizar esta informacion para llevar a cabo de manera

efectiva la toma de decisiones:

= Modelo logico: permite explorar la relacion entre las entradas (lo que se
utiliza para producir valor), los procesos (cémo se transforman las
entradas en productos y servicios), las salidas (lo que se produce) y los
resultados obtenidos. Este modelo refuerza la légica del mapa estratégico
mostrando las relaciones entre las actividades para producir bienes o

servicios.

= Flujo de procesos: permite identificar las actividades y mediciones mas
importantes para producir resultados optimos. Un beneficio adicional de
esta técnica es que permite identificar los lugares en los cuales la mejora

de la eficiencia es posible o incluso necesaria.
= Andlisis causal: identifica las causas y efectos de un buen desempefio,
comenzando por el resultado que se desea lograr, e identificando todas las

causas que contribuyen con dicho resultado. 3

Etapa 6: Identificar nuevas iniciativas

Las iniciativas estratégicas son acciones en las que la organizacion se va a
centrar para la consecucién de los objetivos estratégicos, siendo importante priorizar

dichas iniciativas en funcion de los objetivos estratégicos.

Si se analiza el impacto de las iniciativas en marcha en cada uno de los

objetivos estratégicos, serd posible visualizar iniciativas que aportan poco valor al

22
23

www.ee-iese.com/pdf/afondo4.pdf
www.balancedscorecard.org/files/perform.pdf
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cumplimiento de dichos objetivos, o incluso objetivos estratégicos no soportados por

las iniciativas estratégicas. #?

Visualizacion completa del Cuadro de Mando Integral

En la figura 7 se presenta el bosquejo de lo que conforma el Cuadro de Mando
Integral general, y en el cual se pueden apreciar cada uno de sus elementos
constitutivos. Dicho cuadro podra ser utilizado como técnica o herramienta de
medicioén, analisis y mejora dentro del enfoque basado en procesos que se ha

propuesto para laboratorios metrolégicos.

= Vision: por visidon nos referimos a la situacion futura que desea tener una
empresa, y cuyo propdsito no es otro que el de guiar, controlar y alentar a
una organizacion en su conjunto para alcanzar un concepto compartido de

la misma en el futuro y orientar las estrategias generales a seguir.

= Perspectivas: la vision general se descompone y describe en términos de
las diferentes perspectivas: financiera, de los clientes, del proceso interno y

la de aprendizaje y crecimiento.

= Metas estratégicas: el objetivo es expresar la vision como un numero de
metas estratégicas mas especificas, que sirvan para guiar a la organizacion

en su busqueda de la vision.

= Indicadores estratégicos: en esta parte del cuadro se describen los
indicadores y metas desarrolladas, que permitan a la direccion seguir los
esfuerzos sistematicos de la empresa para explotar los factores de éxito
considerados indispensables en la consecucion de sus metas. Los
indicadores pueden ser de dos tipos: indicadores de resultado, que miden la
consecucion del objetivo estratégico, y los indicadores de causa, que miden

el resultado de las acciones que permiten su consecucion.
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= Plan de accién: para completar el Cuadro de Mando Integral, debe haber
una seccién que describa las acciones y los pasos especificos que se

necesitaran en el futuro. 4

Partiendo de lo anterior, es posible evidenciar que para lograr transformaciones
comprensivas e integrativas, las organizaciones deben emplear el Cuadro de Mando
Integral y los mapas estratégicos. En este sentido, deben redefinir sus relaciones con
sus clientes, hacer reingenieria en todos los procesos involucrados, proveer de
adiestramiento al capital de trabajo, y realizar el despliegue de nuevas infraestructuras
tecnolégicas. De esta manera, al definir claramente la estrategia, comunicarla de
manera consistente a todos los miembros de la organizacién, y relacionarla con los
factores de cambio, una cultura basada en el desempefio surgira para relacionar a
tanto al personal como a las unidades de la organizacién involucradas con la

estrategia. @

Sin embargo, es necesario resaltar que los estudios realizados hasta la fecha
revelan la existencia de cuatro barreras principales que dificultan la implementacion de

la estrategia:

*= La estrategia no es accionable: ocurre cuando la vision estratégica no ha
sido traducida a una estrategia operativa comunicada y comprendida por
toda la organizacion, puesto que se persiguen objetivos distintos en la
medida en la que no se logra consenso Yy claridad en la ejecucion de la

misma.

= La gestion de las personas no esta alineada con la estrategia: los objetivos

personales e incentivos esta ligados a resultados establecidos a corto

20 KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.:’Transforming the Balanced Scorecard from Performance
Measurement to Strategic Management: Part I”. Revista Accounting Horizons, vol. 15 N° 1. Marzo 2001
24 www.deinsa.com/cmi/principal.htm
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Metas Estratégicas
Si nuestra visidn tiene éxita,

Factores criticos para
¢, Cugles son los factores

alcanzar nuestras metas

plazo, y no necesariamente mantienen una relacion estrecha con los

objetivos a largo plazo definidos por la estrategia.

Figura 5.- Resumen de Cuadro de Mando Integral

Visidn
& Cudl es nuestra vision
del futuro?

1 v ' 1

de los
Financiera del cliente Procesos
Interncs

Perspectiva

de aprendizaje
¥ crecimiento

48N guUé Seremos
diferentes?

tener éxito
criticos de éxito para

estratégicas?

A

es estratégi

4,Cuales son los indicadores
criticos que nos indican

nuestro plan de accién para

nuestra direccidn
estratégica?

Plan de accidon
& Cual tendria que ser H

tener éxito?

Fuente: www.deinsa.com/cmi/principal.htm

La organizacion, procesos y presupuestos no estan alineados con la
estrategia: la asignacion de recursos, los modelos de la estructura
organizativa y los procesos dependen mas de criterios financieros a corto
plazo que de los objetivos estratégicos definidos; en este sentido, no se
observa un vinculo directo entre los programas de actuacion y la asignacion

de recursos con las prioridades estratégicas a largo plazo.

Los mecanismos de retroalimentacién son tacticos y no estratégicos: los

mecanismos de informacidén se enfocan hacia la medicion y reportes de la
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actuacion operativa a corto plazo, fomentando el control en lugar del
aprendizaje y la gestion compartida del conocimiento, y evitando que se
logren llevar a cabo revisiones estratégicas de la gestion que realiza la

organizacion. [’

¥ KAPLAN, Robert S. y NORTON, David P.: “Cuadro de Mando Integral (The Balanced Scorecard)”.
Ediciones Gestion 2000, segunda edicion. Barcelona, Espafia, 2000.
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CAPITULO Il
MARCO SITUACIONAL O REFERENCIAL

2.1 La Metrologia en Venezuela

Se puede considerar que la introduccion del concepto de Metrologia en
Venezuela se produjo en el afio 1857, a raiz de la promulgacion de la segunda Ley
Venezolana de Pesas y Medidas, en la cual se recogen tendencias internacionales y se
decreta el uso legal del Sistema Métrico Decimal, asi como su ensefianza obligatoria.
Afos mas tarde, en 1879 Venezuela firma la Convencion del Metro, la cual desarrolla

un acuerdo comun en los temas relativos a las unidades de medicion.

En el afo de 1952 el pais estaba iniciando de forma progresiva la busqueda de
la industrializacién, y en este sentido, se llevé a cabo un estudio que comprendié en su
etapa inicial los siguientes aspectos: la situacion real de los Servicios Municipales de
Pesas y Medidas, personal técnico y equipos especiales, necesidades actuales tanto
del comercio como de la industria nacional, y su proyeccion hacia un futuro préximo,
modificaciones recomendables para modernizar la legislacién vigente, y propuesta para
desarrollar un plan global. Durante la realizacion de dicho estudio tuvo lugar la visita a
Venezuela del distinguido metrélogo Dr. Maurice Jacob, para aquel entonces Jefe del
Servicio de Metrologia de Bélgica y Presidente del Comité Provisional de Metrologia
Legal, quien proporciond valiosos conocimientos y recomendaciones sobre la materia,
para aportar soluciones a las necesidades reales existentes y a la escasa estructura

metrolégica desarrollada para aquel momento.

Ya en el afio 1955 se tenia ya preparado el Plan de Accion para la creacion de
un Servicio Nacional de Metrologia en Venezuela; sin embargo, el pais atravesaba por
circunstancias politicas, sociales y econémicas que hicieron posponer su puesta en
marcha. Asi, es entonces a finales del mes de enero de 1958 cuando se presenta a la
consideracion del nuevo Ministro de Fomento el Plan de Accion progresivo, para
organizar con caracter nacional la Metrologia en Venezuela: este Plan fue aprobado en

su totalidad, y en julio del mismo afo se cred6 el Departamento de Metrologia,
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constituido por el Ing. Ramén de Colubi como jefe del departamento, y los Ingenieros
S. Utrilla, L.Martinez y L. Hernandez como colaboradores técnicos. Se iniciaron de
inmediato las labores programadas, destacando la creacion de una Comision Especial
para el estudio de la creacién de una nueva Ley, en la cual se recogieron las nuevas
orientaciones legales sobre la materia, que resultase un instrumento flexible y de facil

aplicacion.

En julio de 1959 se transformo el Departamento inicial en lo que se conocié
como la Divisibn de Metrologia, creandose con ella los primeros Laboratorios
Metrolégicos que ha tenido Venezuela. La division, desde su origen, se constituyo
como un organismo dinamico y emprendedor: llevd a cabo la instruccion de personal
técnico calificado, analizdé las necesidades metrolégicas inmediatas; también se
encargé de seleccionar los equipos e instrumentos de medida para dotar los
laboratorios, y de preparar la futura reglamentacion en sus diversos niveles y alcances.
El objetivo final era lograr una “conciencia metrolégica nacional”. Adicionalmente, hizo
gran énfasis en lograr que el gobierno Nacional estudiase y analizase la conveniencia
y el interés de adherirse a la Organizacion Internacional de Metrologia Legal (OIML),
asi como la consideracion de renovar la membresia del pais en la Convencion del
Metro. Estos objetivos que se lograron a cabalidad durante el transcurso de 1960
mediante el decreto N° 301 (OIML) y el Decreto N° 382 (Convencion del Metro). Estas
decisiones gubernamentales fueron de importancia y trascendencia, puesto que
facilitaron el desarrollo del Plan de Accién preparado por la organizacién del Servicio

de Metrologia con caracter nacional.

Sin embargo, era necesario solventar el hecho de que la Constitucién Nacional
y la Ley de Pesas y Medidas promulgada en 1939 concedian a las municipalidades el
derecho a organizar sus propios servicios de Pesas y Medidas (oficinas municipales de
contraste): la autonomia de los municipios y el caracter de independencia de estas
organizaciones municipales, constituian verdaderas dificultades para lograr los
resultados esperados, técnicamente hablando. Ante esta situacion, se gestion6 con el
Congreso Nacional la redacciéon y la aprobacidon de una nueva Constitucion, la
modificacion de dichas atribuciones municipales en la Ley Fundamental de la

Republica, y de esta manera en la Constitucién Nacional promulgada en 1961, el
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“‘Régimen de Pesas y Medidas” le fue otorgado con exclusividad al Poder Nacional.
Asi, de conformidad con las nuevas directrices constitucionales, se modifico el proyecto
de Ley en base a una direccién, coordinacion y ejecucion unica mediante la creacién
de un Servicio Nacional de Metrologia Legal; igualmente se delegaron temporalmente
las funciones fiscalizadoras en los Consejos Municipales. Sin embargo, al ser aprobada
la nueva Ley (diciembre de 1964), tomando en cuenta que razones politicas
prevalecieron sobre las técnicas, se ampliaron las posibilidades de delegacion a la
afericion y a otros aspectos metrolégicos, lo que constituyé un paso hacia atras de lo
pautado en la Constitucion, lo cual influyé negativamente en la puesta en marcha y

desarrollo del Servicio de Metrologia .

Ese mismo afo, el Departamento de Metrologia del Ministerio de Fomento se
convierte en lo que se denomind el Servicio Nacional de Metrologia Legal (SNML),
manteniendo una oficina en Caracas (ubicada en San Bernardino) y varias oficinas
regionales, contando con el apoyo del BIPM. Para el afio de 1976 se crea, a través del
Ministerio de Fomento y de organizaciones tanto publicas como privadas, el
denominado Fondo de Desarrollo Metrolégico, como una entidad con patrimonio propio
cuyo objetivo fundamental era apoyar al SNML para asi disponer de equipos
metroldgicos y asegurar su mantenimiento, ajuste y reparacion, capacitar a su personal

y patrocinar publicaciones técnicas.

Es en el afno 1980 cuando el pais desarrolla su primera Ley de Metrologia, vy
durante esa década el SNML es declarado como servicio auténomo, pasa a convertirse
en el Servicio Autébnomo Nacional de Metrologia (SANAMET) y deja de percibir
financiamiento del Estado. A su vez, en 1998 este organismo da paso al Servicio
Auténomo de Normalizacién y Certificacion de Calidad (SENORCA), y finalmente se
crea una nueva organizacion, que hoy en dia se conoce como Servicio Auténomo de

Normalizacion, Calidad, Metrologia y Reglamentos Técnicos (SENCAMER).

! www.sencamer.gob.ve/sencamer/documents/historia2.htm#metrovzla
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La Ley del Sistema Venezolano para la Calidad es aprobada en el afio 2002, y
establece a la Metrologia como un subsistema de la calidad. Por su parte, la Ley de

Metrologia (vigente actualmente) es promulgada a finales de 2005 2.

2.2 La Metrologia y su Importancia en la Industria

La Metrologia es la ciencia de las mediciones, las cuales forman parte
permanente e integrada en nuestro diario vivir y que a menudo perdemos de vista,
quizas porque existe la creencia de que dicha ciencia soélo tiene interés para los
cientificos que se dedican a ella. Sin embargo, resulta de vital importancia para todos,
pues en ella se entrelazan la tradicion y el cambio; los sistemas de medicion reflejan
las tradiciones de los pueblos pero al mismo tiempo estamos permanentemente
buscando nuevos patrones y formas de medir como parte de nuestro progreso y

evolucion.

Las mediciones correctas tienen una importancia fundamental para los
gobiernos, para las empresas y para la poblacién en general, puesto que permiten
ordenar y facilitar las transacciones comerciales, ademas servir de soporte para
procesos de manufactura y para el funcionamiento confiable y eficiente de la red de
servicios, proveedores y comunicaciones de la cual dependemos para nuestras
actividades diarias. A menudo las cantidades y las caracteristicas de un producto son
resultado de un contrato entre el cliente (consumidor) y el proveedor (fabricante). Las
mediciones facilitan este proceso determinando los procesos productivos requeridos
para generar dicho producto o servicio, y como consecuencia directa inciden en la
calidad de vida de la poblacién protegiendo tanto al consumidor como al proveedor,
ayudando a preservar el medio ambiente y contribuyendo a emplear racionalmente los
recursos naturales. Es por ello que se requiere de diferentes equipos e instrumentos de
medicion, para llevar a cabo pruebas y ensayos que permitan determinar la

conformidad con las normas existentes correspondientes a un producto o servicio.

2 http://usuarios.lycos.es/metrologia/01.pdf
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Es claro que la mejor via para que una economia logre prosperar en el mercado
global, debe incrementar la competitividad internacional de su industria manufacturera,
lo que implica demostrar que se ofrecen mejores productos a mas bajo costo y de alta
calidad. Para lograr esto, es necesario alcanzar altos niveles de experticia y disponer
de la tecnologia mas reciente que permita lograr la precision y uniformidad necesarias
en los procesos productivos. En este sentido, a raiz de la dinamizacién del comercio a
nivel mundial la Metrologia adquiere cada vez mayor importancia, haciendo cada vez
mas énfasis en la relacion que existe entre ella y la calidad, entre las mediciones y el
control de la calidad, la calibracion, la acreditacion de laboratorios, la trazabilidad y la
certificacion. Asi, la Metrologia es el nucleo central basico que permite el ordenamiento
de estas funciones y su operacion coherente las ordena con el objetivo final de mejorar

y garantizar la calidad de productos y servicios.

Algunos, indebidamente, le asignan el término “calibracién” a un proceso de
comprobacion o verificacion, que permite asegurar que entre los valores indicados por
un aparato o un sistema de medicién y los valores conocidos correspondientes a una
magnitud medida, los desvios sean inferiores a los errores maximos tolerados. Para los
metrélogos, se entiende por calibracién al conjunto de operaciones que establece, bajo
condiciones especificas, la relacién entre los valores indicados por un instrumento de
medicion, sistema de medicion, valores representados por una medida materializada o
un material de referencia y los valores correspondientes a las magnitudes establecidas
por los patrones, con la finalidad de determinar la exactitud de la medida registrada;
dicha medida debe ser comprobada cada cierto periodo de tiempo debido a que el
comportamiento de los equipos de medicion y ensayos puede variar a medida que
pasa el tiempo, como consecuencia de procesos de desgaste natural, de sobrecarga o

del uso inapropiado de dichos equipos.

Debe sefalarse que una de las actividades mas importantes realizadas por los
metrdlogos consiste en estudiar los resultados obtenidos en las mediciones llevadas a
cabo para definir el rango en el cual se estima que se encuentra el valor verdadero de
una medicion; para ello, suelen tomar en consideracion las principales causas de error
en las mediciones, las cuales pueden ser o no conocidas y controlables, y que pueden

deberse a factores del medio ambiente en el que se llevan a cabo las mediciones, a
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defectos de construccion o de calibracion de los aparatos empleados, a fallas del
operador o a la propia interpretacion de los datos, o inclusive a factores aleatorios. En
este sentido, para estimar con la mayor exactitud posible todas las fuentes de error
asociadas a las mediciones llevadas a cabo y a los equipos de medicién empleados
para tales fines, es necesario contar con procedimientos técnicos rigurosamente
definidos, materiales de referencia y patrones de trabajo adecuados y trazables al
Sistema Internacional de Unidades, y personal altamente especializado.

De esta manera se establece que el objetivo de la metrologia y de los
metrélogos es lograr los resultados de medicién confiables que se requieren para
asegurar la calidad y la eficiencia de la produccion a nivel industrial, equidad en
intercambios comerciales, proteccion al consumidor, proteccion de la salud y la

seguridad de la vida humana y animal, asi como la proteccion del medio ambiente B4,

2.3 Marco de Normas y Leyes Relacionadas con Metrologia

2.3.1 Requisitos Generales para la Competencia de los Laboratorios de Ensayo y

Calibracion

Los requisitos generales que un laboratorio debe cumplir para que se reconozca
su competencia para realizar ensayos y/o calibraciones, incluyendo el muestreo, se
encuentran establecidos en la Norma Internacional ISO/IEC 17025:2005, la cual es
aplicable a todas las organizaciones que realizan ensayos y/o calibraciones, e
independientemente del numero de personal o la magnitud del alcance de las
actividades de ensayo y/o calibracion que en ellas se lleven a cabo. Esta norma debe
ser utilizada por los laboratorios en el desarrollo tanto de sus sistemas de la calidad,

como de sus sistemas administrativos y técnicos que rigen sus operaciones, siendo

¥ MARBAN, Rocio M. y PELLECER, Julio A.: Metrologia para No Metrélogos. Segunda edicion.
Organizacion de Estados Americanos y Sistema Interamericano de Metrologia, 2002.
* http://www.bipm.fr/en/bipm/metrology/

Norma Internacional ISO/IEC 17025:2005. Requisitos Generales para la Competencia de los
Laboratorios de Ensayo y Calibracién. Tercera Revision
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importante sefalar que igualmente cumple con los requisitos de la Norma COVENIN
ISO 9001:2000. ¥

La norma se encuentra dividida en 5 capitulos, en los cuales se establece

fundamentalmente lo siguiente:

= El laboratorio debe evaluar la extension de su Sistema de Gestion de la Calidad
para que el mismo sea apropiado en relacidon con las actividades que realiza, es
decir, debera establecer qué procesos de ensayo y/o calibracién van a estar
dentro del alcance de este sistema, garantizando que el mismo cubra el trabajo
realizado en sus instalaciones permanentes, temporales, o incluso fuera de
ellas. Para ello, debera disponer de personal directivo y técnico que tenga,
independientemente de sus responsabilidades asignadas, la autoridad y los
recursos necesarios para desarrollar sus funciones, y especialmente para
desarrollar, implementar y mantener dicho Sistema de Gestion de la Calidad: en
este particular, debera contarse con una Direccién Técnica, responsable de las
operaciones técnicas desarrolladas llevadas a cabo, asi como un Responsable

de la Calidad, quien se asegurara de implementar y mantener dicho sistema.

= El laboratorio debera establecer y mantener tanto los procedimientos como los
registros que sean necesarios para demostrar que el Sistema de Gestion de la
Calidad desarrollado ha sido implementado. De esta manera, todos los
documentos generados deberan estar disponibles para todo el personal, e
igualmente deberan existir lineamientos para hacer las modificaciones o

enmiendas que se requieran.

= El laboratorio debera definir los lineamientos para la realizacién de pedidos,
ofertas y contratos de ensayos y/o calibraciones, tomando en consideracion no
solamente los requisitos de los clientes, sino todos aquellos relacionados con
las disposiciones previamente establecidas por el laboratorio, y cualquier

disposicién de caracter legal que deba ser tomada en cuenta. Igualmente, es
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necesario establecer los lineamientos a seguir para canalizar las quejas y/o
reclamos de los clientes, y cualquier trabajo que no cumpla con los requisitos
previamente acordados; en este sentido, al momento de identificar trabajos no
conformes o que se desvien de las politicas y procedimientos del Sistema de
Gestion de la Calidad, deberan tomarse en cuenta los mecanismos disefiados

para llevar a cabo acciones tanto correctivas como preventivas.

El laboratorio debera llevar a cabo una auditoria interna de sus actividades de
acuerdo a un calendario y lineamientos previamente definidos, a fin de verificar
que sus operaciones contindan cumpliendo con los requisitos de su Sistema de
Gestion de la Calidad. Igualmente, es necesario que la Alta Direccién revise
dicho sistema, para constatar que se mantenga constantemente adecuado y
eficaz, e introducir los cambios y las mejoras necesarias a las que hubiere

lugar.

El laboratorio debera garantizar que cuenta con:

— Personal calificado y competente para el desarrollo de sus operaciones,
considerando ademas la identificacion de las necesidades de formacion
y educacion que éste requiera para llevar a cabo sus funciones.

— Equipos, instalaciones y condiciones ambientales que le permitan no
solamente la realizacién correcta de ensayos y calibraciones, sino
también lograr la exactitud requerida y cumplir con las especificaciones
pertinentes para los ensayos o las calibraciones concernientes: para
ello, debera establecer programas de calibracién para las magnitudes o
los valores esenciales de los instrumentos cuando dichas propiedades
afecten los resultados de manera significativa; contar con lineamientos
para la manipulacién segura, transporte, almacenamiento, uso y
mantenimiento planificado de dichos equipos; realizar el seguimiento,
control y registro de las condiciones ambientales segun lo requieran las

especificaciones, métodos y procedimientos correspondientes cuando
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esto pueda influir en la calidad de los resultados; verificar que se
mantiene una separacién eficaz entre areas vecinas en las que se
realicen actividades incompatibles, e igualmente controlar el acceso y
uso de las areas que afectan a la calidad de los ensayos y las
calibraciones.

Métodos y procedimientos apropiados de ensayos y calibraciones,
preferiblemente aquellos publicados en normas internacionales,
regionales o nacionales; en caso de desarrollar métodos vy
procedimientos propios, el laboratorio debera confirmar a través de
evidencias objetivas que dicho método es adecuado para el uso
pretendido.

Procedimientos para estimar la incertidumbre de las mediciones que se
realizan, tratando de identificar todas sus componentes y hacer una
estimacion razonable de la misma, que incluya célculos rigurosos
metroldgica y estadisticamente validos.

Trazabilidad de sus propios patrones de medicion e instrumentos de
medicion al Sistema Internacional de Unidades, a través de una cadena
ininterrumpida de calibraciones o de comparaciones que los vinculen a
los pertinentes patrones primarios de las unidades de medida S.I. Tanto
los patrones como los materiales de referencia utilizados para
determinar dicha trazabilidad deberan ser calibrados de acuerdo con un
procedimiento especifico, y verificados cada cierto periodo de tiempo
para mantener la confianza en el estado de dicha calibracion.
Lineamientos para llevar a cabo el muestreo de sustancias, materiales o
productos que posteriormente sean ensayados o calibrados, utilizando
métodos estadisticos apropiados y tomando en cuenta aquellos factores
que deban ser controlados para asegurar la validez de los resultados de
ensayo y de calibracion.

Lineamientos para el transporte, recepcion, identificacion, manipulacion,
proteccion, almacenamiento, conservacién o disposicion final de los

items de ensayo o de calibracion.
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— Lineamientos de control de la calidad para realizar el seguimiento de la
validez de los ensayos y las calibraciones llevadas a cabo, aplicando en
la medida de lo posibles técnicas estadisticas para la revision de los
resultados obtenidos.

— Informes de ensayo o certificados de calibracién que contengan la
informacién requerida por el cliente y necesaria para la interpretacion de
los resultados del ensayo o de la calibracion, asi como toda la

informacion requerida por el método utilizado.™

2.3.2 Sistema de Gestidn de Mediciones: Requisitos para Procesos de Medicion y

Equipos de Medicion

La Norma Internacional 1ISO 10012:2003 establece los elementos necesarios
para poder conformar un sistema eficaz de gestion de las mediciones, el cual debe
estar orientado a garantizar que los equipos y procesos de medicién son adecuados
para alcanzar los objetivos de desempefio de cada elemento del sistema global de
gestion, y tomando en cuenta ademas la gestion del riesgo de producir resultados de
medicion incorrectos que afecten la calidad del producto o servicio de una

organizacion.

Esta norma internacional especifica requisitos genéricos y proporciona
orientacion para la gestion de los procesos de medicion y para la confirmacion
metrolégica del equipo de medicion utilizado para apoyar y demostrar el cumplimiento
de requisitos metrolégicos, dotando de fiabilidad y confianza a los resultados de la
medicion; asimismo, puede ser util en la mejora de las actividades de medicién y de la
calidad de los productos. En este sentido, describe los requisitos de gestion de la
calidad que corresponden con un sistema de gestion de las mediciones, que puede ser
utilizado por una organizacién que lleva a cabo mediciones como parte de su sistema
de gestion global, y para asegurar que se cumplen los requisitos metrolégicos. Debe
destacarse que la estructura de procesos bajo la cual ha sido concebida dicha norma

permite una clara orientacion hacia la mejora continua del sistema de gestion de las
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mediciones, al mismo tiempo que se resalta la importancia del seguimiento y la
medicion de la informacion relativa a su percepcion de cémo se cumplen sus

necesidades metroldgicas.

La norma se encuentra dividida en 8 capitulos, en los cuales se establece

fundamentalmente lo siguiente:

= La organizacion debe evaluar el alcance y extension del sistema de gestion de
las mediciones, es decir, qué procesos de medicion y, consecuentemente, qué
equipos de medicion van a estar dentro del alcance de este sistema. La
respuesta a esta reflexion debe provenir de una adecuada identificacion de los
requisitos metrolégicos (RMC), de ahi la importancia de este aspecto dentro del
sistema de gestion de las mediciones. El objetivo es centrar los esfuerzos de la
organizacién hacia aquellos procesos y equipos de medicién que intervengan

en el cumplimiento de dichos requisitos.

= La Direccion de la organizacién debe definir una funcion con responsabilidades
administrativas y técnicas para definir e implementar el sistema de gestion de
las mediciones (denominada funcidon metroldgica). Dicha funcion estara
encargada de llevar a cabo la revision completa del sistema de gestion de las
mediciones, y debe permitir evaluar el sistema para asegurar que éste es
adecuado y eficaz, analizar las oportunidades de mejora y establecer las
directrices necesarias para permitir mejorar la eficacia de los procesos

metrolégicos y del sistema en su conjunto.

= La organizacién, a través de la funcién metroldgica, debe encargarse de
establecer las responsabilidades del personal involucrado y asegurar que es
apto para llevar a cabo las actividades que le sean designadas. Igualmente,
debe encargarse de que se disponga de toda la documentacion, procedimientos

técnicos, materiales y equipos necesarios para la ejecucién de dichas

> Norma Internacional ISO/IEC 17025:2005. Requisitos Generales para la Competencia de los

Laboratorios de Ensayo y Calibracién. Tercera Revision
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actividades, asi como la demostracion de la competencia técnica de

proveedores de productos y servicios.

El sistema de gestion de las mediciones estara formado por: confirmacion
metrologica, procesos de medicidn, y determinacion de la incertidumbre y
trazabilidad. En este sentido, la confirmacién metroldgica involucra procesos de
calibracion y verificacién, en los cuales se determinan las caracteristicas
metrolégicas del equipo de medicion, necesarias para evaluar la incertidumbre
de la medida en relacion con el proceso de medicion, y se determina la
coherencia de las caracteristicas metrolégicas del equipo de medicion
(principalmente la incertidumbre de la medida) con los requisitos metrolégicos
del proceso de medicién, respectivamente; por su parte, los procesos de
medicion deben ser disefados y realizados a fin de impedir resultados de
medicion errébneos y asegurar la rapida deteccion de deficiencias y la
oportunidad de establecer acciones correctivas. En lo concerniente a la
incertidumbre de la medicion y la trazabilidad, se establece la necesidad
evaluar la incertidumbre de la medida para cada proceso de medicion y las
orientaciones para llevarla a cabo, y que ademas todos los resultados de
medicion sean trazables a las unidades de medida del Sistema Internacional
(SI) por medio de patrones primarios apropiados o de constantes naturales de

valor conocido.

La organizacion, a través de la funcion metrolégica, debe encargarse de
implementar mecanismos de seguimiento, analisis y mejora continua del
sistema de gestibn de las mediciones, tales como el seguimiento de la
informacion relacionada con la satisfaccién del cliente, auditorias internas y
control de las no conformidades de procesos y de equipos, para asi asegurar la
eficaz y continua implementaciéon y cumplimiento de los requisitos especificados
en dicho sistema. Esto debe llevarse a cabo a través de procedimientos

documentados y a intervalos previamente establecidos, para que sea posible
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implementar las acciones apropiadas, identificar oportunidades potenciales, y

gestionar la mejora continua del sistema .

2.3.3 Ley de Metrologia

La Ley de Metrologia, publicada en Gaceta Oficial N° 38.263 el 1 de Septiembre
de 2005, tiene como objetivo fundamental establecer promover el sistema legal de
unidades de medida en el territorio nacional; establecer los controles metrolégicos del
Estado, el alcance y los lineamientos en materia metrolégica, las funciones del
organismo competente en materia de metrologia, y los procedimientos de control
metrolégico en resguardo del interés publico, asi como de los derechos e intereses
particulares, colectivos y difusos de las personas; y promover y difundir el uso y la
aplicacion de la metrologia. Es aplicable a los sistemas, métodos e instrumentos de
medicion utilizados en cualquier forma de negocios o intercambio con fines
comerciales, incluso a través de tecnologia de informacion y telecomunicaciones.

Los principales aspectos especificados en esta ley son los siguientes:

= El Sistema Legal de Unidades de Medida que regira en el territorio nacional
sera el Sistema Internacional de Unidades (Sl), adoptado por la Conferencia
General de Pesas y Medidas (CGPM). En este sentido, las definiciones,
simbolos, multiplos y submultiplos, usos y aplicaciones del Sistema
Internacional de Unidades (Sl), se estableceran en las disposiciones legales

respectivas.

= La Republica Bolivariana de Venezuela, a través del Ministerio de Industrias
Ligeras y Comercio, debera poseer una coleccion de patrones nacionales de las
unidades legales y de los sistemas y equipos de medicién, necesarios para
obtener los valores correspondientes a los multiplos y submultiplos de las
unidades de este Sistema Legal de Unidades de Medida. La custodia,

mantenimiento y uso de tales patrones y equipos de medicién estaran bajo la

® Norma Internacional 1ISO 10012:2003. Sistemas de Gestion de las Mediciones — Requisitos para los
Procesos de Medicion y los Equipos de Medicion.
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responsabilidad del organismo competente en materia de metrologia.
Igualmente, cada patrén para ser declarado Patron Nacional, debe evidenciar
su trazabilidad a patrones primarios que reproduzcan aquella unidad de medida
reconocida y aceptada por la Conferencia General de Pesas y Medidas
(CGPM).

El Ejecutivo Nacional, por via de excepcién, podra declarar como Patrén
Nacional, previo informe del organismo competente en materia de metrologia,
los patrones de los 6rganos o entes publicos o privados que reunan las
condiciones y requisitos establecidos en esta Ley, su Reglamento y las
disposiciones legales que se dicten para su ejecucion. En este sentido, la
custodia, mantenimiento y uso de estos patrones y equipos de medicién estara
bajo la responsabilidad de los érganos o entes publicos o privados respectivos,
quienes deben garantizar las condiciones técnicas necesarias para mantener la

estabilidad de sus caracteristicas metroldgicas.

Se ejerceran controles metrolégicos sobre los instrumentos de medida, las
instalaciones de medicién y los métodos de medicion que sirven de base o se
utilicen para la fabricacion, importacion, reparacion, venta, verificacion y uso de
los instrumentos para medir y de los patrones de medida; para transacciones
comerciales; para determinacién de consumo en la prestacion de servicios;
para mediciones que pueden afectar la vida, salud, seguridad y el medio
ambiente; para actos de naturaleza judicial, pericial y administrativa; para
determinacion de jornadas laborales; para comercializacion de productos

vendidos sin envase y a granel.

El control legal de los instrumentos de medida comprendera la aprobacién de
modelo y la verificacién de los instrumentos de medida, de acuerdo con los
errores maximos permitidos y los procedimientos técnicos establecidos
mediante resolucién. En este sentido, el organismo competente en materia de
metrologia sera el encargado de determinar los instrumentos de medida que

deberan ser sometidos a la aprobacidon de modelo, estableciendo los
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procedimientos y requisitos técnicos necesarios para llevar a cabo los estudios

y ensayos correspondientes para la aprobacion o rechazo de modelo.

Los instrumentos de medida que se comercialicen, asi como los que se utilicen
en la prestacién de servicios, experticias judiciales y oficinas publicas o aquellos
cuyo uso tenga relacion con salud, vida, seguridad de las personas y el
ambiente, con transacciones de caracter comercial y los instrumentos de uso
corriente u otros que determine el organismo competente en materia de
metrologia, deben ser verificados conforme con las disposiciones legales sobre
la materia, previa la respectiva aprobaciéon de modelo. Asimismo, las personas
naturales y juridicas que importan o fabrican en el pais instrumentos de medida
sujetos a control metrolégico legal, deben solicitar previo a su comercializacion,
la aprobacién de modelo y la verificacion inicial respectiva ante el organismo
competente en materia de metrologia, salvo que existan convenios de

reconocimiento mutuo con otros paises.

El organismo competente en materia de metrologia establecera por resolucion
para cada tipo de producto la tolerancia admisible entre el contenido real y el
nominal indicado en el envase o envoltorio, plan de muestreo, procedimientos
de ensayos y métodos estadisticos, tomando como referencia los criterios
establecidos por la Organizacion Internacional de Metrologia Legal. De igual
modo, dicho organismo debera establecer mediante resolucion los errores

maximos permitidos de los instrumentos de medida sujetos a control legal.

El organismo competente en materia de metrologia podra, de oficio o a solicitud
de parte interesada, realizar calibraciones, evaluacion de laboratorios, estudios
especiales, ensayos, pruebas, experticias, y demas actividades para cumplir
con sus objetivos, tomando en consideracion que cuando se requieran
mediciones o pruebas de laboratorio, éstas deben llevarse a cabo en

laboratorios acreditados o autorizados.

El organismo competente en materia de metrologia realizara la fiscalizacion

metroldgica principalmente sobre la fabricacion correcta de las unidades de

55



medida en todos los campos; la fabricacién, importacion, comercializacion,
ensayos, pruebas, utilizacion, instalacion, mantenimiento, reparacion, ajuste y
vigencia de la verificacion de los instrumentos de medida, métodos de medicion
y resultados de mediciones; control periddico de los instrumentos o sistemas de
medicion utilizados en la prestacion de servicios publicos; los registros de las

operaciones de medicion.

Cuando los productos o instrumentos de medida sujetos al cumplimiento de
esta Ley, y a las disposiciones que se dicten para su ejecucion, no reunan las
especificaciones exigidas, el organismo competente en materia de metrologia a
través de sus funcionarios o funcionarias autorizados, podra adoptar medidas
provisionales, pudiendo prohibir su uso y comercializacion. Igualmente, podra
inmovilizar los productos o suspender la prestacion del servicio, si fuere el caso,
hasta tanto, dicho organismo dicte la decision respectiva. Sin embargo, en
aquellas situaciones en las cuales este organismo detecte situaciones que
pueda calificar como hechos de omisién, impericia, imprudencia o negligencia,
podra disponer que se lleve a cabo el acondicionamiento, reparacion,
reproceso, sustitucion, reciclaje, decomiso o destruccion; en la aplicacion de
estas alternativas se buscara siempre la situacion menos gravosa para el

particular, proporcional a su falta.

El organismo competente en materia de metrologia practicara fiscalizaciones, a
través del personal autorizado y levantara un acta, la cual firmaran el
funcionario actuante, el representante o encargado del establecimiento y, si
fuere el caso, el fabricante o prestador o prestadora del servicio. La falta de
participacion de estos ultimos no afectara su validez. Si el representante o el
encargado o encargada del establecimiento se negare a firmar el acta, se
dejara constancia de ello. Igualmente debe destacarse el hecho de que este
organismo se encargara de notificar a los presuntos infractores o infractoras,
para imponerlos de los hechos y motivos por los cuales se inicio el
procedimiento, para que expongan sus pruebas y aleguen sus razones en un
lapso no mayor de diez dias habiles, contados a partir de la fecha en la cual

recibe la referida notificacion.
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Para la comprobacion del cumplimiento de los supuestos previstos en esta Ley
o de las disposiciones dictadas en su ejecucién, el organismo competente en
materia de metrologia, de ser necesario, ordenara la realizacién de ensayos,
pruebas, inspecciones de productos o servicios, segun sea el caso. Las
inspecciones o toma de muestras podran practicarse en los centros de
produccién, en los establecimientos dedicados a la comercializacion de bienes
0 a la prestacion de servicios y en los recintos aduanales y almacenes privados

de acopio de bienes.

Cuando un hecho violatorio de esta Ley pueda representar un riesgo para la
salud y seguridad de las personas, animales, plantas o ambiente, y esté
demostrado fehacientemente, el organismo competente en materia de
metrologia informara veraz y oportunamente sobre tales hechos a los medios
de comunicacién social y éstos deberan difundirlo con la relevancia debida.
Igualmente, los infractores o infractoras a las obligaciones contenidas en la Ley
seran sancionados con multas desde cinco unidades tributarias (5 U.T.) hasta
tres mil unidades tributarias (3000 U.T.) dependiendo de la gravedad de la
infraccion cometida; dichas multas deben ser canceladas en un lapso no mayor
a quince dias contados a partir de la fecha de notificacién. Debe considerarse
que en caso tal que el incumplimiento de la medida o decisidon acarrea la
violacion de los derechos de las personas de disponer de instrumentos,
productos y servicios confiables y de calidad, la sancion sera de arresto de
cinco a treinta dias, y si el organismo competente en materia de metrologia lo
considera procedente, podria decidir llevar a cabo el cierre temporal o definitivo
(segun la gravedad del caso) de los organismos que prestan servicios
metrolégicos publicos o privados, sin perjuicio de las acciones por los dafios y

perjuicios ocasionados.

El Servicio Auténomo Nacional de Normalizacion, Calidad, Metrologia y

Reglamentos Técnicos (SENCAMER) tendra y ejercera las competencias
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atribuidas en esta Ley al organismo competente en materia de metrologia,

hasta tanto se cree, por ley, el Instituto Nacional de Metrologia 1,
2.3.4 Ley del Sistema Venezolano para la Calidad

La Ley del Sistema Venezolano para la Calidad, publicada en Gaceta Oficial
N° 37.555 el 23 de Octubre de 2002, tiene como objetivo fundamental desarrollar los
principios orientadores en materia de calidad; determinar sus bases politicas y disefar
el marco legal que regule el Sistema Venezolano para la Calidad; establecer los
mecanismos necesarios que permitan garantizar los derechos de las personas a
disponer de bienes y servicios de calidad en el Pais, a través de los subsistemas de
Normalizacioén, Metrologia, Acreditacion, Certificacion, Reglamentaciones Técnicas y
Ensayos; promover y asegurar la participacion de todos los interesados en el
funcionamiento del Sistema Venezolano para la Calidad, como mecanismo para la
mejora continua; fomentar la cooperacion en materia de normas, reglamentaciones
técnicas y procedimientos de evaluacion de la conformidad con miras a facilitar el
acceso a los mercados nacionales e internacionales y fortalecer los lazos de confianza
entre las partes involucradas; dirigir la accidon del Estado en materia de calidad en lo
referente a elaboracion e intercambio de bienes, prestacion de servicios, importacion,

distribucion y expendio de bienes, entre otros.
Los principales aspectos especificados en esta ley son los siguientes:

= Las personas naturales o juridicas, publicas o privadas, que produzcan bienes,
o presten servicios sujetos a reglamentaciones técnicas, o los comercialicen,
estan obligadas a proporcionar bienes y prestar servicios de calidad; ademas,
deberan suministrar la informacién y la documentacién necesaria que permita la
posterior comprobacion de la calidad de los mismos, y colaborar con el personal
autorizado por el Ministerio de la Produccién y el Comercio, o con los
organismos que este Ministerio autorice, para el cumplimiento de las funciones

establecidas en la Ley y su Reglamento.

7 www.asambleanacional.gov.ve/ns2/leyes.asp?id=656
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Las instituciones publicas y privadas, y en especial del Ministerio de la
Produccion y el Comercio, el Ministerio de Educacién, Cultura y Deportes y el
Ministerio de Educacién Superior, tienen la responsabilidad de promover vy
coordinar politicas, planes y programas de adiestramiento, formacion y
actualizacién de los recursos humanos en materia de calidad, con el objeto de
asegurar la formacion de personal con el conocimiento adecuado para las
actividades que se desarrollen en el Sistema Venezolano para la Calidad.
Igualmente, tienen la responsabilidad de establecer politicas, planes,
programas de adiestramiento, formacion y actualizacion de sus recursos
humanos, especialmente en las areas de ensayo, certificacion y el Sistema
Internacional de Unidades, con el objeto de disponer de personal con el
conocimiento requerido en las actividades que desarrolle el Sistema

Venezolano para la Calidad.

El Sistema Venezolano para la Calidad comprende al conjunto de principios,
normas, procedimientos, subsistemas y entidades que interactian y cooperan
de forma arménica y contribuyen a lograr los propésitos de una 6ptima Gestion
Nacional de la Calidad. Esta conformado por los subsistemas de Normalizacién,
Metrologia, Acreditacion, Certificacion, Reglamentaciones Técnicas y Ensayos.
— El Subsistema de Normalizacién tiene por objeto ejecutar las actividades
de elaboracién, aprobacién, publicacion y divulgacion de las normas,
con miras a facilitar el comercio, servir de base a las reglamentaciones
técnicas, a la evaluacion de la conformidad, al comercio, al desarrollo
industrial. Sus actividades se desarrollaran a través de la integracion
voluntaria de instituciones publicas y privadas, con la participacion
conjunta de productores, comerciantes, consumidores y usuarios;
establece a las Normas Venezolanas COVENIN como la referencia
basica para determinar la calidad de los productos y servicios de que se
trate, particularmente para la proteccion, educacion y orientacion de los
consumidores.
— El Subsistema de Metrologia tiene por objeto promover, fomentar,

desarrollar y consolidar en el pais, la infraestructura metroldgica que
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impulse el crecimiento en el area de las mediciones, a fin de garantizar
la confiabilidad de las mismas y a la vez contribuir a obtener productos y
servicios de calidad. Se encuentra constituido por metrologia legal,
metrologia cientifica y metrologia industrial, y sus competencias,
coordinadas y ejecutadas por el Ministerio de Produccion y Comercio,
corresponden principalmente con: ejecucion de actividades que deriven
de los planes, politicas y directrices que emanen del mencionado
ministerio en materia metrologica; desarrollo de la metrologia y servir de
apoyo en el campo de la metrologia industrial; conformacién, custodia y
mantenimiento de la coleccion de patrones de las unidades de medida y
de sus distintas magnitudes, garantizando su trazabilidad ascendente en
el ambito internacional y descendente en el ambito nacional;
establecimiento y mantenimiento de servicios de informacion actualizada
en el area metrolégica; promocionar el desarrollo de una red de
laboratorios de calibracion acreditados, que garanticen la prestacién de
los servicios necesarios para atender la demanda nacional en el ambito
metroldgico; proporcionar servicios de validacion de la trazabilidad de
patrones de medicién a los laboratorios de calibracion acreditados,
centros de investigacion, a la industria y publico en general, cuando asi
se solicite, y expedir los certificados correspondientes.

El Subsistema de Acreditacion tiene por objeto desarrollar las acciones
inherentes al reconocimiento formal de competencias técnicas de entes
u organismos para efectuar tareas especificas relacionadas con los
diferentes subsistemas, con miras a contar con organismos confiables
para el desarrollo de la gestion del Sistema Venezolano para la Calidad,
y su organizacion se llevara a cabo segun las normas de acreditacion
debidamente suscritas por el Estado, que emanen de los organismos
internacionales y las establecidas en los tratados y convenios
internacionales suscritos por la Republica. Sus funciones corresponden
a la acreditacion de los organismos que operen dentro de los
subsistemas de Metrologia, Ensayos y Certificacion del Sistema
Venezolano para la Calidad; el fomento de la creacién de redes

nacionales de organismos acreditados; el establecimiento vy
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mantenimiento de una base de informacién de organismos acreditados,
asi como el alcance de los ensayos y calibraciones de los laboratorios
acreditados; la cooperacion con el Consejo Venezolano para la Calidad
en el ambito de su competencia; y las demas que les sean establecidas
por el Ministerio de la Produccion y el Comercio y por el Consejo
Venezolano para la Calidad en el ambito voluntario.

El Subsistema de Certificaciéon tiene por objeto ejecutar las actividades
de evaluacién para asegurar que un determinado producto, proceso,
sistemas de gestion, servicio o persona esta conforme con los requisitos
establecidos en una norma o reglamentaciones técnicas. Se encuentra
integrado por diferentes organismos de certificacion, los cuales podran
operar tanto en el ambito voluntario como en el obligatorio, pudiendo ser
éstos publicos o privados, y deberan estar organizados segun las
normas internacionales debidamente suscritas por el Estado en esta
materia. Debe ademas fomentar y promover el desarrollo y
consolidaciéon de una infraestructura de organismos de certificacion
acreditados; el uso de los certificados de conformidad de productos,
servicios o sistemas de gestion, para potenciar y respaldar la calidad de
los productos o servicios en el mercado nacional e internacional; y el
uso de procedimientos de Evaluacién de la Conformidad.

El Subsistema de Reglamentaciones Técnicas tiene por objeto
establecer los requisitos que deben cumplir los productos, servicios o
procesos cuando puedan constituir un riesgo para la salud, seguridad,
proteccién ambiental y practicas que puedan inducir a error. Posee las
siguientes competencias: intercambiar informacién sobre normas,
reglamentaciones técnicas y procedimientos de evaluacion de la
conformidad, en particular aquellas que puedan afectar al Sistema
Venezolano para la Calidad; fomentar uso de las normas nacionales,
regionales, o subregionales cuando no existan otras normas, o éstas no
sean adecuadas por causas de factores climaticos, geograficos o
problemas tecnoldgicos fundamentales; desarrollar mecanismos para la
promocién de la equivalencia entre reglamentaciones técnicas emitidas

por distintos organismos, y entre resultados de procedimientos de
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evaluacion de la conformidad favoreciendo acuerdos de reconocimiento
mutuo; adoptar un mecanismo que permita identificar reglamentaciones
técnicas y procedimientos de evaluacién de la conformidad que sean
obstaculos innecesarios al comercio y normas concretas para
superarlos; coordinar, cuando fuere posible, propuestas técnicas con
otros paises en los foros regionales e internacionales.

El Subsistema de Ensayos se encuentra constituido por laboratorios
publicos o privados, que tendran como objetivo fundamental comprobar
que determinados productos o servicios cumplen con normas o
reglamentaciones técnicas. Sus principales competencias: garantizar la
confiabilidad de sus resultados dentro del alcance de los ensayos
acreditados; asegurar la trazabilidad de las mediciones a los patrones
nacionales; promover e integrar la red nacional de laboratorios
acreditados; participar en los programas de intercomparacion de
laboratorios acreditados; apoyar a las organizaciones publicas o
privadas en la determinacion de la calidad de productos y servicios, asi
como en el desarrollo de las normas técnicas; y proponer técnicas y
procedimientos para el mejoramiento del desempefio de la red de

laboratorios acreditados.

Forman parte del Sistema Venezolano para la Calidad el Ministerio de la
Produccion y el Comercio, entidades tuteladas por éste y aquéllas en las que
tenga participacion, los demas ministerios y entidades publicas que dicten
reglamentaciones técnicas; los 6rganos y organismos que sean creados o0 que
se establezcan por esta Ley; los organismos publicos o privados que se
dediquen al desarrollo, organizacién, procesamiento, sistematizacion, difusion,
transferencia y competencias relacionadas con la materia objeto de esta Ley;
los organismos de educacion superior, de formacion técnica, sociedades
organizadas, laboratorios y centros de investigacién y desarrollo tanto publicos
como privados; y las organizaciones del sector privado, empresas, proveedores

de servicio, de insumos y bienes de capital, redes de informacion y asistencia.
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Se crea el Consejo Venezolano para la Calidad con el objeto de asesorar en la
elaboracion de politicas y directrices al Ministerio de la Produccion y el
Comercio, a otros 6rganos del Poder Publico y a los entes que actuan en el
ambito voluntario en materia de calidad. Los érganos u organismos del Poder
Publico Nacional con representacién en el Consejo Venezolano para la Calidad
son: el Ministerio de la Produccion y el Comercio, quien lo presidira; el
Ministerio de Salud y Desarrollo Social; el Ministerio de Educacién, Cultura y
Deportes; el Ministerio de Energia y Minas; el Ministerio de Planificacion y
Desarrollo; el Ministerio del Ambiente y de los Recursos Naturales; el Ministerio
de Infraestructura; el Ministerio de Ciencia y Tecnologia; el Ministerio de la
Defensa; el Ministerio de Agricultura y Tierras; el Ministerio de Educacion
Superior; el Consejo Nacional de Universidades; y otros érganos u organismos
del Poder Publico con competencia en la materia de calidad. Por su parte, los
organismos de la sociedad con representacion en el Consejo Venezolano para
la Calidad son: la Federacion de Camaras de Comercio y Produccion
(FEDECAMARAS); el Consejo Nacional del Comercio y los Servicios
(CONSECOMERCIO); la Confederacion de Industriales (CONINDUSTRIA); la
Federacion de Artesanos, Micros, Pequefios y Medianos Industriales de
Venezuela (FEDEINDUSTRIA); el Colegio de Ingenieros de Venezuela (C.I1.V.);
las instituciones de investigacion cientifica y tecnoldgica; y otros organismos
empresariales, colegios profesionales u organizaciones civiles con comprobada

competencia en la materia de calidad.

Aclaratoria: a la fecha de la publicacion de este Proyecto de Tesis de Grado no se ha elaborado
el Reglamento Técnico correspondiente a esta ley. Igualmente debe destacarse que aun
cuando se ha promulgado la creacion del Consejo Venezolano para la Calidad, éste no se ha
constituido como tal.

Los organismos del Estado que dicten reglamentaciones técnicas podran
requerir la utilizacién de los procedimientos de evaluacién de conformidad del
Sistema Venezolano para la Calidad. A tal fin, el Ministerio de la Produccion y el
Comercio, en coordinacién con dichos organismos, definira los procedimientos
de evaluacion de la conformidad que podran aplicarse segun el caso,

considerando el nivel de riesgo o de proteccidon necesaria para salvaguardar los
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fines de las reglamentaciones técnicas que a tal fin se dicten. El sello o
marca de certificacion propiedad del Estado, otorgado por el Ejecutivo Nacional
a través del Ministerio de la Produccién y el Comercio, consiste en un simbolo
distintivo cuyo logotipo y especificaciones seran regulados por esta Ley y su
Reglamento, y la utilizacion y estampado en un producto se determinaran en el
Reglamento de uso que se establezca a este fin. En este sentido, la marca

NORVEN se considera marca de certificacion del Estado.

Los organismos de certificacion que desarrollen y autoricen el uso de sello o
marca de certificacion, deberan disefiar simbolos que incluyan la identificacion
de dichos organismos, para ser utilizados o estampados en productos o
servicios certificados, con el fin de que el consumidor o usuario identifique al

organismo responsable de la certificacion.

El Estado Venezolano, a través del Ministerio de la Produccion y el Comercio,
podra evaluar la calidad de los productos y servicios que se fabriquen, importen
o comercialicen en el pais, con el objeto de comprobar que éstos cumplen con
los requisitos exigidos en las normas y reglamentaciones técnicas, sin
menoscabo de las competencias que en esta materia tengan otros organismos,
y la facultad de las personas publicas o privadas, naturales o juridicas, de
ejercer la defensa de sus derechos. Las actas o protocolos de ensayo y
controles metrologicos que sean exigibles por las reglamentaciones técnicas
deberan ser emitidas por organismos de evaluacion de la conformidad
acreditados o en su defecto reconocidos por los paises de origen de donde
provienen dichos productos o servicios, esto con el objeto de reconocer la

validez de los certificados y marcas de conformidad con normas.

Los organismos acreditados o con reconocimiento oficial de otros paises
deberan ser notificados por los entes oficiales de éstos con el fin de garantizar
que los referidos organismos cumplen con las disposiciones legales vigentes en
dichos paises y que estas disposiciones comparten un nivel de conformidad
equivalente al exigido por la legislacion venezolana. A tales efectos. el

Ministerio de la Produccién y el Comercio establecera las disposiciones para
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tales reconocimientos, atendiendo a que éstos se concreten, preferentemente,
entre instituciones de la misma naturaleza bajo los principios de reciprocidad

mutuamente satisfactorios para facilitar el comercio.

Para la comprobacién de las infracciones de esta Ley, se aplicara el
procedimiento administrativo ordinario previsto en la Ley Organica de
Procedimientos Administrativos. En los casos en los cuales no pueda aplicarse
dicho procedimiento, la comprobacion de las infracciones se regira conforme al
procedimiento especial establecido en esta Ley. El procedimiento se iniciara por
denuncia de parte o de oficio ante el érgano administrativo competente, debera
acompafarse de las pruebas o evidencias que demuestren el hecho
denunciado, y se procedera a abrir un expediente, el cual recogera toda la
tramitacion a que dé lugar el asunto. Para la comprobacion de las infracciones
de esta Ley o de las disposiciones dictadas en su ejecucion, el érgano
administrativo competente ordenara la realizacion de ensayos, pruebas de
productos o servicios, inspecciones, segun sea el caso, con el fin de constatar
los supuestos de hecho previstos en esta Ley, e igualmente debera notificar al
interesado, la sancion impuesta, de acuerdo a lo previsto en la Ley Organica de
Procedimientos Administrativos. En los casos en los cuales la sancion
corresponda a una multa, se acompanara la notificacién de la correspondiente
planilla de liquidacién, a fin de que se proceda a pagar el monto de la multa en
una oficina de recaudacion del Fisco Nacional en un lapso no mayor de quince
(15) dias habiles, contados a partir de la fecha de notificacion. Si transcurrido
dicho lapso la multa no ha sido cancelada, la planilla de liquidacion adquirira

fuerza ejecutiva.

Sin perjuicio de la responsabilidad penal, civil o administrativa, las sanciones
aplicables por el o6rgano administrativo competente corresponden a
amonestacion; multa; comiso, reexportacion o destruccion de las mercancias
objeto de la infraccién; cierre temporal del establecimiento de los productores,
importadores y prestadores de servicio cuando éstos no cumplan con las
reglamentaciones técnicas correspondientes; y suspension o revocacion de la

acreditacién o aprobacion. Dichas sanciones seran aplicadas por el érgano
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administrativo competente designado por el Ministerio de la Produccion vy el
Comercio, excepto las penas restrictivas de libertad, y seran aplicables a
quienes emitan informacion falsa o que induzca a engafo; se nieguen o
restrinjan en forma reiterada o injustificada a proporcionar informaciéon o a
permitir la inspeccion por parte del 6rgano competente; infrinjan las normas
establecidas en convenios, acuerdos y tratados internacionales suscritos y
ratificados por la Republica en materia de calidad; infrinjan las disposiciones
establecidas en esta Ley y su Reglamento. Sin menoscabo de la aplicacion de
otras sanciones, quienes incurran en cualquiera de las infracciones descritas en
los numerales 1y 2 de este articulo, seran sancionado con multa que oscilara
entre cinco unidades tributarias (5 U.T.) y cien unidades tributarias (100 U.T.).
Cuando la infraccion haya sido cometida de manera reiterada, la multa se
incrementara en un cincuenta por ciento (50%) por cada nueva infraccion, hasta

un maximo de quinientas unidades tributarias (500 U.T.).

Quienes estén acreditados les sera suspendida la acreditacion y quienes hayan
sido evaluados y aprobados les sera suspendida su aprobacion cuando emitan
informacién falsa o que induzca a engafo; se nieguen, en forma reiterada o
injustificada, a proporcionar informacién al organismo competente; haya
disminuido su capacidad técnica o los recursos para realizar sus actividades;
realice actividades distintas para lo que estaban destinados; incumplan con las
condiciones o0 requisitos bajo las cuales se le otorgd la acreditacion o
aprobacion; o cuando no cumplan con notificar al organismo competente sobre
cualquier modificacion referente a su organizacion o funcionamiento, que afecte
el alcance de la acreditacién o aprobacién. La suspension durara hasta tanto se
subsanen las faltas que originaron la infraccién o se cumplan con los requisitos,

condiciones u obligaciones a que dieron lugar a la acreditacién o aprobacion.

Quienes estén acreditados les sera revocada la acreditacion y quienes hayan
sido evaluados y aprobados les sera revocada su aprobacién cuando incumplan
sistematicamente con las condiciones, obligaciones o requisitos bajo las cuales
se otorgd la acreditacién o aprobacién; y cuando reincidan en los supuestos

que les llevaron a la suspensioén de la acreditacion. La revocatoria conlleva, por
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parte del ente revocado el reintegro al organismo competente de la
documentacion relativa a la acreditacién o aprobacion; asi como la prohibicion
del uso y divulgacion de todo material que haga referencia a la acreditaciéon o

aprobacion !,

8 www.asambleanacional.gov.ve/ns2/leyes.asp?id=277
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CARITULO Wil
MARCO METODOLOGICO

3.1 Tipo de Estudio

Para la investigacion realizada, el tipo de estudio que se llevé a cabo segun los
objetivos de la misma vy el nivel de analisis fue de tipo proyectiva (bajo la modalidad de
proyecto factible), puesto que se buscaba identificar los factores que permitirian
establecer un Sistema de Gestion por Procesos valido dentro del Laboratorio

Corporativo de Aseguramiento Metrolégico de Cervecerias Polar, C.A.

Para ello, se partié de la caracterizacion sistematica y detallada de todos los
elementos que constituyen a dicho laboratorio, llevando a cabo una investigacién no
experimental de campo, y posteriormente se procedié a desarrollar el mencionado

Sistema de Gestion para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico.

3.2 Poblacién de Estudio

La “poblacion” ha sido definida como la totalidad de elementos o individuos que
tienen ciertas caracteristicas similares, y sobre las cuales se desea hacer inferencia [".
En este sentido, para el estudio que se llevd a cabo, la poblacién o conjunto de
unidades de caracteristicas similares, localizadas en el marco de referencia de esta
investigacion comprende especificamente a industrias tanto publicas como privadas
que poseen Laboratorios de Aseguramiento Metrolégico como parte integrada en la
estructura de dichas organizaciones. Dichos laboratorios estan definidos como entes
prestadores de servicios de calibracion, los cuales abarcan desde la recepcion de los

equipos y dispositivos a ser calibrados hasta la entrega de informes de los calibracion

! BERNAL T. César Augusto: Metodologia de la Investigacion para Administracion y Economia.
Editorial Pearson Educacion de Colombia, LTDA. Colombia, 2000.
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correspondientes; asimismo, prestan asesoria en el area metrologica a los diferentes
departamentos o unidades de negocio de la organizacion a la cual pertenecen que asi
lo requieran, los cuales podrian incluir la realizacién de auditorias metrolégicas y la

tramitacion de servicios de calibracion por parte de entes externos.

3.3 Establecimiento del Criterio Muestral

Las modalidades de muestreo se agrupan en dos grandes categorias: muestreo
probabilistica y muestreo no probabilistico. La primera modalidad se fundamenta en la
aleatorizacion como criterio para la seleccion de la muestra, de modo tal que cada
unidad de la poblacion de estudio tenga la misma probabilidad de ser escogida para
formar parte de la muestra. Por su parte, el muestreo no probabilistico se fundamenta
en la escogencia estratégica o a conveniencia de las unidades a ser estudiadas,

manteniendo total concordancia con los objetivos a ser estudiados. @

La investigacion propuesta se llevé a cabo tomando en cuenta dos tipos de
criterio muestral. En primer lugar, se consideré un criterio de muestreo no
probabilistico, de tipo intencional y estratégico, especificamente para lo relacionado
con la seleccion del Laboratorio de Aseguramiento Metrolégico en el cual se llevo a
cabo dicha investigacion. En este sentido, es necesario destacar el hecho de que es
posible utilizar este tipo criterio debido a la homogeneidad existente en los diferentes
Laboratorios de Aseguramiento Metrologico en relacion a las actividades que realizan,
independientemente de la organizacion a la cual pertenezcan, y al caracter exploratorio

que posee la investigacion de acuerdo con los objetivos planteados en la misma.

En segundo lugar, se consideré un criterio muestral de tipo probabilistico
aleatorio estratificado, especificamente para llevar a cabo un estudio representativo de
cada uno de los niveles o estratos pertenecientes a la estructura que conforma al

Laboratorio de Aseguramiento Metrolégico (en razén de su similaridad), con la finalidad

> CEA D’ANCONA, M2 Angeles: Metodologia Cuantitativa: Estrategias y Técnicas de Investigacion
Social
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de lograr establecer de manera efectiva aquellos factores que facilitan y/o dificultan en

cada uno de ellos el establecimiento de un Sistema de Gestion por Procesos.

3.4 Seleccion de la Muestra

El estudio que se llevé a cabo se realizé en el Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico de Cervecerias Polar. Este laboratorio se escogio de
manera intencional y estratégica, puesto que el mismo pertenece a una de las pocas
empresas de consumo masivo que se encuentran en el pais y que posee una

estructura metroldgica dentro de su organizacién.

Es necesario especificar que en dicho laboratorio se puede evidenciar la

siguiente estructura organizativa:

= Gerencia Nacional de Calidad, Innovacion y Desarrollo, encargada de coordinar

y establecer las directrices a nivel nacional.

= Gerencia de Laboratorio Corporativo y Plantas, encargada de establecer las
estrategias y responsabilidades a ser cumplidas por cada miembro del personal

del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico.

= Coordinacion Nacional de Metrologia, responsable de procurar los recursos
necesarios para asegurar la calidad requerida en las operaciones del
laboratorio, asi como la planificacion, supervision, correccion, y la actualizacion

del sistema de gestion.

= Supervisor de Metrologia en cada planta, encargado de verificar que las

operaciones técnicas sean llevadas a cabo.

= Los diferentes trabajadores o instrumentistas metrélogos en las distintas areas

del proceso productivo (elaboracion, envasado, servicios industriales),
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encargados de llevar a cabo las actividades de calibracién y verificacion, y son
responsables de la veracidad de los datos y resultados expresados en los

informes y certificados de calibracién.

Asi, para poder establecer en cada uno de estos niveles o estratos todos
aquellos factores que permiten la creacion de un Sistema de Gestién por Procesos, se
utilizé una muestra representativa del personal perteneciente a cada uno de ellos para
realizar el levantamiento de la informacion necesaria y a través de la cual sera posible

alcanzar los objetivos propuestos en la investigacion.

3.5 Criterio de Asignacion para el Tamafo de la Muestra

Se establecié una muestra representativa de la poblacion a estudiar de acuerdo

con la siguiente formula:

Donde:

n’ = Tamafo provisional de la muestra.

S? = Varianza de la muestra expresada como probabilidad de ocurrencia de .

V2 = Varianza de la poblacién. Se define como el cuadrado del error estandar (E?),
cuyo valor es de 2,5% .

y = Valor promedio de una variable = 1.
A su vez, es necesario tomar en cuenta lo siguiente:

[T ] [TPa]

S?=p * q, donde “p” es la aparicidon de sucesos y “q” es la no ocurrencia del suceso o

evento.

Con ello, se tiene entonces lo siguiente:
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p=0,95
q=(1-0,95)=0,05
S?=10,95* 0,05 = 0,0475.
V2 = (0,025)* = 0,000625

00475 _
0,000625

Luego, se procedid a calcular el tamano de la muestra a partir de la siguiente
expresion:

n
n=
1+

Donde:

n = Tamano real de la muestra.

n’ = Tamafo provisional de la muestra.
N = Poblacion total = 27.

De esta manera, se obtiene lo siguiente:

J— 76' J—
1+76,

Asi, una vez establecido el tamafno de la muestra, entonces se utiliza el criterio
de afijacion proporcional al tamafio de cada estrato o nivel identificado, obteniéndose lo

siguiente:
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Tabla 1.- Establecimiento del tamafio de la muestra a través del criterio de afijacion proporcional.

Estrato Personal Porcentaje Muestra
Gerencia Nacional de Calidad,
) 1 3,7% 1
Innovacion y Desarrollo
Gerencia de Laboratorio Corporativo
1 3,7 % 1
y Plantas
Coordinacion Nacional de Metrologia 1 3,7 % 1
Supervisores de Metrologia 4 14,81 % 2
Instrumentistas Metrélogos 20 74,07 % 15
Total 27 99,98% 20

Asi, de acuerdo con la tabla anterior, la muestra a entrevistar en cada estrato o

nivel identificado corresponde con la cantidad establecida en la Ultima columna.

3.6 Variables de la Investigacion

Al analizar el planteamiento del problema se identificaron las variables que

debian ser objeto de estudio para alcanzar los objetivos establecidos. Asimismo, fue

necesario definir dichas variables para poder operacionalizarlas, es decir, determinar la

manera a través de la cual serian medidas.

A continuacion se presenta la definicion de las variables identificadas para la

investigaciéon propuesta, junto con sus dimensiones, indicadores e itemes, a partir de

los cuales se busca obtener la respuesta a los indicadores:
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Vi: Componentes de la organizacion

Definicién nominal

Definicién real

(dimensiones)

Definicion real

(subdimensiones)

Indicadores

Objetivos especificos

Conjunto de personas e
instalaciones que cuenta con una
disposicion de responsabilidades,
autoridades y relaciones, que
persigue una finalidad determinada.

Personas.

Calificacion del personal.

Porcentaje de cumplimiento de
las competencias necesarias
para cada cargo.

Porcentaje de personal
adiestrado en relacion a las
necesidades de
adiestramiento.

Grado de impacto en la
calidad del producto o servicio
generado por un personal
calificado.

Instalaciones.

Estructura.
Equipos.
Servicios de apoyo.

Porcentaje de funcionamiento
de estructura 'y equipo

disponibles.
Porcentaje de
aprovechamiento de la

capacidad de la estructura y
equipos disponibles.

Responsabilidades.

Nivel estratégico.
Nivel tactico.
Nivel operativo.

Porcentaje de eficacia en la
definicion y comunicacion de
las responsabilidades
asignadas a nivel estratégico,
tactico y operativo.

Autoridades.

Mision, vision y valores.

Porcentaje de identificacion
del personal con la mision,
visién y valores.

Politicas y objetivos de la
calidad.

Porcentaje de contribucion de
los resultados obtenidos con
las politicas y objetivos de la
calidad.

Revisién de metas.

Porcentaje de cumplimiento de
de los resultados planificados.

Aspectos criticos.

Porcentaje de eficacia vy
eficiencia en la solucién de
aspectos criticos de la
organizacion.

Relaciones

Con clientes internos.
Con clientes externos.
Con la compaifiia.

Con los proveedores.

Porcentaje de eficacia en la
comunicaciéon con  clientes
internos y externos.

Porcentaje de eficacia en la
relacién de la organizacion con
el resto de la compaiia y con
los proveedores.

Identificar los procesos que se
llevan a cabo en el
Laboratorio de Aseguramiento

Metrolégico.

Identificar la existencia de
factores de tipo financiero, de
personal, técnico e
institucionales que favorecen
al desarrollo de un Sistema de

Gestion por Procesos.
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V,: Sistema de Gestidn de la Calidad basado en procesos

Definicién nominal

Definicién real

(dimensiones)

Definicién real

(subdimensiones)

Indicadores

Objetivos especificos

Conjunto de elementos
mutuamente relacionados o que
interactian para establecer la
politica y los objetivos de la calidad,
asi como el logro de dichos
objetivos, fundamentado en Ila
identificacion, direccion y control
sistematico de las actividades que
se llevan a cabo en wuna
organizacion relacionadas entre si,
con respecto a la calidad.

Clientes internos.

Porcentaje de eficacia y eficiencia de
identificacion de los requisitos de

Establecimiento de los clientes internos.
requisitos. Porcentaje de eficacia y eficiencia de
Clientes externos. identificacion de los requisitos de
clientes externos.
Porcentaje de impacto del
- establecimiento de los resultados del
Objetivos. S
proceso en relaciéon a los resultados de
la organizacion.
Porcentaje de disponibilidad de recursos
. financieros, institucionales, técnicos vy
Recursos necesarios.
humanos para el logro de los resultados
e deseados.
Identificacion de los

procesos.

Metas.

Porcentaje de productividad esperado.

Planes necesarios.

Porcentaje de eficacia y eficiencia en la
elaboracion de planes.

Actividades requeridas.

Porcentaje de actividades del proceso
que aportan valor en el servicio prestado
en relacion con el total de actividades
realizadas.

Asignacion de
responsabilidades.

Porcentaje de cumplimiento de las
responsabilidades asignadas.

Control de los procesos.

Capacidad de los procesos
para alcanzar resultados
(parciales y globales).

Capacidad del proceso de calibracion.
Porcentaje de logro de liderazgo y
sinergia.

Deteccion de no
conformidades.

Porcentaje de servicios internos y
externos rechazados sobre el total de
servicios prestados.
Porcentaje de no
resueltas.

Porcentaje de implementacion de
acciones correctivas.

Porcentaje de seguimiento de acciones
correctivas hasta su solucién.

conformidades

Verificacion de la capacidad
de medicion y calidad
metrolégica de los servicios
prestados.

Porcentaje de participacion en
programas interlaboratorio.

Indice de niveles alcanzados en las
intercomparaciones.

Identificar los procesos que
se llevan a cabo en el
Laboratorio de

Aseguramiento Metroldgico.

Elaborar un plan de Ila
calidad que integre todos
los elementos de un
Sistema de Gestion de la
Calidad acorde con los
lineamientos  establecidos

en la norma ISO 9001:2000.

Desarrollar un Sistema de
Gestion por Procesos a
través de un proceso de
Planificacion de la Calidad
para el Laboratorio de

Aseguramiento Metroldgico.
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V1: Componentes de la organizacion

Definicién nominal

Definicién real

(dimensiones)

Definicién real

(subdimensiones)

Indicadores

Iltemes

Conjunto de personas e
instalaciones que cuenta
con una disposicion de

responsabilidades,

autoridades y relaciones,
que persigue una finalidad

determinada.

Porcentaje de  cumplimiento de las
competencias necesarias para cada cargo.

¢, Coémo se establecen las Descripciones de Cargo y como se
verifica que corresponde con c/u de los empleados?

¢,Cémo contribuye el Laboratorio Metroldgico en la formacion
y capacitacién del personal? ;Cual es la evidencia que lo

P . Calificacion del | = Porcentaje de personal adiestrado en relacion demuestra?
ersonas. . . . . . . ) .
personal. a las necesidades de adiestramiento. ¢ Existen programas de adiestramiento? ;A quiénes va
*= Grado de impacto en la calidad del producto o dirigido?
servicio generado por un personal calificado. ¢,Cbémo se percibe si existe una influencia sobre la calidad
del servicio prestado el hecho de disponer de un personal
calificado?
] Porcentaje de funcionamiento de estructura y Del numero total de equipos, estructura y servicios de apoyo,
. Estructura. equipo disponibles. jcuantos se encuentran en funcionamiento?
Instalaciones. . Equipos. ] Porcentaje de aprovechamiento de Ila ¢ Cual es la capacidad maxima de la estructura, equipos y

Servicios de apoyo.

capacidad de
disponibles.

la estructura y equipos

servicios de apoyo que disponen y a qué capacidad los estan
usando?

Responsabilidades.

Nivel estratégico.
Nivel tactico.
Nivel operativo.

Porcentaje de eficacia en la definicion vy
comunicacion de las responsabilidades
asignadas a nivel estratégico, tactico y
operativo.

¢;De qué manera se lleva a cabo la definicion de las
responsabilidades en los diferentes niveles?

¢,Cémo se asegura la comunicacion entre todos los niveles?
¢ Estan todos los niveles familiarizados con la importancia de
la documentacion de sus actividades?

¢ Se utiliza algun tipo de documentacién? ;Coémo se lleva
dicha documentacién?

Mision,
valores.

vision y

Porcentaje de identificacion del personal con
la misién, visién y valores.

¢, Cémo se identifica el personal con la mision, visién y
valores?

Politicas y objetivos
de la calidad.

Porcentaje de contribuciéon de los resultados
obtenidos con las politicas y objetivos de
calidad.

¢ Esta el personal consciente de su contribucion con el logro
de los objetivos de la calidad?
¢ Actua el personal acorde con la politica?

Revisién de metas.

Porcentaje de cumplimiento de los resultados

¢,Cémo se planifican los resultados que se desean obtener?
¢Bajo cuales criterios se planifican los resultados que se

Autoridades. planificados.
desean alcanzar?
¢Bajo qué criterios se encuentran definidos los aspectos
. _— L criticos dentro de la organizacion?
. Porcentaje de eficacia y eficiencia en la SN ; -
- - e ¢ Qué mecanismos se utilizan para resolver esos aspectos
. Aspectos criticos. solucién de aspectos criticos de la oriticos?
organizacion. S . . )
¢,Cémo demuestran que dichos mecanismos son eficaces y
eficientes para solventar aspectos criticos?
. Con clientes ¢ Qué mecanismos se utilizan en la comunicaciéon con los
internos. ] Porcentaje de eficacia en la comunicacion clientes?
. Con clientes con clientes internos y externos. ¢Qué mecanismos se utilizan en la comunicacién con los
Relaciones. externos. ] Porcentaje de eficacia en la relacion de la proveedores y subcontratistas y con el resto de la
= Con la compaiia. organizacion con el resto de la compafiia y organizacion?
. Con los con los proveedores. ¢ Coémo asegurar el cumplimiento de dichos mecanismos?
proveedores. ¢ Qué evidencia existe?
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V,: Sistema de Gestion de la Calidad basado en procesos

Definicién nominal

Definicién real

(dimensiones)

Definicién real

(subdimensiones)

Indicadores

Iltemes

Conjunto de elementos
mutuamente relacionados o
que interactdan para
establecer la politica y los
objetivos de la calidad, asi
como el logro de dichos
objetivos, fundamentado en
la identificacion, direccion y
control sistematico de las
actividades que se llevan a
cabo en una organizacion
relacionadas entre si, con
respecto a la calidad.

Establecimiento de
los requisitos.

Clientes internos.

Porcentaje de eficacia de identificaciéon de los
requisitos de clientes internos.

Determinacion de eficiencia de dicha
identificacion.

¢ Existen mecanismos que permitan definir adecuadamente
los requisitos solicitados por el cliente interno, junto con los
requerimientos legales, otros requisitos necesarios y/o
adicionales?

Clientes externos.

Porcentaje de eficacia de identificacion de los
requisitos de clientes externos.

Determinacion de eficiencia de dicha
identificacion.

¢ Existen mecanismos que permitan definir adecuadamente
los requisitos solicitados por el cliente externo, junto con los
requerimientos legales, otros requisitos necesarios y/o
adicionales?

Identificaciéon de los
procesos.

Objetivos.

Porcentaje de impacto del establecimiento de
los resultados del proceso en relacion a los
resultados de la organizacion.

¢,De qué modo los objetivos de cada proceso identificado
influyen en el logro de los objetivos de la calidad del LCAM?

Recursos
necesarios.

Porcentaje de disponibilidad de recursos
financieros, institucionales, técnicos y
humanos para el logro de los resultados
deseados.

¢ Se cuenta con el espacio fisico necesario?

¢ Se verifica que existen las condiciones ambientales
requeridas?

¢ Se cuenta con todo el personal que requieren los procesos
identificados?

¢ Se cuenta con la capacidad técnica y financiera para el
desarrollo de las actividades?

¢,Se cuenta con la informacién necesaria?

Metas.

Porcentaje de productividad esperado.

¢, Cémo influyen los procesos llevados a cabo en los
resultados esperados?

¢, De qué manera se cumple con los objetivos propuestos?
¢,Cémo se asegura que las metas propuestas son acordes y
son capaces de ser alcanzadas por los procesos
ejecutados?

Planes necesarios.

Porcentaje de eficacia en la elaboracién de
planes.

Determinaciéon de eficiencia en elaboracion
de planes.

¢Existen mecanismos efectivos para elaborar planes
adecuados a las actividades y procesos desarrollados?
¢,Cémo se asegura que los planes propuestos son acordes a
los procesos ejecutados?

¢Qué pasos se siguen para identificar y mitigar riesgos
potenciales?

Actividades
requeridas.

Porcentaje de actividades del proceso que
aportan valor en el servicio prestado en
relacion con el total de actividades realizadas.

¢ Qué tipo de actividades requiere cada proceso?

¢,Coémo se lleva a cabo el monitoreo y las mediciones
necesarias en los procesos en cada una de sus etapas?

¢ Bajo qué criterio se califica a una actividad como necesaria
dentro de un proceso?
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V,: Sistema de Gestion de la Calidad basado en procesos (continuacion)

Definicién nominal

Definicién real

(dimensiones)

Definicién real

(subdimensiones)

Indicadores

Iltemes

Conjunto de elementos
mutuamente relacionados o
que interactuan para
establecer la politica y los
objetivos de la calidad, asi
como el logro de dichos
objetivos, fundamentado en
la identificacioén, direccién y
control sistematico de las
actividades que se llevan a
cabo en una organizacion
relacionadas entre si, con
respecto a la calidad.

Identificacion de los

procesos (cont).

Asignacioén de
responsabilidades

Porcentaje de cumplimiento de las
responsabilidades asignadas.

¢ Existen mecanismos que establezcan criterios para asignar
responsabilidades en los procesos llevados a cabo?
;,Cémo se asegura el cumplimiento de
responsabilidades?

¢ Existe manera de asegurar que todos los involucrados en el
proceso disponen de la informacion de y de los recursos
necesarios para cumplir con sus responsabilidades?

dichas

Control de
procesos.

los

Capacidad de los

procesos para
alcanzar resultados
(parciales y

globales).

Capacidad del proceso de calibracion.
Porcentaje de logro de liderazgo y sinergia.

¢, De qué manera se comprueba que se han alcanzado los
resultados esperados en cada proceso?

¢;De qué manera y bajo qué criterios se establece el
cumplimiento de participacion entre todos los miembros para
alcanzar los resultados esperados dentro del Laboratorio y
en conjunto con la organizacion?

Deteccion de no
conformidades.

Porcentaje de servicios internos y externos
rechazados sobre el total de servicios
prestados.

Porcentaje de no conformidades resueltas.
Porcentaje de implementacion de acciones
correctivas y preventivas.

Porcentaje de seguimiento de acciones
correctivas hasta su solucion.

¢,Cémo se identifica que un servicio es no conforme?

¢;De qué manera afecta la cantidad de servicios no
conformes en los procesos realizados?
¢;Cudles son los mecanismos para
conformidades?

¢, Se han puesto en marcha estos mecanismos y se ha
registrado su comportamiento?

¢, Se cuenta con mecanismos para hacer seguimiento a los
servicios no conformes hasta su total correccion? ;Cuales
son?

¢(Qué pasos se siguen para identificar y mitigar riesgos
potenciales?

detectar no

Verificacion de la
capacidad de
medicion y calidad
metrolégica de los
servicios prestados.

Porcentaje de participaciéon en programas
interlaboratorios.

indice de niveles alcanzados en las
comparaciones o programas interlaboratorio.

¢ Cuales mecanismos utiliza el laboratorio para llevar a cabo
programas interlaboratorio?
De qué manera se comparan los resultados obtenidos en los
programas interlaboratorio?
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3.7 Técnicas e Instrumentos de Recolecciéon de Datos

Para llevar a cabo esta investigaciéon fue necesario contar con los instrumentos
que permitieran recaudar los datos necesarios para realizar posteriormente un analisis
detallado en relacion con aquellos factores que incidan positiva y negativamente sobre
la creacion de un Sistema de Gestion por Procesos dentro de un Laboratorio de
Aseguramiento Metrologico. En este sentido, los instrumentos seleccionados se
establecen a continuacion, junto con los itemes de informacion necesarios para

establecer los indicadores propuestos.

3.7.1 Entrevistas

La entrevista es una técnica compleja de recoleccién de datos, orientada a
establecer contacto directo con todas aquellas personas que se consideran fuente de
informacién, y a través de las cuales es posible obtener informaciéon profunda y de alto
nivel " En este sentido, para la muestra seleccionada, especificamente para la
Gerencia Nacional de Innovacion y Desarrollo como en la Gerencia del Laboratorio
Corporativo y Plantas, se realizaron entrevistas de tipo abierta, en la cual el
entrevistado pudo hablar libremente sobre el tema principal de discusiéon, de manera

que fuera posible obtener una visién lo mas amplia posible acerca del mismo.

3.7.2 Cédulas

Las cédulas son instrumentos sencillos de recoleccidon de datos, en las cuales
se elaboran preguntas muy estructuradas acerca de un tema especifico, cuya
respuesta es de caracter oral y es registrada por el investigador en forma escrita. Para
la muestra seleccionada, especificamente para la Coordinaciéon Nacional de
Metrologia, los Supervisores de Metrologia y los Instrumentistas Metrélogos, se

utilizaron cédulas, a fin de obtener la informacion correspondiente a los niveles tacticos

! BERNAL T. César Augusto: Metodologia de la Investigacion para Administracion y Economia.
Editorial Pearson Educacion de Colombia, LTDA. Colombia, 2000.
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y operativos del Laboratorio de Aseguramiento Metrolégico directamente relacionada

con los objetivos planteados (ver modelos de cédulas utilizadas en el anexo 3).

3.8 Procesamiento y Analisis de la Informacién

Una vez concluida la recoleccién de datos utilizando las diferentes técnicas e
instrumentos especificados, la informacién fue organizada y analizada en funcién a
todos los procesos que se llevan a cabo en la organizacion y a las interacciones entre

los mismos, para obtener una vision completa de la realidad.

Asi, de acuerdo a la informacion recolectada, las técnicas de analisis tomaron
como base tanto lo establecido en las Normas ISO 9000 en relacién con el enfoque
basado en procesos como en los fundamentos del Cuadro de Mando Integral (ver
cuadro resumen en la pagina 39), para asi elaborar una propuesta de gestion del
Sistema de la Calidad para Laboratorios Metrolégicos tomando en consideracion los

aspectos que facilitan y dificultan su implantacién a nivel cualitativo y cuantitativo.
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CAPITULO IV
FACTIBILIDAD DEL PROYECTO

4.1 Factibilidad Técnica

En Empresas Polar se afianza cada vez mas la creacion de Sistemas de la
Calidad que sean soportados por cada una de sus unidades de negocio, y en este
sentido el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico esta concentrando
buena parte de sus esfuerzos en la generacién de la plataforma que le permitira
desarrollar un Sistema de Gestion de la Calidad, involucrando igualmente en esta labor

al personal que tiene a su disposicion.

4.2 Factibilidad Financiera

El desarrollo de un Sistema de Gestion basado en Procesos genera informacion
valiosa acerca del funcionamiento de cada uno de los elementos que lo constituye, y
en ese sentido, al lograr llevar a cabo las actividades de la manera mas eficaz posible
se generan ganancias no solo a través de la via del ahorro por evitar retrabajo, sino
que se hara mucho mas viable obtener el mayor provecho posible no solo del personal
que labora en el Laboratorio, sino de los equipos, de las instalaciones, y de los
procesos, logrando ademas elevar sus niveles de competitividad. Es por ello que existe
un gran interés de su parte en invertir recursos tanto financieros como de capital
humano para implementar este sistema, pues le proporcionaria mayores beneficios en

SUS procesos.
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4.3 Factibilidad Institucional

A través de la gestion de las actividades realizadas en el Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metroldgico de Cervecerias Polar bajo el enfoque de
procesos es posible no solamente identificar aquellos factores que resultan claves para
su adecuado funcionamiento, sino que ademas facilita tanto el control como la mejora
continua del Sistema de Calidad. De igual manera, dicho sistema de gestién le permite
al Laboratorio establecer la magnitud de su contribucién en aportes a los objetivos de

la organizacion a la cual pertenece, que en este caso es Empresas Polar.
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CAPITULO V
RESULTADOS Y ANALISIS

En funcioén de la informacion recopilada a partir de las entrevistas realizadas al
personal directivo y de las cédulas aplicadas al personal estratégico y operativo, se

presentan a continuacion los resultados obtenidos.

5.1 Identificacién de Procesos del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metrolégico

5.1.1 Propdsito del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico

El propdsito o funcién principal del Laboratorio corresponde a la prestacion de
servicios de calibracion a todas las companias que conforman Empresas Polar, en las
magnitudes eléctrica, presion, masa, dimensional, temperatura y fisicoquimica, para
garantizar la fiabilidad de los resultados de las mediciones llevadas a cabo en los
procesos productivos de la organizacion; igualmente, brinda asesoria técnica y
adiestramiento a sus clientes en los procesos de medicion que involucran dichas

magnitudes.

5.1.2 Establecimiento de Requisitos

Los procesos que se llevan a cabo en el Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metroldgico han sido implementados con el objetivo de responder a las
necesidades de medicidn de sus clientes tanto internos (definidos como todos aquellos
pertenecientes al negocio de Cerveza y Malta) como externos (definidos como aquellos

pertenecientes a otras empresas que conforman el grupo Polar).

Igualmente, deben cumplir con los siguientes requisitos:
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a)

b)

Disposiciones legales (ver capitulo 2 del presente Proyecto para mayores
detalles)

Ley de Metrologia: titulos | al IVy VIl al IX.

Ley del Sistema Venezolano para la Calidad: titulos |, II, IV, V, IX, Xl 'y XIII.

Disposiciones establecidas por la organizacién

Norma  COVENIN  1175:1983 Atmésferas Normales  para
Acondicionamiento y/o Ensayo. Especificaciones, que indica las
condiciones de temperatura y humedad requeridas en el Laboratorio.
Normas COVENIN 2972-2:1997 Exactitud (Veracidad y Precision) de
Métodos y Resultados de Medicion. Parte 2: Método Basico para la
Determinacion de Repetibilidad y Reproducibilidad de un Método Estandar
de Medicion y 2972-3:2000 Exactitud (Veracidad y Precision) de Métodos y
Resultados de Medicion. Parte 3: Medidas Intermedias de la Precision de
un Método de Medicion Estandar, utilizadas para la programacion y
realizacién de pruebas de repetibilidad y reproducibilidad de las
calibraciones realizadas.

Norma COVENIN 3699:2001 Campos de Aplicacion de los Instrumentos de
Medicion Sujetos a Verificacion, que indica los instrumentos de medicién
considerados como prioritarios para ser verificados por un érgano de

servicio nacional de metrologia legal.

Disposiciones internas del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metroldgico

Guia para la Expresion de la Incertidumbre en las Mediciones (GUM), para
realizar la estimacion de la incertidumbre de las calibraciones ejecutadas.
Norma Internacional ISO 10012:2003 Sistema de Gestion de Mediciones:
Requisitos para Procesos de Medicion y Equipos de Medicion.

Norma COVENIN 3698:2001 Guia para la Determinacion de los Intervalos
de Recalibracion de los Equipos de Medicion Utilizados en Laboratorios de
Ensayo, a través de la cual se establecen los factores y métodos a ser

considerados al momento de establecer los intervalos de calibracidon tanto
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de los patrones que custodia el Laboratorio, como de los equipos a ser
calibrados por éste.

=  Norma COVENIN 2552:1999 Vocabulario Internacional de Términos
Béasicos y Generales en Metrologia.

= Especificaciones técnicas de los fabricantes de equipos patrones y equipos
de medicion utilizados en el Laboratorio.

= Métodos internacionales de calibracion.

Al indagar sobre los mecanismos a partir de los cuales se definen los requisitos
de medicion por parte de los clientes, a nivel de la Gerencia y a la Coordinacién de
Metrologia se indicd que estos requisitos se establecen normalmente partiendo de las
necesidades de medicion, de calibracion o verificacion de instrumentos de medicion
que tengan los clientes, las cuales estan asociadas a especificaciones de los productos
que elabora la organizacion. Dichas necesidades se expresan normalmente de manera
escrita, realizando para ello una planificaciéon anual de los servicios de calibracion y/o
verificacién que seran llevados a cabo durante dicho periodo; sin embargo, cuando los
servicios solicitados no forman parte de la planificacién anual, la peticion se hace
normalmente de forma oral, por lo que se le pide al cliente que respalde dicha solicitud
por medio de un correo electronico. Una vez que se determinan dichas necesidades, y
tomando en cuenta los aspectos tanto legales como los internos de la organizacién y
del Laboratorio sefialados anteriormente, se establecen los requisitos metrolégicos que
deben ser considerados para dar curso al proceso de calibracion, verificacién o
asesoria en el proceso de medicidbn segun sea el caso, una vez que han sido
evaluados en términos de especificaciones en las variables a medir: dichos requisitos
estan referidos a tolerancias permitidas, valores maximos, limites de especificaciéon o
capacidad del proceso productivo, limites operacionales, y requisitos sobre las
caracteristicas metrologicas del equipo de medicidon (rango de medicién/alcance,
sesgo, repetibilidad, estabilidad, histéresis, deriva, efectos de magnitudes de influencia,

resolucion, discriminacion, error y zona muerta).

A nivel de los supervisores e instrumentistas metrélogos, la definicion de los
requisitos se hace en funcion de las érdenes de calibracién que reciben a través del

sistema SAP R/3 (también se hacen solicitudes via telefénica o via correo electronico,
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pero deben ser ingresadas al sistema SAP para ser atendidas), bien sea que las

mismas estén planificadas o no, y tomando en cuenta ademas que las areas criticas

de produccion (fundamentalmente envasado, pasteurizacién y medicion de oxigeno)

deben ser atendidas con mayor prioridad.

De acuerdo con lo sefalado anteriormente, se hace necesario detallar aun mas

la estructura bajo la cual funciona el Laboratorio: asi, se tiene que las directrices a

seguir son disenadas por la Gerencia; la Coordinaciéon convierte dichas directrices en

lineamientos, y los Supervisores de Metrologia se encargan de difundir los

lineamientos a los Instrumentistas Metrélogos, tal y como se aprecia en la figura 6.

Figura 6.- Estructura de funcionamiento bajo la cual se encuentra el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

GERENCIA NACIONAL Gerente de
Laboratorios

Lineamientos de

gestion
COORDINACION NACIONAL DE METROLOGIA Cooraiieiy
. . . . Nacional de
(Laboratorio de referencia primaria) Metrologia
Lineamientos
metrologia
LABORATORIO DE METROLOGIA Supervisores de
(Laboratorios de las diferentes plantas) Metrologia
Difusién de
lineamientos de
metrologia

* Proceso LABORATORIO PROCESOS Instrumentistas
* Producto terminado DE ENSAYO PRODUCTIVOS Metrélogos

Fuente: informacion suministrada por el Coordinador Nacional de Metrologiay los Supervisores de

Metrologia del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico
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5.1.3 Identificacion de los Procesos

El Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico presta servicios de
calibracion y verificacion de los instrumentos de medicion en las magnitudes de masa,
eléctrica, presion, dimensional, temperatura, y fisico-quimica; igualmente, brinda
asesoria técnica y adiestramiento para cada una de ellas, con la finalidad de satisfacer
las necesidades de aseguramiento y gestion de las mediciones de sus clientes,
garantizando que sus equipos de medicién cumplen con los requisitos para su uso

previsto.

Para lograr este objetivo, el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metroldgico lleva a cabo los siguientes procesos clave y de apoyo (ver figura 7):

= Confirmacion metroldgica: a través de este proceso se determina si el
equipo de medicion es apto para ser utilizado para un determinado proceso
de medicion, es decir, si cumple con los requisitos metrolégicos

establecidos.

= Procesos de medicion: tiene por finalidad garantizar que las mediciones
que se llevan a cabo son planificadas y ejecutadas bajo las condiciones

especificadas, a fin de asegurar la fiabilidad de los resultados obtenidos

Debe destacarse que para llevar a cabo estos procesos, es necesario gestionar
no solamente todo lo concerniente al recurso humano requerido para ello, sino también
todo lo relativo a la adquisicion de los equipos necesarios para su adecuada ejecucion,

y el mantenimiento de los sistemas y las redes de informacion.
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Figura 7.- Procesos llevados a cabo en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

= Factores que infiuyen en

= Patrones de calibracion la redicion
= i étodos de calibracion = Control y monitoreo de la
medicion
NECESIDADES <
- SATISFACCION
DE MEDICION E’gﬁgt'ggg et DEL CLIENTE
DEL CLIENTE Requisitos Equipo Resultado de
metroldgic os disponible la medicidn
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Fuente: Informacién proporcionada por el Coordinador Nacional de Metrologia del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrologico

Los procesos anteriormente sefialados fueron estudiados de acuerdo a los
objetivos, los recursos necesarios, las metas esperadas, los planes necesarios para su
ejecucion, las actividades que cada uno de ellos requiere y las responsabilidades
involucradas para lograr su adecuado desenvolvimiento. En este sentido, a partir de las

entrevistas y cédulas realizadas, se determind lo siguiente:

5.1.3.1 Objetivo de los procesos

El objetivo principal que persigue el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metroldgico, y en lo cual coincide todo su personal, corresponde a asegurar que los
equipos de medicién tanto de los procesos productivos como de los diferentes
laboratorios de ensayo de la organizacion se encuentren “disponibles para su uso”, es
decir, que cumplan con los requisitos metrologicos establecidos para cada uno de ellos
y que las mediciones reportadas por los mismos sean validas. Igualmente, tiene por
objetivo difundir su conocimiento y experiencia en los procesos de medicién que se

llevan a cabo en los diferentes procesos productivos de la organizacion, para asi
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contribuir en el desarrollo de una metodologia unica de medicién en las diferentes

plantas.

Es necesario destacar que todo el personal coincide en senalar la importancia
de la contribucion de los procesos mencionados en el logro de estos objetivos, pues a
través de la adecuada ejecucién de los procesos de calibracién/verificacién, validacion
de resultados y decisiones/acciones, es posible lograr que los instrumentos y equipos
de medicidon se encuentren “disponibles para su uso” , y que a través de una adecuada
gestion de los procesos de medicion (comprendiendo sus etapas de disefio y
ejecucion) es posible contribuir al desarrollo de una adecuada metodologia de

medicion.

5.1.3.2 Recursos necesarios para la ejecucion de los procesos

Al indagar sobre los posibles requerimientos del Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico para el desarrollo de sus procesos y actividades, de

determind lo siguiente:

a) Espacio fisico: se cuenta con un espacio fisico que todo el personal considera
es suficiente para las funciones realizadas, y que en la actualidad esta siendo

utilizado en su totalidad.

b) Condiciones ambientales: el personal a todo nivel conoce ampliamente las
condiciones bajo las cuales debe desempefar sus funciones, puesto que
reconocen la influencia dichas condiciones como fuente de variabilidad en los
procesos de medicion, calibracion y verificacion. En este sentido, se mantienen
controles estrictos de temperatura y humedad para evitar que los resultados de
calibracion queden invalidados, y que como consecuencia se corra el riesgo de
utiliza equipos que no cumplen con los criterios de confirmacion metrolégica;
de esta manera, los valores para estas magnitudes se mantienen entre 18°C y
22°C y una humedad relativa entre 50% y 80%. Igualmente, se reconoce la

necesidad de controlar el acceso a las instalaciones del Laboratorio, para evitar
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d)

que se introduzcan elementos que repercutan negativamente sobre la calidad

de los resultados de las mediciones, calibraciones y verificaciones realizadas.

Personal: se cuenta con suficiente personal calificado en cada uno de los
niveles identificados, el cual posee afnos de experiencia dentro de la
organizacién desempefiando funciones en el area de aseguramiento

metroldgico.

Capacidad técnica y financiera: el Laboratorio cuenta con equipos patrones de
alta precision para todas las magnitudes que maneja, a través de los cuales es
posible lograr la exactitud requerida; los mismos se encuentran listados en las
tablas 2 y 3. Igualmente, se cuenta con el apoyo financiero de la Gerencia, no
solo en todo lo relativo a la adquisicion de nuevos equipos para atender las
necesidades de los clientes, sino también para lo concerniente a capacitacion y
actualizacién del personal a nivel tanto teérico como practico, y para mantener
actualizada la base documental de conocimientos que sirven de soporte

fundamental para el desarrollo de las funciones llevadas a cabo.

Tabla 2.- Equipos patrones con los que cuenta el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metrolégico

Tipo de Magnitud Precision

. Balanza de peso muerto .
Presion Ruska 0 a 1000 psi 1 ppm
Dimensional Bloques patron Mitutoyo 0,5a 100 mm Grado |
Simulador de pH Solucién Buffer CRM 1%
Década de resistencias 0,01% + 2 mQ
Fisicoquimica Conductividad y soluciones de 904 uSiemens/cm a 20
conductividad °C
Set Estandar de Celdas Ohlmios %T 590 + 0,3 %T
Espectrofotémetro
Masa Juego de peso patron 2g a 200 Kg. ASTM 1
Temperatura PRT -200 a 500 °C 0,015 °C

Fuente: informacién suministrada por el Coordinador Nacional de Metrologia del Laboratorio

Corporativo de Aseguramiento Metrolégico
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Nota: en el caso de la Magnitud Eléctrica, se requiere especificar la funcion para la

cual sera utilizado el equipo.

Tabla 3.- Equipo patrén utilizado para calibraciones y verificaciones correspondientes a la

magnitud eléctrica.

Generacion Voltaje

Precisiéon

Dependiendo

0,
DC 0a1020V |0,006% + 1500 pV de |a escala
Generacion o Dependiendo
Corriente Directa OatlA 0,06% + 330 pA de la escala
Gen_eramo_n 0 a 330 MQ 0,009% a 0,4% Dependiendo
Resistencia de la escala
Generacién Voltaje o o Dependiendo
Fluke 5500A AC 1021020V | 008%a1% 4015 escala
Generacion | 330F 211 mF| 0,1 pFa100nF DePendiendo
Capacitancia de la escala
Generacién 021820 °C Dependiendo
dependiendo del| 0,14 a 0,84 °C
Termopares . de la escala
tipo de termopar

Generacion RTD | -200a800°C | 0,01a023°c  Dependiendo
de la escala
Medicion Voltaje 20mV a 1000V | 0,1 uV a 10 mV Dependiendo
DC de la escala
Medicién Corriente |0 mA a 2000 mA| 1pAatopa  Dependiendo
de la escala
Fluke 8842A Medicion Dependiendo

dicion 20Qa20MQ | 0,1 mQa 100Q P
Resistencia de la escala
Medicion Dependiendo
Voltaje ACRMs | 0mMVarooVv | 01pvalomV. " oo cala

Fuente: informacién suministrada por el Coordinador Nacional de Metrologia del Laboratorio

Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

e) Informacioén: todo el personal coincide en afirmar que la informacién que

requieren para el desempefio de sus funciones se encuentra disponible en la

red interna de la organizacion (intranet): esto incluye no solamente instructivos

referidos a métodos de calibracion,

verificacion,

y estimacién de

la

incertidumbre, sino también todo lo relativo a la legislacion aplicable. En este

sentido, se cuenta con los métodos y medios de calibracién y verificacion

establecidos tanto en Normas Venezolanas COVENIN como en las Normas
ASTM, ISO, COPANT, y Normas Cubanas emitidas por el Comité Estatal de

Normalizacion La Habana-Cuba, para las magnitudes de presion, eléctrica,

temperatura, tiempo-frecuencia, masa, densidad, viscosidad, refraccion, pH,
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conductividad, espectrofotometria, humedad, dimensional, volumen y flujo (ver

anexo 2).

Por su parte, los manuales de uso de los equipos y de los patrones de los
cuales dispone el Laboratorio se encuentran en formato fisico dentro de sus
instalaciones. Debe sefialarse también que el sistema SAP R/3 tiene
documentadas las actividades y registros necesarios para la realizacion de

calibraciones y verificaciones.

5.1.3.3 Metas a lograr a través de los procesos llevados a cabo

La meta principal que persigue el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metroldgico, y en lo cual coincide todo su personal, corresponde a cumplir anualmente
con la ejecucién de las o6rdenes de calibracion/verificacion, tanto planificadas (y
establecidas previamente en un plan anual de calibracién) como no planificadas
solicitadas por el cliente. Adicionalmente, se persigue lograr la uniformidad en las
diferentes mediciones que requieren los procesos productivos, para lo cual se ha dado
inicio a la identificacién, en conjunto con los especialistas de las diferentes areas de
produccién, de procesos tanto similares como unicos para todos los negocios de la
organizacién, buscando garantizar, por medio de la asesoria técnica experta que

proporciona el Laboratorio, la calidad de medicion del punto de medida o variable.

5.1.3.4 Planes necesarios en la ejecucion de los procesos

El personal a todo nivel coincide al senalar que solamente cuentan con planes
de calibracion y de mantenimiento, tanto para los equipos patrones como para los
items de calibracion que se reciben. En este sentido, sélo se verifica si su ejecucion
anual se ha llevado a cabo de acuerdo con el cronograma previsto, y es por ello que

s6lo se manejan indicadores de cumplimiento, tales como:
= Ordenes planificadas ejecutadas / Total de érdenes planificadas.
= Ordenes no planificadas ejecutadas / Total de 6rdenes no planificadas.

= Horas-hombre invertidas en la ejecucion de las érdenes / Total de horas-

hombre planificadas para la ejecucion de las 6rdenes.
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Igualmente, debe sefalarse que el personal también coincide en que los planes
son netamente operativos, y que hasta los momentos no se ha desarrollado un Plan
de la Calidad que proporcione directrices con una vision mas amplia de las funciones y

los procesos llevados a cabo en el Laboratorio.

5.1.3.5 Actividades involucradas en los procesos

De las necesidades de medicién del cliente (incluso aquellas que tengan su
origen en fallas de sus procesos productivos) se obtiene un conjunto de requisitos
metrologicos, a saber: errores maximos permitidos, incertidumbres permitidas, limites
de medicién, estabilidad, resolucion, condiciones ambientales requeridas y habilidad
del personal. A partir de dichos requisitos, se procede a llevar a cabo la calibracion o
verificacién del equipo o instrumento de medicion, utilizando para ello equipos patrones
adecuados, procedimientos en los cuales se especifiquen las operaciones necesarias
para llevar a cabo dicha calibracién, junto con los métodos correspondientes de
calibracion y de estimacion de incertidumbre. Con ello se determinan las caracteristicas
metrolégicas del equipo de medicion, el valor estimado de la incertidumbre de
calibracion, y el estado de calibracion del equipo: esta informacion permitira realizar la
comparacion entre dichos valores y los requisitos metrologicos identificados, con lo
cual se establece si el equipo se encuentra o no en un adecuado estado de
confirmacién metrolégica (de acuerdo a los criterios de aceptacion y rechazo
establecidos); para los casos en que las caracteristicas metrolégicas del equipo de
medicion no permita cumplir con los requisitos metrolégicos del cliente, se hace
necesario tomar alguna decision, junto con acciones oportunas respectivas, las cuales
implican reparaciones o ajustes en el equipo de medicién, la revisién del intervalo de la
calibracion del mismo, o la posibilidad de utilizar dicho equipo para un proceso menos
restrictivo. Seguidamente, se identifican de manera sistematica todos los factores que
influyen significativamente en el proceso de medicidon, y que requieren de un
mecanismo de control: dichos factores involucran no solamente al mensurando, sino
también a los equipos, al personal, a los métodos utilizados y al medio ambiente en el
cual se ejecuta la medicion; y por ultimo, se procede a ejecutar las mediciones bajo las

condiciones especificadas, de forma programada y manteniendo los controles
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necesarios para ello, para determinar si el resultado obtenido cumple con los requisitos

metroldgicos previamente establecidos.

5.1.3.6 Designacion de responsabilidades en la ejecucion de los procesos

a)

b)

d)

Las responsabilidades han sido establecidas de la siguiente manera:

La Gerencia Nacional de Calidad, Innovacion y Desarrollo junto con la
Gerencia de Laboratorio Corporativo y Plantas, se encargan no solamente de
establecer las directrices de gestion bajo las cuales los niveles subsiguientes
deben llevar a cabo sus respectivas funciones, sino que también se encargan
de aprobar la adquisicion los recursos necesarios tanto de personal como de

equipos para asegurar el adecuado cumplimiento de dichas funciones.

La Coordinacién de Metrologia se encarga de llevar las directrices establecidas
por la Gerencia a lineamientos tanto de gestion como operativos a los
Supervisores de Metrologia, verificando que estos lineamientos sean
comprendidos y puestos en practica. Adicionalmente, se encarga de garantizar
la trazabilidad de las mediciones, asi como de la gestion de todo lo relativo a la
adquisicion tanto de personal como de equipos patrones y de trabajo

necesarios para las operaciones llevadas a cabo.

Los Supervisores de Metrologia se encargan de difundir los lineamientos
provenientes de la Coordinaciéon de Metrologia a nivel operativo (metodologias
a segquir, equipos a utilizar, y desarrollo de planes de calibracién y

mantenimiento para dichos equipos), e igualmente verifican su cumplimiento.

Los instrumentistas metrologos tienen la responsabilidad de ejecutar las
actividades designadas por los Supervisores de Metrologia, siguiendo los

lineamientos establecidos.

5.1.3.7 Control de los procesos

Al indagar sobre el control aplicado sobre los procesos realizados para verificar

que se alcanzan los resultados pretendidos por el Laboratorio, todo el personal

coincidié en senalar que dicho control se realiza en funcién a los resultados obtenidos

a través de los indicadores operativos mencionados anteriormente (seccion 5.1.3.4), y
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que en los casos que lo ameritan (bien sea servicios no conformes, o anomalias
detectadas en los equipos de medicion) se aplican correctivos, mas no acciones
correctivas como tal. Sin embargo, para monitorear el proceso, los instrumentistas
metrélogos verifican que han completado todos los pasos requeridos en la prestacion
del servicio ingresando los datos correspondientes al sistema SAP/3; por su parte, los

Supervisores de Metrologia

Por otra parte, mencionaron que la validacion de los resultados obtenidos en la
calibraciéon de un item o equipo de medicién, en anteriores oportunidades se han
llevado a cabo ensayos de repetibilidad y reproducibilidad. Sin embargo, en estos
momentos la organizacion (Empresas Polar, C.A.) esta desarrollando una metodologia
interna para realizar comparaciones interlaboratorios, basada en la Norma COVENIN
ISO 2679-1:1998 Ensayos de Aptitud por Comparaciones Interlaboratorios. Parte 1:
Desarrollo y Funcionamiento de Ensayo de Aptitud, en la Norma COVENIN ISO 2679-
2:1998 Ensayos de Aptitud por Comparaciones Interlaboratorios. Parte 2: Seleccion y
Uso de Programas de Ensayos de Aptitud por Organismos de Acreditacion de
Laboratorios, y en la Norma COVENIN ISO 2972-2:1997 Exactitud (Veracidad y
Precision) de Métodos de Medicion y Resultados. Parte Il. Método Béasico para la
Determinacion de Repetibilidad y Reproducibilidad de un Método Estandar de
Medicion. Sin embargo, es necesario sefalar que el organismo que tiene la potestad
de realizar en el pais las comparaciones interlaboratorio de metrologia es SENCAMER,
atribucion que le ha sido conferida a través de la Ley del Sistema Venezolano de la
Calidad y la Ley de Metrologia; aun asi, hasta la fecha no se ha organizado ninguna

actividad de esta naturaleza.
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5.2 Andlisis de Factores Financieros, de Personal, Técnicos e Institucionales del
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico que Favorecen al

Desarrollo de un Sistema de Gestion por Procesos

5.2.1 Estudio de Factores Financieros

Para la implementacién y mantenimiento de cualquier Sistema de Gestion de la
Calidad se requiere de recursos significativos de tipo financiero, a través de los cuales

se garantice su permanencia en el tiempo.

En lo que al Laboratorio respecta, éste dispone de un presupuesto anual de
gastos fijos, los cuales representan costos de mantenimiento de los equipos,
comunicaciones, papeleria, viajes, suministros, viaticos, servicios realizados por entes
externos, programas de formacién y adiestramiento, entre otros; igualmente, cuenta
con un presupuesto para planes de inversiones, que corresponden a gastos de
adquisicién de equipos con un valor superior a U.S. $2.350 " que pasan a ser activo
fijo de la organizacion. En este sentido, la designacién de estos recursos esta a cargo
de la Gerencia de Laboratorio Corporativo y Plantas junto con la Gerencia Nacional de

la Calidad, Innovacion y Desarrollo.

De acuerdo con lo sehalado anteriormente, se observa que dicho Laboratorio
cuenta con el apoyo de la Alta Gerencia para tener a su disposicién este tipo de
recursos, para garantizar su buen funcionamiento y la calidad del servicio que presta.
Sin embargo, es igualmente importante sefialar que la Alta Direccion considera, desde
el punto de vista estratégico, que la adopcion de un Sistema de Gestién de la Calidad
en el Laboratorio permitiria satisfacer las necesidades actuales y futuras de sus
clientes (es decir, las areas operativas de los negocios que conforman Empresas Polar
C.A.), no solamente reduciendo el tiempo de respuesta a nivel de los servicios

solicitados, sino que se lograria a nivel general una mayor eficacia y eficiencia en las

" Las cifras originales han sido alteradas por un factor de multiplicacién para preservar su

confidencialidad.
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labores realizadas diariamente y afianzaria aun mas las relaciones entre el Laboratorio

y sus clientes.

5.2.2 Estudios de Factores de Personal

El personal adscrito al Laboratorio no solamente ha sido adiestrado
técnicamente y cuenta con la experiencia necesaria para llevar a cabo sus funciones,
sino que a todo nivel resalta que el trabajo en equipo y una comunicacién constante
corresponden a pilares fundamentales para lograr los objetivos: en este sentido, no
solo existe disposicion individual de cada persona a realizar un buen trabajo para
prestar un buen servicio, sino que efectivamente es el verdadero trabajo en equipo lo
que lo hace posible. Igualmente, hay que destacar que todo el personal manifiesta su
compromiso y su disposiciéon a participar activamente en todas aquellas funciones y

actividades que contribuyan en una mejor gestion.

Asimismo, debe mencionarse que se evidencia el compromiso de la Direccion
en motivar, respaldar y apoyar a todo el personal en todo momento, no solamente para
garantizar el cumplimiento de los requisitos de medicion de los clientes (junto con los
requisitos legales y los exigidos por la organizacion), sino también para que el
Laboratorio mantenga y mejore continuamente su capacidad en la prestacion de los

servicios que le son solicitados.

5.2.3 Estudio de Factores Técnicos e Institucionales

Tal y como se mencioné anteriormente, el Laboratorio no solamente dispone de
un sistema de instalaciones, equipos y servicios necesarios para su adecuado
funcionamiento, sino que ademas cuenta con una plataforma de conocimiento en la
cual se encuentra la informacién requerida para llevar a cabo los procesos de
confirmacién metrolégica y de medicién; asimismo, cuenta en todo momento con la

asesoria técnica de sus proveedores tanto de insumos como de servicios.
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Igualmente, es necesario resaltar que el Laboratorio cuenta con el respaldo total
de Empresas Polar para llevar a cabo sus funciones, puesto que a partir de su
adecuada gestidén es posible tomar decisiones correctas y oportunas en los procesos

productivos de los diferentes negocios.

Al analizar la informacion presentada previamente, se puede apreciar que el
Laboratorio ha identificado a sus clientes internos y externos, proveedores y otras
partes interesadas, ha establecido los procesos clave y de apoyo que requiere para
alcanzar los resultados deseados; igualmente, ha definido y establecido las
responsabilidades correspondientes a cada nivel y para cada funcién realizada, tanto
para el desarrollo de los procesos como para la evaluacion de los riesgos,
consecuencias e impactos de las funciones llevadas a cabo en los clientes,
proveedores y otras partes interesadas. lgualmente, se puede apreciar que existe un
compromiso firme de parte de la Alta Direccién, no solamente para proporcionar los
recursos economicos necesarios para el buen desempefio del Laboratorio, sino
también para constituirse como la fuerza clave para motivar y lograr el compromiso de
todo el personal a que forme parte de dicha gestidon, garantizando asi la mejora
continua de su sistema y su permanencia en el tiempo; si a esto se le anade que se
han fomentado ampliamente los procesos de comunicacién en todos los niveles y que
esto ha permitido que los procesos y actividades sean realizados por un verdadero
equipo con mistica de trabajo, que ademas cuenta con los equipos y los recursos de
informacién necesarios para llevar a cabo sus funciones, podria decirse entonces que
existen las condiciones necesarias para desarrollar e implementar un Sistema de

Gestion de la Calidad basado en procesos en el Laboratorio.
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5.3 Propuesta de Disefio del Sistema de Gestiébn por Procesos para el

Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

A partir de la informacién presentada anteriormente, se establecié el punto de
origen para el disefio de un Sistema de Gestidon de la Calidad basado en procesos para
el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrologico. En este sentido, la
orientacion de las respuestas suministradas (ver anexo 2) condujo al planteamiento del
sistema que se presenta a continuacion, en los cuales quedan establecidos los

diferentes procesos y subprocesos que lo conforman.

El primer paso consisti6 en identificar los procesos necesarios para el
desarrollo, implementacién y puesta en marcha de un Sistema de Gestion de la
Calidad, concretar la manera como serian ordenados, y determinar las interrelaciones
que se producen entre ellos. De esta manera, siguiendo el enfoque basado en
procesos, fueron identificados cuatro tipos de procesos: gerenciales, de gestion de

recursos, de operacion, y de medicion, analisis y mejora (ver figura 8).

5.3.1 Procesos Gerenciales

Estos procesos contribuyen a la determinacion de la politica y al cumplimiento
de los objetivos de la organizacion, son responsabilidad total del equipo dirigente y
permiten orientar y asegurar la coherencia de los procesos de gestion de recursos y de
operacion. Por ello, la importancia de definir adecuadamente estos procesos radica en
la influencia que tienen sobre los demas procesos que se llevan a cabo en la

organizacion.

Los procesos gerenciales para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metroldgico fueron definidos a través de la Planificacion Estratégica, la evidencia del
compromiso de la Direccién a través de la asignacion del presupuesto para el
mantenimiento del Sistema de Gestion de la Calidad, el establecimiento de Politicas y

Objetivos de la Calidad, y la revision por la Direccion de dicho sistema.
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Figura 8.- Modelo del Sistema de Gestidon por Procesos disefiado para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico
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5.3.1.1 Planificacion estratégica

La Planificacion Estratégica comprende una serie de etapas, a través de las
cuales se obtiene como resultado las directrices y el conjunto de acciones estratégicas
requeridas para establecer y posteriormente implementar el Sistema de Gestion de la
Calidad. Para lograr lo anterior, se tom6é como punto de partida la direccion hacia
donde se dirige el Laboratorio como organizacion, asi como la razén de ser de su
existencia y los principios fundamentales que utilizan como guia para el desempefio de
sus funciones. En este sentido, la autora del presente trabajo en conjunto con la

Gerencia del Laboratorio desarrollo lo siguiente:

a) Vision del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico
“Seremos lideres en la prestacion del servicio metrolégico a todas las
compafias que conforman Empresas Polar, posiciondndonos como la mejor opcion
costo/valor entre los laboratorios acreditados de mayor prestigio en el pais. Para ello
contaremos con la dedicacion y experiencia de nuestro personal, equipos de medicién
de alta precision, instalaciones y referencias técnicas de vanguardia, conformando un
sistema de aseguramiento metrolégico competitivo que contribuya a la innovacion y

desarrollo de nuestros productos y a la mejora continua de nuestros procesos”

b) Mision del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico
“Satisfacer las necesidades de aseguramiento y gestion de las mediciones de
nuestros clientes, a través del desarrollo e implementacion de mecanismos eficaces y
eficientes de control de las actividades relacionadas con el sistema de aseguramiento
metroldgico, aplicado a instrumentos de inspeccion, medicidn y ensayo que intervienen

en los laboratorios y procesos productivos de toda Empresas Polar”.

c) Valores del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico
= Alineacion: satisfacemos las necesidades de nuestros consumidores y
clientes de manera consistente.
=  Excelencia: somos consistentes en el cumplimiento de nuestros objetivos,
al menor costo posible.
= Apertura: actuamos oportunamente ante los cambios del entorno, siempre

guiados por nuestra vision, mision y valores.
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= Aprendizaje: tenemos una actitud proactiva ante la generacién de nuevas
tecnologias y nuevos productos. Poseemos la disposicién a aprender,
gerenciar y difundir el conocimiento.

= Sinergia: fomentamos la integracién de equipos con el propdsito de
alcanzar metas comunes.

=  Motivacion: fomentamos y reconocemos constantemente entre nuestros
trabajadores la excelencia y la orientacion al logro.

= |gualdad: proveemos oportunidades de empleo en igualdad de condiciones.

= Respeto: exhibimos una actitud consistente ética, honesta, responsable,
equitativa y proactiva hacia nuestro trabajo y hacia la sociedad en la cual
nos desenvolvemos.

= Ganar—ganar: buscamos el beneficio comun en nuestras relaciones con las

partes interesadas del negocio.

Una vez establecida la razén de ser del Laboratorio y la proyeccion que desea
alcanzar, se procedid a realizar el analisis interno de fortalezas, debilidades,
oportunidades (incluyendo oportunidades de mejora) y amenazas (incluyendo posibles
riesgos), para obtener una imagen clara del entorno en el cual se desenvuelve el
Laboratorio, y los posibles escenarios a los que se podria enfrentar en un futuro. En

este sentido, se encontro lo siguiente:

d) Analisis de fortalezas

= Se cuenta con equipos e infraestructura de vanguardia.
= Se cuenta con personal calificado y comprometido.
= Dispone de una red de comunicacién eficiente.

= Posee una solida plataforma de conocimientos en materia de metrologia.

e) Analisis de debilidades

= Existe poco conocimiento de las funciones desarrolladas por el Laboratorio

Corporativo de Aseguramiento Metrolégico, y del alcance de las mismas.
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= El personal base que ejecuta las calibraciones y verificaciones no se
encuentra directamente relacionado con el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico.

= Se requiere de incorporacion de personal para atender el incremento de

solicitudes de servicio.

= La mayoria de los proveedores y subcontratistas se encuentran en vias de

acreditacion.

f) Estudio del entorno externo del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metroldgico

= Amenaza de nuevos competidores: por ser el Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico un laboratorio de metrologia adscrito a una
organizacién solida de amplia trayectoria, se puede no ver como una
amenaza el surgimiento de nuevos competidores, ya que todo es
centralizado, coordinado y supervisado por los responsables del Sistema

de Aseguramiento Metrolégico.

= Rivalidad entre competidores: en la actualidad en Venezuela la
infraestructura metroldgica tanto en el sector industrial privado como en el
sector industrial publico se encuentra medianamente desarrollada. En este
sentido, para que algun laboratorio metroldgico pudiera estar en capacidad
de atender las demandas generadas por la organizacion, se necesitaria
que el mismo tuviera una infraestructura adecuada, utilizar tecnologia de
vanguardia, y estar acreditado (0 como minimo demostrar que cumple la
normativa COVENIN ISO 17025).

= Poder de negociacion de los proveedores: el Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico cuenta tanto con proveedores de equipos de
medicion de alta precision, especializados en el area metroldgica (escasos
a nivel nacional), asi como también proveedores de servicios metrolédgicos.

Los proveedores de equipos deben representar las principales y mas
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prestigiosas marcas en las diferentes magnitudes que se manejan dentro
del laboratorio (presién, temperatura, volumen, fisico quimica, masa,
dimensional, eléctrica); preferiblemente éste representado debe estar
ubicado en el pais. La negociacién se basa en compras corporativas (para
todas las Empresas Polar) y asi se obtiene un descuento por volumen,
creando de esta forma una alianza estratégica con dicho proveedor. En el
caso de proveedores de servicio metrolégico, en este renglon se
encuentran aquellos que prestan servicios de adiestramiento, calibracién y

verificacién, y de asesoria. (corporativo igual).

= Poder de negociacion de los compradores: en todas las plantas de
Empresas Polar donde exista formalmente un laboratorio de metrologia se
cumple con los requisitos metrologicos principales para el correcto
funcionamiento, mantenimiento y custodia de equipos patrones; es por ello

que las exigencias quedan limitadas al cumplimiento de este aspecto.

= Amenaza de ingreso de servicios sustitutos: el servicio metrolégico
establece pardmetros bien definidos, como lo son: una infraestructura
adecuada, equipos que cumplan con las exigencias de medicién, personal
calificado; lo cual desde nuestro punto de vista pudiese optimizarse a
través de sustitucion tecnolégica de equipos. Sin embargo, el servicio en

esencia seria el mismo.

g) Comportamiento de las fortalezas y debilidades frente a las diversas

oportunidades y amenazas identificadas

A partir de lo expuesto anteriormente, fueron identificadas las siguientes

oportunidades y amenazas:
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Oportunidades:

= Incrementar los beneficios en las relaciones con los proveedores de

equipos y de servicios metroldgicos.
= Absorber las calibraciones y verificaciones que se realizan con terceros.
= Acreditar al personal lider de metrologia en las diferentes plantas.

= [Establecer un proceso de sinergia entre las diferentes Direcciones de

Negocio y el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrologico.
Amenazas:
= Sobrecarga de solicitudes de servicios de calibracion y/o verificacién que

genere como consecuencia la pérdida de un cliente.

Relacion entre oportunidades, amenazas, fortalezas vy debilidades:

El estudio del comportamiento de las fortalezas y debilidades del laboratorio en
relacion con las oportunidades y amenazas externas identificadas permitié obtener una
matriz (ver figura 9), en la cual puede observarse la manera como aspectos

mencionados se relacionan entre si.

h) Definicion de las metas estratégicas del Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico.

A través de la relacion entre oportunidades, amenazas, fortalezas y debilidades
(expresada en la matriz DOFA), es posible identificar y disenar el conjunto de acciones
estratégicas mas apropiadas para ser desarrolladas e implementadas por el

laboratorio.

105



Figura 9.- Matriz DOFA —relacion entre sus elementos

OPORTUNIDADES

AMENAZAS

Incrementar los
beneficios en las
relaciones con los

proveedores de equipos

y de servicios

metrolégicos

Absorber las
calibraciones y
verificaciones que se
realizan con terceros

Acreditar al personal
lider de metrologia en
las diferentes plantas

Establecer un proceso
de sinergia entre las
diferentes UEN’s y el

Laboratorio Corporativo
de Aseguramiento
Metrolégico

Sobrecarga de solicitudes
de servicios de calibracion
que genere como
consecuencia la pérdida de

un cliente interno

FORTALEZAS

Se cuenta con equipos
e infraestructura de
vanguardia

Se cuenta con personal
calificado y
comprometido

Red de comunicacion
eficiente

Solida plataforma de
conocimientos en
materia de Metrologia

DEBILIDADES

Poco conocimiento de
las funciones
desarrolladas por el
LCAM y del alcance de
las mismas

El personal base que
ejecuta las calibraciones
y verificaciones no se
encuentra directamente
relacionado con el
LCAM

Se requiere de
incorporacion de
personal para atender el
incremento de
solicitudes

La mayoria de los
proveedores y
subcontratistas se
encuentran en vias de
acreditacion

Fuente: andlisis realizado a partir de la informacién suministrada por el Coordinador Nacional de

Metrologia del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico.

Acciones genéricas desplegadas de la matriz DOFA

= Aprovechar al personal adiestrado y comprometido disponible, y con el

apoyo de la plataforma de conocimientos en materia de Metrologia,

absorber las calibraciones y verificaciones realizadas por terceros.

= Aprovechar tanto al personal adiestrado y comprometido disponible, como

a los equipos e infraestructura, junto con los conocimientos disponibles, y

lograr la acreditacién del personal lider de metrologia en las diferentes

plantas.
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Utilizar la red de comunicacién disponible y la plataforma de conocimientos
existente para generar sinergia con el resto de las unidades de la

organizacién

Difundir las funciones desarrolladas por el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico.

Integrar al personal que ejecuta las calibraciones y verificaciones no
solamente con los Supervisores de Metrologia, sino también lograr una
integracion directa con el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metroldgico.

Establecer la cantidad de personal adicional necesario para atender el

incremento de solicitudes de servicios metroldgicos.

Evaluar constantemente a los proveedores de servicios para asegurar que
cumplan con los lineamientos de la norma COVENIN ISO 17025, y utilizar

preferiblemente aquellos que se encuentren acreditados.

Identificacion de estrateqgias criticas clave

Difundir el alcance de las funciones y de los servicios que presta el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico a la organizacion,
especialmente al personal que labora en el area de Metrologia pero no esta

ligado a ella de manera directa.

Evitar que la sobrecarga de solicitudes de servicio tenga como

consecuencia la pérdida de un cliente interno.

Estrategias importantes clave

Desarrollar mecanismos para integrar al personal base que ejecuta las
calibraciones y verificaciones con el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico.

Mantener tanto la motivacion laboral como la continua formacion

académica del personal, a fin de afianzar cada vez mas su compromiso con
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el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico y con la

organizacion.

Metas estratégicas

= Difundir ampliamente el alcance de las funciones y servicios que presta el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico, y su posible

contribucién a la mejora de los procesos productivos.

= Garantizar la competencia del personal lider de metrologia en las diferentes

plantas.

= Implementar programas de adiestramiento continuo para personal en

materia de metrologia en las diferentes areas de produccion.

A través del analisis de la informacién anteriormente presentada, se llevd a
cabo el diseio de un Plan de la Calidad para dicho laboratorio, y cuyo objetivo es
fundamentalmente establecer las directrices a partir de las cuales podria realizarse la
implementacién de un Sistema de Gestion de la Calidad adecuado a sus necesidades
y expectativas como organizacién. Este plan se encuentra en la seccion 5.4 del

presente proyecto.

5.3.1.2 Presupuesto del Sistema de Gestion de la Calidad

La Gerencia Nacional de Calidad, Innovacion y Desarrollo y la Gerencia de
Laboratorio Corporativo y Plantas demostrarian su compromiso con la implementacion,
gestion y mantenimiento del Sistema de Gestion de la Calidad del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrologico a través de la designacién de los recursos
humanos, financieros y de infraestructura relacionadas con las necesidades del
Laboratorio, en funcion a las informaciones y propuestas suministradas por el
Coordinador Nacional de Metrologia en los aspectos anteriormente mencionados, una
vez que éste ha determinado cuales seran sus requerimientos para dar respuesta
efectiva a los clientes a los cuales presta sus servicios, que en este caso corresponden

a las areas de produccién de la organizacion a la cual pertenece. En este sentido, se
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requerira que toda la informacion relativa a este compromiso para designar el

presupuesto sea documentada y registrada.

5.3.1.3 Objetivos de la calidad / politica de la calidad

La estrategia a ser ejecutada por cualquier organizacion tendra como base
fundamental la politica de la calidad, la cual es desarrollada a partir de sus principios o
fundamentos basicos; es decir, de su misién, visién y valores. De esta manera, la
politica de la calidad disefiada por la autora del presente trabajo en conjunto con la
Gerencia para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrologico es la

siguiente:

“Lograr la satisfaccion de sus clientes, para lo cual dispondrda de personal
calificado, instalaciones y recursos tecnoldgicos de vanguardia, apoyados en
evaluaciones estadisticas de procesos, con los cuales contribuirdn a garantizar la
uniformidad de las mediciones en todas las compafiias que conforman Empresas

Polar, y al mejoramiento continuo de sus procesos”.

Es necesario enfatizar que la Gerencia y la Coordinacion de Metrologia deben
garantizar que dicha politica sera comunicada y entendida por todo el personal del
Laboratorio, para lo cual podra recurrir a talleres de induccién para todas las areas, y

complementarlos con material de apoyo (volantes, circulares, entre otros).

De las directrices dictadas por esta Politica de la Calidad se derivan los
objetivos de la calidad, los cuales corresponden a los resultados ambicionados o
pretendidos relacionados con la calidad dentro del Laboratorio. En este sentido, los

objetivos establecidos se encuentran en la tabla 4 presentada a continuacion:
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Tabla 4.- Objetivos de la calidad propuestos para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrologico

DIRECTRIZ
DE LA OBJETIVO DE
POLITICA DE LA CALIDAD META IPHZAIRIOR
LA CALIDAD
Asegurar que el
servicio de
calibracion
Compromiso prestado supera 80% N° ESCES X 100 %
de lograr la las expectativas N°E.S.C
satisfaccion de de nuestros
nuestros clientes, VvV .C.S.1
clientes verificando que el 0,8 W
mismo representa
la mejor opcion
costo/valor
1) Garantizar la
formacion y
actualizacion o N°C.C.P.F.A
Di tecnoldgica del 90% N°C.R x 100 %
isponer de
personal persqnal
instalacionés y 2) Gtara_nt|_zartladel 90% A.E.P.M 100 %
recursos | Mantenimiento de AP.P.M 0
o las instalaciones
tecnolégicos .
de vanguardia 3) Garantizar la 80% |. REA .E.P
inversion en — x 100 %
patrones y en la I.REQ .E.P
trazabilidad de los
mismos
Asegurar a traves
Contribuir a de evaluaciones
ga_rantiz_ar el metrolégicas la N°E.C. ISM <Tolerancia 0
mejoramiento veracidad y la 60% N°EC tomles X 100 /0
continuo de los | confiabilidad de '
procesos los Sistemas de
Medicién

Fuente: objetivos propuestos a partir del andlisis de la informacién suministrada por el
Coordinador Nacional de Metrologia del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico.

Leyenda:

E.S.C.E.S = evaluaciones de satisfaccion al cliente con expectativas superadas

E.S.C = evaluaciones de satisfaccion al cliente
V.C.S.I = valoracion del costo del servicio interno

V.S = valoracion del servicio
C.C.P.F.A = competencias cubiertas por el programa de formacion y actualizacion
C.R = competencias requeridas
A.E.P.M. = actividades ejecutadas de plan de mantenimiento en instalaciones

A.P.P.M = actividades programadas de plan de mantenimiento en instalaciones
I.REA.E.P = inversiones realizadas en equipos patrones
I.REQ.E.P = inversiones requeridas en equipos patrones
E.C = evaluaciones de calibraciones

ISM = incertidumbre del sistema de medicion
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5.3.1.4 Revisién por la Direccién

Para cumplir con este subproceso, se deberan definir los aspectos a ser
revisados y la frecuencia de dicha revisién, con lo cual se busca asegurar que el
sistema de gestién sea adecuado, se mantenga eficaz y sea del conocimiento de todo
el personal ligado al Laboratorio. En este caso, se propone que dicha revision tome en
cuenta especialmente si han sido adecuadas las politicas, planes de la calidad vy
procedimientos desarrollados, la evolucion y cumplimiento de los objetivos, los
resultados de las auditorias tanto internas como externas, el estado de las acciones
correctivas y/o preventivas que hayan sido implementadas, los resultados de la
retroalimentacién con el cliente, los resultados de las comparaciones interlaboratorio,

conformidad del servicio prestado, entre otras.

Una vez tomados en cuenta los aspectos anteriormente mencionados, y mas
alla de verificar si todas las actividades que fueron planificadas se llevaron a cabo, sera
importante determinar a partir de toda la informacion y las evidencias objetivas
obtenidas en las diferentes evaluaciones que se hayan realizado, cual ha sido la
respuesta que se ha producido en un periodo de tiempo determinado en relacion con la
cantidad de recursos financieros, de personal y de infraestructura que fueron
requeridos para dichos logros, para seguidamente analizar si las lineas trazadas a nivel
de estrategia y de operacion han sido ejecutadas de la manera como fueron previstas y
si han producido los resultados esperados. En este sentido, podria determinarse lo

siguiente:

Tabla 5.- Indicadores propuestos para la Revision por la Direccion

DESCRIPCION DEL

FORMULA DE CALCULO

INDICADOR
Exito de las acciones de N° de acciones de mejora implementadas y eficaces
mejora propuestas N° total de acciones de mejora propuestas en la revision del sistema
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DESCRIPCION DEL
INDICADOR

FORMULA DE CALCULO

N° de indicadores que han mejorado repecto al periodo anterior
N° total de indicadores establecidos

Mejora de los procesos

Fuente: BELTRAN J.: “La Gestion de los Procesos Metrologicos. Andlisis e Integraciéon de un
Sistema de Gestién de las Mediciones (ISO 10012:2003)”

Los resultados de esta revisién contribuiran no solamente en la identificacion de
oportunidades de mejora para el Sistema de Gestion de la Calidad y de los recursos
que requiera para ello, sino también en la identificacion y reconocimiento de las nuevas
necesidades y expectativas de sus clientes y otras partes interesadas. Dichos
resultados deberan ser registrados en un informe o minuta de reunién, e identificados
como Hallazgos de la Revision por la Direccion. Igualmente, estos hallazgos del
desempefio del sistema, sean positivos o negativos, deben ser comunicados a todos
los miembros del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico,
especialmente si a partir de dicha revisidén se evidencia la existencia de desviaciones
en relacion con el desempefio adecuado del Sistema de Gestidn de la Calidad, en cuyo
caso se hara necesario tomar acciones correctivas o preventivas, siguiendo los
lineamientos que se establezcan para ello y las directrices establecidas por la

organizacién a la cual pertenece el Laboratorio.

5.3.2 Procesos de Gestion de Recursos

Una vez que las directrices de la estrategia a seguir y los objetivos de la calidad
han sido establecidos, se identificaron los recursos necesarios para lograrlo,
considerando fundamentalmente los procesos necesarios para operar y mejorar el

Sistema de Gestién de la Calidad.
Los procesos de gestion de recursos para el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metrolégico fueron definidos a través del personal directivo y técnico

con el que cuenta, la infraestructura y el ambiente de trabajo necesario para llevar a
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cabo los procesos propuestos, los recursos financieros de los cuales dispone el
Laboratorio, la forma como deben llevarse el control de sus documentos y registros, y

las consideraciones y evaluaciones necesarias a proveedores y subcontratistas.

5.3.2.1 Personal directivo y técnico

El Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico cuenta con personal
empleado capacitado para llevar a cabo las funciones y actividades necesarias para
garantizar la calidad de los servicios que presta, puesto que en la organizacion se parte
del principio de que la fiabilidad de los resultados entregados al cliente depende
directamente de la capacitacién especifica del personal que ejecuta dichas actividades.
En este sentido, el Laboratorio ha establecido el perfil correspondiente (descripciones

de cargo) para cada uno de sus integrantes:

= Gerente de Laboratorio Corporativo y Plantas: es el encargado de dirigir y
asumir la responsabilidad global de las operaciones técnicas del
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico, identificando y
asignando los recursos necesarios para cumplir con los requerimientos

metrolégicos de los métodos de calibracion utilizados.

Los requisitos que deben ser cubiertos por la persona que desempefie este
cargo incluyen conocimientos y experiencia comprobada en Sistemas de
Gestion de la Calidad, procesos analiticos de laboratorio y manejo de
equipos, reglamentacion e infraestructura metroldgica nacional,
administracion y uso de recursos, normativas, planificaciéon, estadistica,

quimica, fisica, instrumentacion, y conocimientos del idioma inglés.

= Coordinador Nacional de Metrologia: es el encargado de coordinar,
desarrollar, implementar y evaluar mecanismos efectivos en el control de
las actividades relacionadas con el aseguramiento metrologico de los
instrumentos de inspeccién, medicidon y ensayo instalados en los procesos
productivos y laboratorios de la UEN de Cerveza y Malta, de manera que

permitan cumplir con los requisitos establecidos tanto en los procesos de
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calibracion como verificaciéon, tomando en cuenta los lineamientos
establecidos y la misién de la empresa. Igualmente, se encarga de prestar
el servicio de calibracién de instrumentos de medicién patrones a la UEN

de Alimentos y UEN de Refrescos y Bebidas Funcionales.

El Coordinador es también el encargado de establecer las autorizaciones
pertinentes para realizar calibraciones y verificaciones, asi como para
manipular los equipos e itemes de calibracion asociados a dichos procesos;
dichas autorizaciones son establecidas basadas en el nivel académico del
personal, asi como su experiencia y competencia, habilidades y formacion

continua en los procesos que se llevan a cabo.

Los requisitos que deben ser cubiertos por la persona que desemperfie este
cargo incluyen dominio y administracion de Sistemas de Gestion de la
Calidad, dominio de herramientas de control estadistico de procesos,
conocimientos técnicos de los procesos llevados a cabo por la
organizacion; asi como conocimientos de administracién y uso de recursos,
de procesos analiticos de laboratorio, de métodos de calibracién vy
verificacién de equipos de medicién, inspeccion y ensayo, y del idioma

inglés; manejo del sistema SAP R/3 y de herramientas informaticas (Office).

Supervisor de Metrologia: es el encargado de supervisar, verificar, controlar
y validar las calibraciones / verificaciones realizadas por los Instrumentistas
Metrélogos en las magnitudes de presidon, masa, fisico-quimica,
dimensional, eléctrica y temperatura, junto con los mantenimientos
respectivos, de los equipos de medicién. Igualmente, se encarga de
ejecutar auditorias metrolégicas a los proveedores externos del servicio de

calibracioén / verificacion.

Los requisitos que deben ser cubiertos por la persona que desemperie este
cargo incluyen conocimientos de Sistemas de Gestion de la Calidad,
manejo del area de metrologia e instrumentacion, conocimientos técnicos
de los procesos llevados a cabo por la organizacion, y conocimientos de

calibracion vy verificacion de instrumentos de campo y de laboratorio; asi
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como conocimientos de teoria de célculo de propagacion de errores, y
conocimientos basicos del idioma inglés; manejo del sistema SAP R/3 y de

herramientas informaticas (Office).

= Instrumentista Metrologo: es el encargado de realizar calibraciones de
equipos de medicion en las magnitudes de presion, masa, fisico-quimica,

dimensional, eléctrica y temperatura.

Los requisitos que deben ser cubiertos por la persona que desempefie este
cargo incluyen conocimientos en Sistemas de Gestion de la Calidad,
conocimientos técnicos de instrumentacidon, conocimientos basicos en el
area de metrologia y de calibracion / verificacion de instrumentos de campo
y laboratorio; manejo del sistema SAP R/3 y de herramientas informaticas
(Office).

Los registros originales de todas estas evidencias se encuentran en el
Departamento de Recursos Humanos de la organizacion; sin embargo, el Laboratorio
se encargara de mantener las copias de los expedientes del personal que labora en el

mismo.

Debe resaltarse que la deteccion de necesidades de adiestramiento técnicas de
dicho personal se llevara a cabo a través de un diagndstico sobre el conocimiento que
se tenga en relacion con los objetivos planteados en el area de Metrologia para el
ejercicio fiscal inmediatamente proximo, los cuales a su vez se establecen
respondiendo a las necesidades existentes de las plantas y de las areas productivas de
la organizacion, e igualmente tomando en consideracion las proyecciones presentes y
futuras tanto del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico como de
Empresas Polar. La formulacion de programas y/o planes de formacion mas
adecuados para cubrir dichas necesidades corresponde entonces a un trabajo conjunto
entre el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrologico y el Departamento de
Recursos Humanos de la organizacion. Debe tomarse en cuenta que una vez que se
proporcione el adiestramiento, bien sea para alguna funciéon puntual o un programa

continuo de formacion, el Laboratorio se encargara de determinar si a través de dicho
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adiestramiento el personal ha asimilado realmente las nuevas competencias, y si tiene
la capacidad de ponerlas en practica; es decir, no solamente se realizaria una revision
del dominio a nivel tedrico de los conceptos adquiridos, sino que igualmente se

evaluaria la puesta en ejecucion de dichos conocimientos.

Por otra parte, tanto la deteccion de necesidades de adiestramiento actitudinal
como la formulacién de programas para cubrir dichas necesidades son llevadas a cabo

por el Departamento de Recursos Humanos de la organizacion.

Es igualmente necesario que el personal que se encuentre en periodo de
formacion sea adiestrado y supervisado tanto en materia técnica como en materia del
funcionamiento del Sistema de Gestién de la Calidad disefiado para el Laboratorio,
para poder garantizar que en todo momento satisfacer realmente las necesidades y
expectativas de sus clientes; de esta manera, una vez finalizado este adiestramiento,
podria realizarse una evaluacion a través de la cual se pueda verificar si este personal
ha desarrollado completamente las competencias actitudinales y aptitudinales
necesarias para llevar a cabo las funciones que deba desempefiar, todo ello para

lograr los mejores resultados en la prestacién del servicio.

5.3.2.2 Recursos financieros

Corresponde a todos los recursos que la Direccion haya asignado al
presupuesto del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico para llevar a
cabo todos sus procesos, siendo el Coordinador de Metrologia el encargado de
manejarlos y de velar por su correcta utilizacion, para asi dar cumplimiento a la

estrategia disefiada y a los planes establecidos.

5.3.2.3 Infraestructura

El Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico cuenta con un area
total de 55 m? aproximadamente, cuyo libre acceso es permitido Unicamente al
personal que realiza calibraciones. Por otra parte, el Laboratorio dispone de equipos de
alta precision, asi como hardware y software, para llevar a cabo sus funciones de

calibracion / verificacion y asesoria (ver tablas 2 y 3), los cuales son operados
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exclusivamente por personal que cuenta con la debida autorizacién para ello, y
permiten cumplir con las especificaciones de los procesos de calibracion llevados a

cabo.

Dichos equipos cuentan con sus respectivos manuales de uso, los cuales se
encuentran disponibles en formato fisico dentro del Laboratorio; adicionalmente, se les
ha asignado su correspondiente Plan de Calibracion y Plan de Mantenimiento, los
cuales son realizados con la finalidad de verificar que se mantienen estables sus
caracteristicas metrologicas y determinar cual es el comportamiento de su deriva en el
tiempo; estos planes se ejecutan de acuerdo con un cronograma establecido en el

sistema SAP R/3 que maneja el Laboratorio.

La conservacion en perfecto estado de los estos equipos e instalaciones
permite el buen desenvolvimiento de las funciones y actividades que desarrolla el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico; es por ello que cuenta con
directrices para la manipulacién, transporte y almacenamiento tanto de los equipos e
instrumentos patrones como de los items de calibracion. También se han establecido
lineamientos para mantener las instalaciones ordenadas y limpias, a fin de facilitar las

actividades desarrolladas dentro del Laboratorio.

Los registros correspondientes a la identificacion de los instrumentos y equipos
patrones utilizados para realizar calibraciones se encuentran publicados en la red
interna o intranet de la organizacion (denominada Portal de Empresas Polar), y pueden
ser visualizados por -cualquier usuario que lo requiera. Dichos registros o
especificaciones técnicas (agrupados bajo la denominaciéon de Fichas Técnicas)

contienen la siguiente informacioén:

= Ubicacion fisica del instrumento

= Caracteristicas del instrumento: cédigo SAP asignado al equipo para su
identificacién en el sistema; nimero de identificacion técnica; tipo de equipo;
marca, modelo y serial; unidad de medida; resolucion; rango del equipo;
rango de calibracién del equipo; error maximo permitido; alimentacion;

frecuencia de calibracion; proveedor del servicio de calibracion.
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= Datos operacionales: humedad relativa; temperatura ambiente; sometido a
vibracion.

= Tipo y frecuencia de mantenimiento que debe realizarse al equipo

= Medidas de seguridad a ser tomadas en cuenta al manipular el equipo.

= Observaciones adicionales, en caso de que aplique.

= Documentos relacionados: certificado de calibracion del equipo y esquema

de trazabilidad de la magnitud de medicion correspondiente.

Todos los certificados de calibracion de los instrumentos patrones del
Laboratorio se encuentran publicados en la red interna de la organizaciéon para que
todos los usuarios puedan hacer uso de dicha informacién; los certificados se
actualizan dependiendo de la frecuencia de calibracion y/o verificacidon asignada a cada

equipo, y se vela porque la version actualizada sea publicada.

Se cuenta igualmente con todos los servicios basicos, con el servicio de
transporte externo para envio y recepcién de equipos de parte de los proveedores, y el
servicio de valija interna para envio y recepciéon de equipos provenientes de las

diversas companias que conforman el grupo de Empresas Polar.

5.3.2.4 Ambiente de trabajo

El ambiente de trabajo comprende al conjunto de factores tanto de tipo fisico
como de clima organizacional que permiten el buen desenvolvimiento de las
actividades que se realizan en el Laboratorio. En este sentido, en lo que se refiere a
factores fisicos que puedan afectar la calidad del servicio prestado, se tiene entonces
que el Laboratorio ha sido especialmente acondicionado para llevar a cabo procesos
de calibracion y verificaciéon, manteniendo para ello controles estrictos de temperatura y
humedad que permitan garantizar las condiciones ambientales necesarias, las cuales
se encuentran establecidas en la norma COVENIN 1175-83 Atmdsferas Normales para
Acondicionamiento y/o Ensayo. Especificaciones. Adicionalmente, en caso de realizar
los servicios de calibracion fuera de las instalaciones del Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metrolégico, los mismos seran llevados a cabo en laboratorios
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acondicionados para tal fin, siguiendo igualmente las disposiciones contenidas en la

norma mencionada.

Por otra parte, antes de determinar el clima organizacional mas apropiado para
el desarrollo de las funciones del Laboratorio, resulta necesario definir los aspectos que
conforman la cultura organizacional. En este sentido, el primer aspecto a tomar en
cuenta lo constituyen los comportamientos de rutina y el lenguaje comun utilizado en
los denominados “rituales y/o ceremonias organizacionales”; en segundo lugar se
tienen las normas compartidas por los grupos de trabajo de la organizacion, los valores
y la filosofia que guia las politicas establecidas por ésta; y finalmente, las “reglas de
juego” para ser aceptado, y las interacciones entre el personal. Para los servicios que
presta el Laboratorio, resulta conveniente seguir fomentando una cultura que propicie
en todo momento el compromiso compartido por todos los integrantes del equipo, y lo
convierta en un equipo efectivo: para ello, los lideres deberan estimular en todo
momento a cada uno de los participantes no solamente a expresar sus ideas, sino a
participar activamente en todos los procesos desarrollados, en medio de una atmadsfera
informal, relajada, libre de tensiones y en la cual se realicen criticas constructivas, bajo
la cual se busque tomar decisiones a través del consenso y se puedan manejar y
solucionar los desacuerdos que pudieran surgir; sin embargo, igualmente se requiere
lograr un consenso en las normas que regiran tanto el funcionamiento como la

comunicacion entre los miembros del grupo.

De acuerdo con lo observado en la figura 10, y tomando en consideracién lo
sefialado anteriormente, el objetivo es estimular y potenciar a cada integrante para que
éste mejore cada vez mas su desempeno, y de igual forma se potencie al equipo como
conjunto; todo ello incidira entonces en el desempefio y en la mejora continua de los
procesos llevados a cabo, con lo cual no solamente se logran los objetivos del

Laboratorio, sino que también se propicia la permanencia de este sistema en el tiempo.
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Figura 10.- Piramide de etapas para alcanzar excelencia en el desempefio efectivo del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metroldgico.

LGAN

Deseanerio eféctvo del grupo / equino

Desempeio efectivo del individuo

Fuente: Simposio Latinoamericano de Certificacion Ocupacional, por el Dr. Julio César Alzate.

5.3.2.5 Control de documentos

Todos los documentos relativos al Sistema de Gestibn de la Calidad del
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico se encontraran disponibles para
el personal en la red interna o intranet de la organizacion (Portal de Empresas Polar), y
todo lo relativo a su emisién, modificacion y control de dichos documentos se llevara a
cabo de acuerdo con las disposiciones que establezca para ello el Laboratorio,
siguiendo los lineamientos dictados para ello por la organizacion. En este sentido, se
determiné que para lograr que la documentacion generada satisfaga las necesidades y
expectativas de todas las partes interesadas, deberan tomar en consideracion los

siguientes aspectos al momento de su desarrollo:

= Los requisitos bajo los cuales se presta el servicio de calibracién a los

clientes pertenecientes a la misma organizacion.
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= Las disposiciones legales nacionales en materia de metrologia, referidas
principalmente a la Ley de Metrologia y la Ley del Sistema Venezolano

para la Calidad.

= La aplicabilidad de normas nacionales e internacionales en relacién a

métodos validados para realizar calibraciones.

= Las necesidades de los clientes y demas partes interesadas en materia de

metrologia.

= Las disposiciones establecidas por la organizacion para la prestacion del
servicio, referidas a la diferenciacion al momento de prestar y cobrar el
servicio a Unidades de Negocio que no correspondan con la Unidad de
Negocio de Cerveza y Malta (pues esta es la unidad a la cual se encuentra

adscrito el Laboratorio).

Debe destacarse que unicamente los documentos generados seran publicados
en la red interna de la organizacién, por lo que sélo éstos seran los que se consideren
como vigentes; es por ello que, en caso de consultar versiones impresas de dichos
documentos, es necesario verificar si estos Ultimos mantienen una completa

correspondencia con las versiones que se mantienen publicadas en la mencionada red.

Todos los documentos del Sistema de Gestion de la Calidad del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrolégico que sean generados a partir de los
diferentes procesos son revisados y aprobados tanto por el Coordinador Nacional de
Metrologia como por el Gerente de Laboratorio antes de su emision, quienes ademas
se encargaran de protegerlos de cualquier modificaciéon no autorizada; igualmente,
debe sefialarse que la documentacion relativa al Sistema de Gestion de la Calidad del
laboratorio, asi como su fecha de aprobacion y periodo de vigencia, se encontrara

sefalada en el Listado Maestro de Documentos.
El manual de la calidad, los procedimientos e instrucciones de trabajo

requeriran de una identificacion univoca, y su contenido correspondera con la siguiente

informacion:
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= Manual de la calidad: podria constar de una tabla de actualizacién
documental, en la que se proporcione un historial de la naturaleza de las
modificaciones que se le ha realizado al documento; una tabla de contenido
o0 indice; el alcance y campo de aplicacion del documento; una
presentacion sobre el Laboratorio y sus funciones; la documentacion
aplicable tanto interna como externa; la respuesta a cada uno de los
requisitos establecidos en la norma COVENIN ISO 9001:2000 y que
describen al Sistema de Gestion de la Calidad del Laboratorio; y los

anexos.

= Procedimientos: podrian constar de una tabla de actualizacion documental,
en la que se proporcione un historial de la naturaleza de las modificaciones
que se le ha realizado al documento; una tabla de contenido o indice; el
objetivo o propdsito del procedimiento; el alcance para el cual tiene
aplicabilidad el documento; las responsabilidades involucradas; las
definiciones requeridas para la comprensién del proceso descrito; el
contenido como tal del documento, en el cual se describe el proceso; y la

documentacion aplicable tanto interna como externa.

= Instrucciones de trabajo: podrian constar de una tabla de actualizacion
documental, en la que se proporcione un historial de la naturaleza de las
modificaciones que se le ha realizado al documento; una tabla de contenido
o indice; el objetivo o propdsito del procedimiento; el alcance para el cual
tiene aplicabilidad el documento; las responsabilidades involucradas; los
patrones y equipos de medicidon requeridos para la ejecucién de la actividad
descrita; las condiciones ambientales requeridas; el contenido como tal del
instructivo, en el cual se describen las actividades a ejecutar; y la

documentacién aplicable tanto interna como externa.

En caso de requerir modificar o actualizar un documento, los responsables de
revisar y aprobar dicho documento en la revision original seran los encargados de
estudiar la naturaleza de las modificaciones y/o actualizaciones requeridas, para su

posterior aprobacion o rechazo.
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5.3.2.6 Control de registros

Todos los registros que genere el Sistema de Gestion de la Calidad del
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico (tanto en formato fisico como
en formato digital) como evidencia de su implementacion y funcionamiento seran
identificados, emitidos, controlados y almacenados de acuerdo con las disposiciones
establecidas por el mismo Laboratorio, garantizando ademas que los mismos

contengan toda la informacién necesaria resultante de los procesos llevados a cabo.

Sin embargo, debe resaltarse que los registros conservados en formato digital
seran protegidos a través de una contrasefia conocida Unicamente por el Coordinador
Nacional de Metrologia, y los registros en formato fisico seran resguardados bajo
seguridad, a modo de evitar que cualquier otra persona ingrese al sistema y altere el
contenido de algun registro, e igualmente para resguardarlos de condiciones que

pudieran ocasionar dafo, deterioro o pérdida.

Al igual que en el caso anterior, se mantendra un Listado Maestro de Registros,
en el cual se podra apreciar adicionalmente la vigencia de todos los registros que

conformaran el Sistema de Gestion de la Calidad.

Los resultados y certificados de todas las calibraciones y verificaciones que el
Laboratorio ha llevado a cabo y ha emitido a sus clientes cuentan con un respaldo
electrénico, y se encuentran resguardados en los archivos electrénicos del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrolégico, a los cuales solamente tiene acceso el

Coordinador Nacional de Metrologia y cualquier supervisor que éste designe para ello.

Todas las evidencias correspondientes al mantenimiento que se le proporciona
a los equipos y/o instrumentos pertenecientes al Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico se conservan en formato fisico en la carpeta
correspondiente a cada equipo, asi como las evidencias de cualquier ajuste o

reparacion que haya sido necesario realizar debido a cualquier dafio que hayan sufrido.
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5.3.2.7 Proveedores / subcontratistas

El Laboratorio, para poder proporcionar a sus clientes un servicio adecuado,
requiere del apoyo de proveedores tanto de equipos y patrones de medicién como de
servicios de calibracion. Asi, la adquisicion de equipos y patrones se realiza empleando
como criterio la exactitud del equipo, su resoluciéon y su rango de medicion, para
garantizar que se encuentren en concordancia con los procesos para los cuales seran
utilizados; en el caso de la adquisicion de patrones de calibracion, se requiere que la
calidad metrologica de los mismos sea superior en relacion con los equipos que seran
calibrados con ellos. Por otra parte, la adquisicidon de servicios de calibracion se realiza
en funcion de las necesidades de calibracion de los patrones adquiridos por el
Laboratorio a fin de garantizar su trazabilidad, y en caso de ser necesario, para cubrir
las necesidades de medicion de aquellos clientes que por alguna razén el Laboratorio

no se encuentre en capacidad de satisfacer.

El Laboratorio realiza la adquisicion de materiales, equipos y servicios siguiendo
las directrices establecidas por la organizacion, e igualmente a través de las
especificaciones técnicas requeridas en dichos suministros: para ello, emite érdenes de
compra que deben ser aprobadas tanto por la Coordinacion Nacional de Metrologia
como por la Gerencia de Laboratorios y la Alta Direccion, las cuales especifican los

requisitos tanto para los materiales y equipos como para los servicios adquiridos.

Igualmente, para asegurarse si los bienes que le son suministrados cumplen
con los requisitos exigidos, el Laboratorio realiza la evaluacion correspondiente a
dichos suministros, no solamente a través de la verificacibn de su adecuado
funcionamiento, sino también del cumplimiento de las clausulas estipuladas en la orden
de compra (caracteristicas técnicas de los equipos y/o patrones de medicion,
condiciones de entrega, precio acordado, entre otros) y en todo lo concerniente al
servicio postventa. Por otra parte, la evaluacion de los servicios que le son
suministrados al Laboratorio se realiza utilizando como criterio que dicho proveedor
posea sistemas certificados y acreditados (en el caso particular que sean laboratorios a
los cuales se envien a calibrar los patrones), o al menos que garanticen y demuestren,

a través de una auditoria realizada por el Laboratorio, el cumplimiento de las clausulas
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establecidas en las normas ISO 9001:2000 e ISO 17025:2005; para los proveedores de
servicios de asesoria, el Laboratorio requiere su curriculum vitae y las evidencias que

demuestren su experiencia y competencia en la materia solicitada.

El Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico no subcontrata
servicios con terceros, a menos que por razones de exceso en el volumen de trabajo
sea necesario recurrir a otro laboratorio de calibracion para asi cumplir con el
cronograma de trabajo establecido. Sin embargo, antes de subcontratar un servicio, el
Laboratorio se encargaria de evaluar al posible subcontratista para asegurarse no
solamente de que cumple con las disposiciones exigidas, sino que ademas verificaria
si dicho subcontratista posee la competencia técnica para realizar las funciones que le

vayan a ser encomendadas.

5.3.3 Procesos de Operacion

Una vez identificados y establecidos los recursos necesarios para implementar
la estrategia disefiada, se procedio a identificar y detallar los procesos requeridos para
lograr satisfacer las necesidades de medicion de los clientes de este sistema de

gestion, los cuales pueden observarse en la figura 11.

Los procesos de operacion para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metrologico fueron definidos a través de la identificacion de las necesidades de
medicion de sus clientes, la confirmacion metroldgica de los equipos de medicién, el
proceso de medicién como tal, y finalmente la verificacion de la satisfaccion del cliente

en relacion con el servicio que se le ha proporcionado.

5.3.3.1 Identificacion de las necesidades del cliente

Tal y como se dijo anteriormente, los clientes del Laboratorio y de este Sistema
de Gestion de la Calidad corresponden a los usuarios de los resultados arrojados por
los equipos de medicion, para que asi ellos puedan tomar las decisiones requeridas

para el control de los diferentes procesos productivos.
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Figura 11.- Procesos de operacion llevados a cabo en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico
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De acuerdo con esto, se utilizan los mecanismos disponibles para detectar
cudles son las necesidades de medicién de dichos clientes: en este sentido, el
Laboratorio determina via correo electrénico, llamada telefénica o comunicacion por
radio los limites y/o rangos de medicion requeridos para cumplir con una determinada
especificacion en el proceso productivo; a ello se le afaden los requisitos
reglamentarios y de la organizacion (sefalados en la seccion 5.1.2), y del analisis de
la interaccion entre estos tres elementos se obtienen los requisitos metroldgicos del

cliente.

Estos requisitos metrologicos se expresaran entonces en funcion a las

siguientes especificaciones:

= Tolerancias o errores maximos permitidos.
= Limites de especificacion del proceso.

= Limites operacionales del proceso.

= Clase metroldgica del equipo.

= Resolucion del equipo.

= Rango de medicién.

Estos requisitos deben ser identificados adecuadamente para que el sistema a
disenar funcione, pues tanto la confirmacion metrolégica como el proceso de medicion

se basan en la comparacion de sus resultados con dichos requisitos.
Asimismo, la eficacia y la eficiencia con la cual se identifican los requisitos del

cliente pueden determinarse mediante los indicadores propuestos en la tabla que se

presenta a continuacion:
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Tabla 6.- Indicadores propuestos para la identificacién de los requisitos de los clientes

DESCRIPCION DEL
INDICADOR

FORMULA DE CALCULO

Eficacia en la identificacion

de los requisitos de N° de revisiones efectuadas en la identificacion de los RMC
medicién del cliente N° total de RMC identificados
(RMC) 2
Eficiencia en la
identificacion de los N° de RMC utilizados en varios procesos de confirmacion metroldgica
requisitos de medicion del Ne° total de RMC identificados para todos los procesos realizados

cliente (RMC) ?

5.3.3.2 Confirmacion metroldgica

Para determinar si un equipo de medicion se encuentra en adecuado estado
para ser utilizado en un proceso de medicion, lo primero que se requiere es determinar
sus caracteristicas metrologicas: para ello, lo primero que debe llevarse a cabo es la
calibracién o comparacion técnica de los equipos de medicién, utilizando un patrén de
referencia adecuado y un procedimiento de calibracion (preferiblemente proveniente
de normas internacionales, o recomendaciones del fabricante); se requiere igualmente
informacion sobre el proceso de medicion al que en condiciones normales es sometido
el equipo (condiciones ambientales, de instalaciones y equipos). Asi, a partir de la
calibracion de dicho equipo se determinan, cuantifican y registran sus caracteristicas
metroldgicas (rango de medicidn/alcance, sesgo, repetibilidad, estabilidad, histéresis,
deriva, efectos de la magnitudes de influencia, resolucion, discriminacion, error y zona
muerta), e igualmente se realiza la estimacion de la incertidumbre (mas detallado en la

seccion 5.3.3.4).

El Laboratorio puede llevar a cabo la calibracion de equipos de medicion de

tres maneras:

? Fuente: BELTRAN J.: “La Gestion de los Procesos Metroldgicos. Andlisis e Integracion de un Sistema de
Gestién de las Mediciones (ISO 10012:2003)”
¥ Fuente: Indicador propuesto por la autora a partir del analisis de la fuente citada en la referencia (2),
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= Calibracion por medida directa del patron: consiste en comparar el valor
certificado de una medida materializada con la lectura obtenida por el
equipo de medicién.

= Calibracién por comparacion: consiste en comparar el valor de la lectura
obtenida por el equipo patrén disponible (trazable y con incertidumbre
conocida) y el equipo de medicién.

= Lazos de calibracion: consiste en comparar un sistema de medida,
compuesto por varios equipos y/o fases intermedias, con un valor conocido

de entrada (patron o material de referencia).

Igualmente, dependiendo de las necesidades de calibracion del cliente, puede

calibrarse en un rango o en un punto local de medida del equipo.

Es importante senalar que por tratar con equipos de medicion propiedad del
cliente, el Laboratorio mantiene un control sobre los mismos para garantizar su
identificacion univoca, asi como su proteccién y custodia no solamente mientras
permanecen dentro de sus instalaciones, sino también cuando son enviados de vuelta

al cliente una vez que se le ha prestado el servicio solicitado.

Una vez realizada la calibracion y/o verificacion del equipo de medicion, es
necesario comparar la informacion obtenida en la calibraciéon de dicho equipo con los
requisitos metrolégicos previamente establecidos, y determinad si estos ultimos se
cumplen; para ello, se valida que los resultados cumplan con las relaciones

matematicas presentadas a continuacion:

Errorinstrumento < Error Maximo Permisible
Errorinstumento £ INncertidumbre < Error Maximo Permisible

Incertidumbregypandgidza < (1/3) Error Maximo Permisible
En caso de que estas relaciones se cumplan, se certifica y se registra que el

equipo puede ser utilizado para lo que se tiene previsto; en caso contrario, se toma la

decision de ajustar o reparar el equipo, a fin de disminuir los errores de tipo
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sistematico que pudiera presentar, en caso de que sea posible, y se realiza una nueva

calibracion.

El estudio del comportamiento de las actividades que integran la confirmacién

metroldgica puede realizarse mediante los indicadores de gestion propuestos en la

tabla siguiente:

Tabla 7.- Indicadores propuestos para la confirmacién metrolégica

DESCRIPCION
DEL INDICADOR

FORMULA DE CALCULO

Capacidad

metroldgica

Porcentaje de equipos (por area metrolégica) que cumplen con la
relacion (T /2U) > 3

Eficacia del proceso

Impacto en produccion

N° de no conformidades en produccion cuya causa
esté relacionada con un equipo de medicion
no coherente con los requisitos

N° total de equipos en el inventario

Deriva de la capacidad
metrolégica de

equipos y patrones

T
E (tz)

T
0 (t,)

Eficacia en el
establecimiento de
intervalos de

calibracion @

N° de veces que se det ecta que los equipos de medicion no
cumplen con los criterios de confirmacion metroldgica

I modificar el interval libracién
al mod ificar e ervalo de calibracié < 100%

N° total de equipos a ser calibrados

Fuente: Ponencia N° 14 del Tercer Congreso Espafiol de Metrologia. “Un Enfoque Hacia la Mejora
en la Gestion Metroldgica: La Norma UNE-EN ISO 10012:2003". Zaragoza, 2005.

* Fuente: Indicador propuesto por la autora a partir del analisis de la fuente citada,
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5.3.3.3 Proceso de medicion

Una vez que se determina que un equipo de medicion es adecuado para su
uso previsto, es necesario disenar y ejecutar el proceso de medicion para el cual sera
utilizado dicho equipo. En este sentido, el proceso de medicidén esta constituido por

dos etapas, a saber: disefio y ejecucion de la medicion.

El diseno del proceso de medicién tiene por objetivo la identificacion de
aquellos factores que tengan una influencia significativa en el mismo, y asi establecer
los mecanismos requeridos para su control. Por ello, es necesario conocer los
requisitos previamente establecidos por el cliente, los elementos que influyen en el
proceso productivo objeto de la medicidn, asi como sus limites de control. Esta etapa
tiene como resultado la definicion de las mediciones requeridas para la caracteristica o
parametro objeto de la medida, los métodos de medicién necesarios para ello (los
cuales deben ser capaces de distinguir aquellas diferencias que puedan tener
significancia de tipo fisico y/o quimico sobre la medida), los equipos requeridos, las
habilidades que debe tener el instrumentista metrélogo, las condiciones ambientales
bajo las cuales debe llevarse a cabo, el impacto de aquellas magnitudes que afecten
significativamente al proceso de medicidn, junto con las caracteristicas de desempenio
de este proceso (incertidumbre de la medicion, estabilidad, error maximo permitido,

repetibilidad, reproducibilidad y habilidad del operador).

Antes de ejecutar el proceso de medicién, es necesario garantizar que el
mismo ha sido previamente validado. Validar un proceso de medicidon no es mas que
la confirmacién, a través de evidencia objetiva, de que dicho proceso ha demostrado
su capacidad para proporcionar resultados fiables. Para ello, se identifican las fuentes
de error significativas (aquellas que pueden originar errores sistematicos y aleatorios),
para luego evaluar su influencia sobre la magnitud medida y comparar el resultado con

los limites de especificacion admisibles.

Segun lo describe la Norma Internacional ISO 10012:2003, los procesos de
medicion pueden ser validados por comparaciones con los resultados obtenidos por
otros procesos validados, por comparacion con los resultados obtenidos por otros

meétodos de medicidn, o por un continuo analisis de las caracteristicas del proceso de
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medicion (incertidumbre de la medicion, estabilidad, veracidad, repetibilidad,

reproducibilidad, y habilidad del operador).

A partir del resultado obtenido en el disefio del proceso de medicion, se
procede a llevar a cabo la medicién, garantizando que la misma se realiza bajo
condiciones controladas, las cuales se encuentran en la Norma Internacional 1SO
10012:2003, y que incluyen el uso de equipos confirmados, la aplicacion de procesos
de medicién validados, la disponibilidad de los recursos de informacion requeridos, el
mantenimiento de las condiciones ambientales necesarias, el uso de personal
competente, la transmision correcta de resultados y la implementacion de los

mecanismos de seguimiento respectivos.

Es necesario resaltar que tanto el disefio como la realizacion del proceso de
medicion deben ser planificados, es decir, realizados de forma programada en el
tiempo y compatible con la planificacién global de la realizacion del producto. Esta

planificacién incluira los siguientes aspectos:

= Determinacion y recopilaciéon de la informacién necesaria para llevar a
cabo el proceso (requisitos de medicién del cliente, equipos de medicion
necesarios, junto con todos los aspectos a considerar para su
respectiva confirmacién metroldgica, los métodos de medicion
apropiados, las habilidades necesarias para su ejecucion, entre otras).

= Criterios a emplear para revisar y validar el proceso.

= La asignacion de responsabilidades para cada etapa del proceso.

La eficacia y la eficiencia con la cual se ejecuta el proceso de medicién pueden

ser establecidas mediante los indicadores propuestos en la siguiente tabla:
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Tabla 8.- Indicadores propuestos para el proceso de medicién

DESCRIPCION DEL
INDICADOR

FORMULA DE CALCULO

N° de horas dedicadas a repeticion de medidas

x costo de hora técnica

Eficiencia - - — x 100%
N° total de horas disponibles para actividades

de confirmacion metroldgica y procesos de medicion

N° de productos no conformes declarados como
conformes debido a resultados erroneos de medicion
N ° total de mediciones efectuadas

Eficacia global de la

medicion del producto

Evolucioén de la capacidad Tolerancias (T)

Incertidumbres de medida (2U)

de medida del proceso de

medicion

Fuente: Ponencia N° 14 del Tercer Congreso Espafiol de Metrologia. “Un Enfoque Hacia la Mejora
en la Gestion Metroldgica: La Norma UNE-EN ISO 10012:2003". Zaragoza, 2005

5.3.3.4 Procesos de soporte
Dentro de los procesos de soporte se incluye la estimacién de la incertidumbre,
tanto de calibracion como de medicion, e igualmente la trazabilidad de la calibracion y

de la medicion, respectivamente.

a) Estimacion de la incertidumbre
La estimacion de la incertidumbre, tanto de calibracion como de la medida, es
realiza tomando en consideracion aquellos factores que tengan una influencia
significativa en el proceso y que puedan dar lugar a errores tanto de tipo sistematico

como de tipo aleatorio.
Las causas a ser examinadas para la identificacion de los factores de influencia

corresponden a métodos utilizados (de calibraciéon o medicién segun corresponda), los

equipos empleados, la pericia técnica del instrumentista metrélogo, medio ambiente en
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el cual se lleva a cabo la operacion, y la magnitud fisica objeto de la medicién (en el

caso de la estimacion de la incertidumbre de medicion).

Sin embargo, debe tomarse en cuenta que el metrélogo hara uso de su criterio
para identificar los factores mas significativos, para luego combinarlos con las técnicas
estadisticas establecidas en la Guia para la Expresion de la Incertidumbre de las

Mediciones (GUM), y asi obtener la estimacion de la incertidumbre total.

En lineas generales, la estimacion de la incertidumbre se realiza de la siguiente

forma:

Paso 1: Se determina el modelo del proceso de medida, estableciendo la relaciéon funcional entre la
magnitud de salida y las variables que influyen en la entrada

< y =1 (X1, X2, X3, Xdy.enenn Xn)

Paso 2: Se evaluan las varianzas tipicas de las componentes de la incertidumbre

C u® (xi)

Incertidumbre tipo A Incertidumbre tipo B
Se estiman por procedimientos Se estiman a través de la experiencia en
estadisticos pues tienen su origen mediciones y equipos de medida, datos de
en la naturaleza aleatoria de la mediciones anteriores, documentacion del
medida fabricante, entre otros.
(p.e. repetibilidad, reproducibilidad) (p.e. resolucion del equipo, histéresis)

Paso 3: Se calcula la varianza, conformada por las contribuciones de la incertidumbre tanto de tipo

A como de tipo B.
C ue’ (y)

Paso 4: Se calcula la incertidumbre expandida

Donde k es un factor de cobertura elegido
U=Kk*uc(y) en funcion del nivel de confianza de

incertidumbre seleccionado
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A través de la estimacion de la incertidumbre, se establecera el intervalo en el

cual se encuentra el valor nominal del mensurando:

y=y +(Uc+Up)

/ Rango en el que se encuentra el valor verdadero

o, del mensurando, tomando en cuenta las
y=y *(Uc +Up) contribuciones de la incertidumbre de calibracion y
la incertidumbre de la medicién

y=y - (Uc+ Un)
Fuente: BELTRAN J.: “La Gestién de los Procesos Metroldgicos. Andlisis e Integracion de un
Sistema de Gestién de las Mediciones (ISO 10012:2003)"

Donde:

y = valor nominal del mensurando.

y’ = valor del mensurando determinado a través del equipo de medicién.
U, = incertidumbre estimada de calibracion.

U, = incertidumbre estimada de medicion.

Es a partir de dicho resultado que puede determinarse si el mensurando se
encuentra dentro de los limites establecidos para el proceso productivo; de esta

manera, pueden producirse situaciones como las siguientes:

Figura 12.- Intervalo en el que se encuentra el valor de la medicion realizada

Conforme )

— Jona de especificacion —w

No conforme

M— Aona de especilicacion —»

[ v

Ambiguo - A

AN
Lona de especificacion —w

Fuente: Simposio de Metrologia “Incertidumbre en las Mediciones: Impactos Econémicos y
Sociales”. CENAM, 2002.
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b) Trazabilidad
La demostracion de la trazabilidad de los resultados tanto de calibracion como
de medicion, a través de registros que proporcionan evidencias objetivas, se logra por
medio de referencias a patrones primarios adecuados y uso de métodos de calibracién

y de medicion normalizados y/o validados.

El Laboratorio garantiza la trazabilidad de los resultados de las calibraciones y/o
verificaciones que ejecuta a través del uso de patrones calibrados por organismos
acreditados (0o que cumplen con las disposiciones establecidas en la Norma
Internacional ISO/IEC 17025:2005), los cuales poseen patrones nacionales

comparables con los patrones internacionales.
Por su parte, la trazabilidad de los resultados de la medicién se obtiene

siguiendo la cadena de comparaciones de los patrones de referencia bajo custodia del

Laboratorio hacia los instrumentos de medicion de los procesos productivos.

Figura 13.- Cadena de comparaciones de patrones de trabajo a patrones primarios

Patrones Primarios NISTIGENAMIPTB

_ LABORATOR10S ACREDITADOS
Patroncs Seeit (GUMPLIMIENTO DE IS0 17023

LAB CORPORATIV0
Patrones de Referencia DE ASEGIIIIAMIEIITB
METROLOGICO

-I (— I (— I

Patrones de Trabajo lABllIIATIIIiI(IS METIIII[(IEIA

Fuente: informacion proporcionada por el Coordinador Nacional de Metrologia del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrologico.
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5.3.3.5 Satisfaccion del cliente

El resultado que entrega el Laboratorio al cliente una vez que ha culminado el
servicio que le fue solicitado, le permitira tomar a este ultimo las decisiones apropiadas
para llevar a cabo el control de los diferentes procesos productivos correspondientes,
para asi cumplir con los estandares exigidos por la organizacién en cada una de las

etapas de dichos procesos.

Debido a la relevancia de este hecho, se ha determinado que los aspectos a los
cuales los clientes dan mas valor al momento de evaluar el servicio que les ha
proporcionado el Laboratorio corresponden fundamentalmente a lo relacionado con la
comunicacion oportuna, abierta y cordial a lo largo de todo el servicio; la entrega de los
resultados y los correspondientes certificados de calibracién en los plazos acordados;
la realizacién de verificaciones intermedias a los equipos de medicion; y el aviso del

vencimiento de la calibracién de dichos equipos.

En funcidén a lo sefalado anteriormente se disefid una encuesta (ver anexo 4)
con la cual se busca detectar la forma como percibe el cliente el servicio que se le
presta, y que dicha informacién permita al Laboratorio tomar las medidas necesarias
para garantizar la mejora continua de sus procesos. Es por ello que uno de los
objetivos de la calidad propuesto corresponde a “asegurar que el servicio de
calibracion prestado supera las expectativas de nuestros clientes, verificando que el
mismo representa la mejor opcion costo/valor”, y se evalua por medio del indicador

establecido en la tabla 4 del presente Trabajo Especial de Investigacion.

5.3.4 Procesos de Medicion, Analisis y Mejora

Para contribuir con la mejora continua del Sistema de Gestion de la Calidad
propuesto para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico, es necesario
garantizar que existan los controles pertinentes para cumplir con los requisitos del
cliente, asi como los requisitos legales aplicables y los requisitos de la organizacion.
De esta manera, se identificaron y detallaron los mecanismos de medicidon presentados

a continuacion.
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5.3.4.1 Validez de la calidad de los resultados

Para garantizar que los resultados obtenidos tanto en la confirmacién
metrolégica como en los procesos de medicion, el Laboratorio, tal y como se menciond
anteriormente, ha establecido criterios de aceptacion y rechazo de los procesos de
calibracion, los cuales se encuentran documentados en los instructivos de trabajo, y
cuyos resultados son analizados de acuerdo a la frecuencia de la calibracién del item
correspondiente En este sentido, se establecen técnicas estadisticas para identificar
las tendencias y comportamientos de los items calibrados por magnitudes e intervalos

de medicién especificos para intervalos de tiempo regulares.

El Laboratorio ha manifestado interés en participar en actividades
interlaboratorio organizadas y dirigidas por el organismo oficial de Metrologia para
asegurar la validez de sus resultados; igualmente, ha manifestado a nivel interno su
disposicibn para organizar y realizar comparaciones interlaboratorio bajo la
metodologia desarrollada por la organizacién basada en las Normas COVENIN ISO
2679-1:1998, 2972-2:1997 y 2972-3:2000.

5.3.4.2 Herramienta de cuadro de mando integral

Se propuso emplear el Cuadro de Mando Integral como herramienta de soporte
para Sistema de Gestion de la Calidad disefiado, pues esta herramienta se constituye
como mecanismo para gerenciar y evaluar la implementacion de dicho sistema, y de

esta manera lograr la satisfaccién del cliente y mejorar continuamente.

A continuacion se presenta el Cuadro de Mando Integral propuesto y su

correspondiente plan de seguimiento (ver figura 14 y tabla 9 respectivamente).

5.3.4.3 Control de servicio no conforme

En caso de producirse un servicio no conforme, el personal del Laboratorio
determina la naturaleza de la no conformidad detectada en el servicio prestado, y
evalua el impacto de la misma en funcién a su severidad, implicaciones de seguridad,
complejidad, impacto, necesidad y posibilidad de una accién inmediata. En caso de

que dicha no conformidad sea detectada antes de entregar el resultado al cliente, el
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PERSPECTIVA

METAS ESTRATEGICAS

Figura 14.- Cuadro de Mando Integral propuesto para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico

Seremos lideres en la prestacion de servicio metrologico en todas las companias que
conforman Empresas Polar, posicionandonos como la mejor opcién costo/valor entre
los laboratorios acreditados de mayor prestigio en el pais

FINANCIERA

CLIENTE

PROCESOS
INTERNOS

APRENDIZAJE/
CRECIMIENTO

« Incrementar la productividad de las funciones
desarrolladas

* Mejorar la estructura de costos

* Mejorar el uso que se le daa los activos

*Ser la mejor opcién costo/valor en el
servicio prestado

« Incrementar la cantidad de clientes a ser
atendidos y presentarle  soluciones
integrales

«Identificar nuevas oportunidades de
servicio

*Mantener e incrementar las relaciones
beneficiosas con los proveedores

+Logro de excelencia operacional en la
prestacién del servicio

«Contar con personal competente y
capacitado
< Invertir en equipo y tecnologia de vanguardia
« Desarrollar el clima organizacional requerido
para mantener e incrementar los niveles de
motivacién

FACTORES « Disponer del presupuesto necesario para llevar N N - - . Implementar programas  de formacién
CRITICOS PARA a cabo las funciones requeridas, evidenciando . lel_m_dlr el alcance de las fl{nmones y . Dlspongr t_anto de personal como de continua para el p_ersonal » ;
TENER EXITO el compromiso de la Alta Direccion servicios que presta el Laboratorio tecnologia e infraestructura requerida « Compromiso y liderazgo de la Alta Direccién
para lograr las mejoras requeridas
« Capacidad metrolégica
« Deriva de la capacidad metrolégica
« Eficacia del establecimiento del intervalo
de calibracién
« Evolucion de la capacidad de medida del
« Eficacia de inversion * Cuota de mercado P:Eoff:e_so d_e(rjneldlcmn d dicié < Impacto de la competencia del personal en la
* Productividad * Tiempo de respuesta . Efg:(;te;m?iee Igmcdeoscoumeer:t:clizl:n en los conformidad del servicio
INDICADORES « Alianzas estratégicas con proveedores « Percepcién en nivel de asesoramiento y rocesos « Horas de mejora tecnolégica
* Reduccion de contribucién en la merma de apoyo proceso « Eficiencia al facilitar las competencias
produccién « Capacidad de respuesta . Ef_ICaCI.a’ en el _conm_)! del esta_do de necesarias
calibracion y confirmacién del equipo de
medicién
« Efectividad en el mantenimiento,
conservacién y manipulacién de equipos de
medicién

«Impacto de productos / servicios
proporcionados por los proveedores sobre
los procesos metrolégicos operativos

« Eficacia de la prestacion del servicio de
calibracion

PLAN DE ACCION * Plan de la Calidad propuesto
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Tabla 9.- Descripcion detallada de los indicadores de gestion correspondientes al Cuadro de Mando Integral propuesto para el Laboratorio Corporativo de

PERSPECTIVA

Aseguramiento Metrolégico

INDICADOR

Eficacia de

FORMULA DE CALCULO

Monto total invertido

FREC. DE

CALCULO

N ° total de servicios solicitados

; ” x 100% 95% Anual
inversion Monto total presupuestado
N° de servicios de calibracion prestados
Productividad _ N T 85% Mensual
Costo total de los servicios de calibracion
] ) Alianzas o _ .
Financiera estrategicas | N° de proveedores que ofrecen acuerdos economicos al Laboratorio 0 _
S - x 100% 80% Trimestral
con N° total de proveedores del Laboratorio
proveedores
Reduccion de Porcentaje de contribucion de la incertidumbre de los
ggrl‘;”r?]”e?r?]g equipos de medicion en la merma de produccion <05 | Mensual
de produccién Porcentaje total de la merma de produccion
N° real de clientes atendidos
Cuota de 5 - - x100% 75% Trimestral
mercado N° total de clientes existentes
Tiempo total consumido en la ejecucion del servicio
I;’SSSS?: Tiempo estimado y acordado con el cliente de la <1 Mensual
duracion correspondiente al servicio solicitado
Cliente " Percepcion en . . . L
niv& de N de clientes satisfechos con el servicio y la asesoria brindada
. - : x 100% 90% Trimestral
asesoramiento N° total de clientes atendidos
Yy apoyo
N° de servicios de calibracion realizados a tiempo por
C?gg;feasc:ade el Laboratorio que no requieren gestiones adicionales (**) .o, 85% | Mensual
0

(*) Costo total de los servicios de calibracién = costo de mano de obra + costo de calibracién de patrones + costos de servicios e insumos de oficina + otros insumos.
(**) Gestiones adicionales incluye por ejemplo la necesidad de subcontratar servicios de calibracién para satisfacer la necesidad del cliente, requerir de equipos y/o
patrones adicionales para la ejecucion del servicio de calibracion, precisar de recurso humano adicional, entre otras.
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Tabla 9.- Descripcion detallada de los indicadores de gestion correspondientes al Cuadro de Mando Integral propuesto para el Laboratorio Corporativo de

PERSPECTIVA

Procesos
Internos

Aseguramiento Metrolégico

FORMULA DE CALCULO

VALOR

FREC. DE

INDICADOR META  CALCULO
Capacidad N° de equipos a ser calibrados que cumplen con la relacion (7,,) > 3 0
metrolégica S n n x 100% 85% Tri tral
(por area N° total de equipos a ser calibrados o rimestra
metroldgica) @
.
Deriva de la E(tZ)
capacidad T <0,5 Anual
metrolégica @ - (t1)
2U
Eficacia del N de veces que se detecta que los equipos de medicidn no
estableci- cumplen con los criterios de confirmacién metrolégica
miento del . ) ) L, 90% Anual
intervalo dﬁ) al modificar el intervalo de calibracion < 100%
calibracion N° total de equipos a ser calibrados
Evolucién de
la capacidad Tolerancias de calibracion (T) (*)
de medida del - - 85% Mensual
proceso de Incertidumbres de medida (2U)
medicion ®
N° de horas dedicadas a repeticion de medidas
Eficiencia del x costo de hora técnica
proceso de - - — x 100% 10% Trimestral
medicion @ N° total de horas disponibles para actividades
de confirmacion metroldgica y procesos de medicion

t1: tiempo inicial del periodo de tiempo considerado;

to: tiempo final del periodo de tiempo considerado.

(*) La tolerancia de calibracion es establecida por el fabricante del equipo objeto de la calibracién.
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Tabla 9 (continuacion).- Descripcion detallada de los indicadores de gestion correspondientes al Cuadro de Mando Integral propuesto para el Laboratorio

PERSPECTIVA

Procesos
Internos

Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

INDICADOR

VALOR

FORMULA DE CALCULO META

N° de no conformidades detectadas en los

FREC. DE
CALCULO

Efecto de la L
documentacién procesos atribuibles a que no se cuenta 5o " |
., (V] ensua
en los procesos con la documentacion adecuada < 100%
N° total de servicios de calibracion ejecutados
Eficacia en el o ]
control del N° de mediciones no conformes debidas a errores
estado de : Py, : o
calibracion de en la identificacion del e_s'Fado de los equipos < 100% 10% Mensual
los equipos de N° total de mediciones efectuadas
medicion ¢
Efectividad en el
mantenimiento, N° de operaciones de mantenimiento correctivo
conservacion - — - - x 1009
y 5 0
manipulacion de | N° total de operaciones de mantenimiento (correctivo + preventivo) <40% | Mensual
equipos de
medicion "'
Impacto de
productos / o . ..
Servicios N° de no conformidades detectadas en el servicio prestado
proporcionados cuya causa sea atribuible a fallas en los productos o
por proveedores .. : 15% Trimestral
sobre los servicios proporcionados por los proveedores « 100%
— - — 0
procesos N° total de servicios de calibracién ejecutados

metrolégicos
operativos ")
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Tabla 9 (continuacion).- Descripcion detallada de los indicadores de gestion correspondientes al Cuadro de Mando Integral propuesto para el Laboratorio

PERSPECTIVA

Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

INDICADOR

Eficacia de la

FORMULA DE CALCULO

N° de servicios de calibracion ejecutados que cumplen

FREC. DE

CALCULO

Procesos prestacion del con los criterios de la confirmacion metroldgica 90% Mensual
Internos servicio de — g — — - x 100%
calibracion " N° de servicios de calibracion solicitados por el cliente
Impacto de la N° de no conformidades cuya causa sea
competencia o ]
del personal en atribuible a la falta de competencia del personal < 100% 15% Trimestral
la conformidad N° de servicios de calibracion ejecutados
del servicio
Aprendizaje y Horas de H —h al afio invertidas en proyectos de mejora 0
Crecimiento mejora — x100% 40% Anual
tecnologica " H — h laboradas al afio
N° de personas que han participado en acciones
Eficiencia al que han sido evaluadas como eficaces
facilitar las x100% 90% Trimestral
competencias

necesarias ©

N° total de personas que han participado
en todas las acciones implementadas

Fuente: indicadores propuestos a partir del andlisis de la revision bibliogréafica, de acuerdo a lo siguiente:
(1) Indicadores propuestos por la autora del presente trabajo de investigacion a partir de la revisidn bibliogréafica

(2) Ponencia N 14 del Tercer Congreso Espafiol de Metrologia “Un Enfoque Hacia la Mejora en la Gestion Metrolégica. La Norma UNE — EN SO 10012:2003.
Zaragoza, 2005.

(3) BELTRAN, J.: “La Gestién de los Procesos Metrologicos. Analisis e Integracion de un Sistema de Gestién de las Mediciones (ISO 10012:2003).
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personal de Laboratorio que ha identificado dicha no conformidad es responsable de

notificar al Coordinador Nacional de Metrologia la existencia de la misma.

De acuerdo al resultado de dicho estudio, el Coordinador procede a registrar la
no conformidad, y en conjunto con el personal se encarga de identificar las alternativas

a través de las cuales sea posible eliminar la causa que origina dicha no conformidad.

Seguidamente, el Coordinador se encarga de notificar al cliente (por escrito) de
la anomalia detectada (bien sea que a raiz de la no conformidad resulte imposible
culminar el servicio, o que la misma sea identificada luego de entregados los
resultados), las medidas que seran tomadas para eliminarla, y el nuevo plazo para

entregar los resultados del servicio.

Una vez implementadas las medidas para solventar la no conformidad en el
servicio proporcionado, el personal del Laboratorio procede nuevamente a evaluar y a

registrar los resultados obtenidos para dicho servicio

5.3.4.4 Auditorias internas

Para evaluar el desempefio del Sistema de Gestidon de la Calidad disefiado para
el Laboratorio, se designa a un encargado de programar y coordinar las auditorias
internas de los procesos, quien las registra en un cronograma anual de evaluacion del
Sistema de Gestion de la Calidad. Dicho cronograma es distribuido a los responsables
de los procesos, quienes se encargan de aprobarlo definitivamente. Una vez que esto
sucede, el responsable de las auditorias internas elabora el Plan de Auditoria, y lo
envia a los responsables de los procesos a ser auditados con una antelacién de por lo

menos diez dias antes de la fecha de la auditoria.

Se realizara una reunién de apertura entre el auditor designado, equipo
evaluador, personas pertenecientes al proceso y el responsable de area, previo a la

ejecucién de la evaluacion, para revisar los objetivos y alcance de la misma.

Durante el curso de la auditoria, el equipo auditor recopila y verifica la

informacion obtenida a través de entrevistas, observacion directa de actividades en
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ejecucion, y revisién de la documentacion pertinente; toda esta informacion la registra,
haciendo especial énfasis en aquellos elementos del Sistema de Gestion de la Calidad
que hayan registrado no conformidades en auditorias realizadas anteriormente, y
detectando las no conformidades Uunicamente apoyados en evidencias objetivas. Para
ello, se propuso el disefio de una herramienta de evaluacion por procesos de dicho

sistema (ver anexo 5), a fin de facilitar la revision del mismo.

Seguidamente, el equipo auditor se reune para preparar las conclusiones de la
auditoria, éstas deben tratar aspectos tales como el grado de conformidad del sistema
de gestidon con los criterios de evaluacion, eficaz implementacién, mantenimiento y
mejora del sistema de gestion. Las conclusiones pueden llevar a recomendaciones

relativas a mejoras en caso de que el objetivo de la evaluacion asi lo requiera.

Posteriormente, se realiza una reunion de cierre entre el auditor designado,
equipo evaluador, personas pertenecientes al proceso y el gerente de area; posterior a
la ejecucidon de la evaluacion, para informar las no conformidades encontradas y las

observaciones realizadas al desempefio del Sistema de Gestion de la Calidad.

Por ultimo, el auditor encargado de la auditoria es el responsable de la

preparacion y del contenido del informe de auditoria, el cual incluira lo siguiente:

= Los objetivos de la auditoria.

= Alcance de la auditoria, identificacién de las unidades organizativas o los
procesos auditados y tiempo cubierto.

= |dentificacion del cliente de la auditoria.

= Los criterios empleados para la auditoria.

= Los hallazgos de la auditoria.
5.3.4.5 Acciones correctivas y preventivas

Las fuentes utilizadas para identificar las no conformidades reales y/o

potenciales son fundamentalmente las siguientes:
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= Auditorias al Sistema de Gestién de la Calidad, tanto internas como
externas.

= Analisis de datos provenientes de la revision por la Alta Direccion.

= Servicios identificados como “no conformes”.

= Seguimiento y control de los procesos de calibracion.

= Resultados de analisis de los indicadores de gestion.

= Resultados de las encuestas de satisfaccion al clientes.

Para determinar las posibles causas de la no conformidad, a partir de la
informacion obtenida a través de las fuentes anteriormente mencionadas se elabora
un diagrama causa — efecto, realizando una revision de las posibles causas que
pudiesen haber contribuido para provocar la no conformidad detectada, y se agrupan

las causas identificadas por categorias, tal como se muestra en la figura 15

Figura 15.- Ejemplo de agrupamiento de las causas de una no conformidad en categorias —

Diagrama causa-efecto

No conformidad

Condiciones Suministros
ambientales y servicios

Se determina qué tan significativa es la contribucion en la No Conformidad de cada

una de las causas identificadas como posibles, a fin de establecer cuales de ellas
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resultan mas relevantes, y posteriormente se grafican los resultados obtenidos en un

Diagrama de Pareto, tal y como se muestra en la figura 16:

De los resultados obtenidos, se identifica(n) y registra(n) la(s) causa(s) que mas
influencia presenta(n) sobre la no conformidad, y seguidamente se analizan las
posibles medidas para resolver la no conformidad, tomando en consideracion los

siguientes aspectos:

= El objetivo de la medida a implementar.

= Ellugar donde se implementara la medida.

= Eltiempo que llevara la implementacion de dicha medida.

= El costo de la implementacion de dicha medida.

= EIl responsable de implementar la medida y la forma como lo llevara a
cabo.

= |La manera como las soluciones seran evaluadas.

= La relacidon costo — beneficio.

Figura 16.- Ejemplo de Diagrama de Pareto
120 -
100 { =
80 - —

60 -

no conformidad

40 |

20 -

o 1 m

1 2 3 4 5 6 7 8

Porcentaje de contribucién de la causa ala

Causas probables de lano conformidad
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Asi, se escoge como solucion factible aquella que presente la mejor relacion
costo—beneficio, y se elabora y registra un plan de implementacion de la accion
correctiva y/o preventiva seleccionada, y se establecen las actividades y los
mecanismos de monitoreo que seran desarrolladas en cada etapa, el responsable de
realizar dichas actividades, y el periodo para el cual debe llevarse a cabo. Los

mecanismos de monitoreo pueden incluir lo siguiente:

=  Gréaficos de control.
= Encuestas a clientes.
= Realizacion de auditorias adicionales.

= Indicadores de gestion.

Si la accion correctiva y/o preventiva resulta satisfactoria y elimina la fuente que
origind la no conformidad (real o potencial, segun sea el caso), se procede a registrar
la mejora en los documentos correspondientes, y a realizar el adiestramiento
respectivo, a fin de prevenir la recurrencia de la no conformidad. Sin embargo, en caso
de que por alguna razoén la accion implementada no resultara eficaz para eliminar la no
conformidad (real o potencial), se procede a retomar el andlisis de las causas
previamente realizado, y se genera y se registra un nuevo plan de implementacién para

la segunda alternativa factible considerada

5.4 Plan de la Calidad Propuesto para el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metrologico

Para llevar a cabo la implementacién del Sistema de Gestion de la Calidad
anteriormente propuesto en el Laboratorio, y de acuerdo con todo lo expresado

anteriormente, se propone el siguiente Plan de la Calidad
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5.4.1 Objetivo del Plan de la Calidad

Establecer los procedimientos, recursos asociados y responsabilidades
aplicables a los procesos contemplados en el desarrollo e implementacién del Sistema
de Gestion de la Calidad del Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico,
para demostrar tanto interna como externamente como se cumplira con los requisitos y

objetivos de la calidad de la organizacion.

5.4.2 Alcance del Plan de la Calidad

Aplica a todos los procesos desarrollados por el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico

5.4.3 Desarrollo del Plan de la Calidad
5.4.3.1 Propésito del Plan de la Calidad

El propdsito del Plan de la Calidad es identificar las necesidades del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrolégico para el desarrollo e implementacion de su

Sistema de Gestion de la Calidad.

5.4.3.2 Objetivos de la calidad

Los objetivos de la calidad han sido definidos como directriz no solamente para
lograr la satisfaccion de nuestros clientes y demas partes interesadas, sino también

como guia para mejorar las practicas de trabajo e identificar oportunidades de mejora.

Los objetivos de la calidad propuestos para el Sistema a desarrollar han sido
definidos como:
= Asegurar que el servicio prestado supera las expectativas de nuestros

clientes y que representa la mejor opcion costo/valor.

= Garantizar la formacion y actualizacion tecnolégica tanto del personal como

de los equipos y los procesos metroldgicos.

= Asegurar a través de evaluaciones metrologicas la veracidad y confiabilidad

de los sistemas de medicion.
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La medicién de estos objetivos se llevara a cabo a través de los indicadores

establecidos en la tabla que se muestra a continuacion:

continuo de los

confiabilidad de

DIRECTRIZ
DE LA OBJETIVO DE
POLITICA DE LA CALIDAD META INDICADOR
LA CALIDAD
Asegurar que el
servicio de
calibracion
Compromiso prestado supera 80% N° ESCES % 100 %
de lograr la las expectativas N°E.S.C
satisfaccion de de nuestros
nuestros clientes, V .C.S. 1
clientes verificando que el 0,8 lV IS :
mismo representa '
la mejor opcion
costo/valor
1) Garantizar la
formacioén y
actualizacion o N°C.C.P.F.A
Di tecnoldgica del 90% N°C.R x 100 %
isponer de
personal persqnal
instalacionés y 2) G?ra_nh_zartladel 90% A.E.P.M 100 %
recursos mantenimiento de A.P.P.M 0
. las instalaciones
tecnoldgicos .
de vanguardia 3) Garantizar la 80% |.REA .E.P
inversion en ——— %100 %
patrones y en la I.REQ .E.P
trazabilidad de los
mismos
Asegurar a través
Contribuir a de evaluaciones
ga_rantiz_ar el metrol;ﬁgicas la N°E.C. ISM <Tolerancia 0
mejoramiento veracidad y la 60% x 100%

N°E.C totales

procesos los Sistemas de
Medicion
Leyenda:

E.S.C.E.S = evaluaciones de satisfaccion al cliente con expectativas superadas

E.S.C = evaluaciones de satisfaccion al cliente
V.C.S.I = valoracién del costo del servicio interno

V.S = valoracién del servicio

C.C.P.F.A = competencias cubiertas por el programa de formacion y actualizaciéon
C.R = competencias requeridas
A.E.P.M. = actividades ejecutadas de plan de mantenimiento en instalaciones
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A.P.P.M = actividades programadas de plan de mantenimiento en instalaciones
I.REA.E.P = inversiones realizadas en equipos patrones

I.REQ.E.P = inversiones requeridas en equipos patrones

E.C = evaluaciones de calibraciones

ISM = incertidumbre del sistema de medicion

Para alcanzar estos objetivos, se desarrollara e implementara el Sistema de

Gestion de la Calidad para el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico.

5.4.3.3 Responsabilidades

El Coordinador Nacional de Metrologia es el encargado de planificar,
implementar, controlar y hacer seguimiento a las actividades requeridas para

desarrollar e implementar el Sistema de Gestién de la Calidad.

Igualmente, el Coordinador Nacional de Metrologia estara encargado de
comunicar los requisitos, la interaccién y la secuencia de los procesos a desarrollar a

todas las partes interesadas.

5.4.3.4 Documentacion

Toda la documentacion aplicable a este plan esta contenida en la Lista Maestra
de Documentaciéon para el Sistema de Gestiéon de la Calidad del Laboratorio
Corporativo de Aseguramiento Metrolégico. Dicha lista contiene todos los documentos

a ser desarrollados.

Toda la documentacion asociada al Sistema de Gestion de la Calidad del
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico debe ser generada de acuerdo
con lo establecido en el procedimiento Gestion de la Documentacion, en el cual se
encuentran los lineamientos para la elaboracién, aprobacion, modificacion vy

desincorporacion de los documentos.

5.4.3.5 Registros

Los registros aplicables a este plan estan contenidos en la Lista Maestra de
Registros para el Sistema de Gestion de la Calidad del Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico. Dicha lista contiene todos los registros a ser desarrollados.
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Los registros asociados a este plan deben ser controlados de acuerdo con los

lineamientos establecidos en el procedimiento Control de Registros.

Los registros deberan mantenerse publicados en la plataforma de intranet de la
organizacion, en el sistema SAP R/3 o en fisico segun corresponda, a fin de asegurar

que los mismos se encuentren disponibles para todas las partes interesadas.

5.4.3.6 Recursos

a) Recursos materiales

El laboratorio debera disponer de material de oficina y disponibilidad de acceso

a la red interna o intranet de la organizacion.

b) Recursos humanos

Las competencias requeridas por el laboratorio para el desarrollo e implementacion
de su Sistema de Gestion de la Calidad corresponden fundamentalmente a experiencia
en el area de metrologia, en sistemas de aseguramiento metrolégico y en sistemas de

gestion de la calidad.

La formacion y el adiestramiento del personal sera canalizado a través del
programa de formacién de personal establecido por el Laboratorio Corporativo de

Aseguramiento Metroldgico.

c) Infraestructura y ambiente de trabajo

El laboratorio debera disponer de un ambiente cerrado, en el cual se asegure que
la temperatura sea 20 + 2°C, la humedad relativa no sea mayor a 80%, y que el mismo
se mantenga libre de ruido y de vibraciones. Dichas especificaciones se establecieron
utilizando como referencia la norma COVENIN 1175-83 Atmdsferas Normales para

Acondicionamiento y/o Ensayo. Especificaciones.

Si por razones de imposibilidad de traslado de los equipos de medicion es

necesario realizar calibraciones y/o verificaciones en campo, se debera asegurar que la
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temperatura ambiental no supere los 50°C y que la humedad relativa se encuentre
entre un 20% y un 80%.

El laboratorio debera disponer de un mobiliario adecuado para colocar los

equipos y protegerlos de dafios por impacto.

5.4.3.7 Requisitos del Plan de la Calidad

Los requisitos del Plan de la Calidad comprenden (ver seccion 4.1.2 para mas

detalles):

= Requisitos de medicion establecidos por los clientes y otras partes

interesadas

= Requisitos legales y reglamentarios:

5.4.3.8 Requisitos para implementar el Sistema de Gestién de la Calidad para el

Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico

= Difundir ampliamente el alcance de las funciones y servicios que presta el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metroldgico, y su contribucion a

la mejora de los procesos productivos.

= Garantizar la competencia del personal lider de metrologia en las diferentes

plantas.

= Implementar programas de adiestramiento continuo para el personal en

materia de metrologia en las diferentes areas de produccion.

Estos requisitos continuamente deben ser revisados por el responsable de la
calidad, y los resultados de dicha revision deben ser registrados bajo el formato de

Minuta.
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5.4.3.9 Comunicacion con el cliente

El responsable de la comunicaciéon con el cliente sera el Coordinador de
Metrologia.
La comunicacion con el cliente puede realizarse de manera directa, via

telefonica o via correo electronico, y debera incluir lo siguiente:

= Tipo de servicio requerido por el cliente.
= Requisitos adicionales que se deriven del servicio solicitado.

= Condiciones de la prestacién de servicio: tiempo de entrega, equipos,

materiales y métodos a utilizar, entre otros.

= Evaluacién del cliente hacia el servicio prestado para obtencion de

informacion de retorno.

Deberan conservarse los siguientes registros:
= Solicitud de servicio por parte de los clientes.

= Evaluacién del servicio, a fin de utilizar esta informacién para evaluar los

indicadores de los objetivos de la calidad.

Las quejas de los clientes deberan ser tramitadas a través de los lineamientos
establecidos para ello, siguiendo los lineamientos establecidos en la Norma
Venezolana FONDONORMA-ISO 10002:2004 Gestion de la Calidad. Satisfaccion del

Cliente. Directrices para el Tratamiento de las Quejas en las Organizaciones.

5.4.3.10 Disefio y desarrollo de actividades

De acuerdo al analisis de planificacion estratégica, se establecieron tres metas
estratégicas y sus correspondientes etapas de desarrollo, las cuales se muestran a

continuacion:

a) Establecimiento de mecanismos para difundir el alcance de las funciones y
servicios realizados por el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento

Metroldgico.
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= Realizar sesiones de charlas y/o talleres de difusion de la informacion, tanto
para el personal que trabaja en el area de metrologia como para el
personal directivo de la planta relacionado directa o indirectamente con

dicha area.

= Establecer canales directos de comunicacion entre todos los miembros que

laboran en el area de metrologia.

= Realizar reuniones periédicas en las cuales se garantice y se promueva la
participacién de todas las personas relacionadas con el area de metrologia,
las cuales deberan ser registradas en la plantilla de Minuta, y almacenadas

como evidencia.

b) Establecer e implementar un Sistema de Gestion de la Calidad para el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrologico, identificando los

procesos clave y sus objetivos.
= |dentificar los servicios que dicho laboratorio proporciona a la organizacion.

= |dentificar los procesos clave, junto con sus objetivos y los recursos que

requiere para llevarlos a cabo.

= Determinar si existen barreras legales, econdmicas, institucionales o
laborales que impidan la implementacién del Sistema de Gestion de la
Calidad.

= [Establecer los recursos necesarios (de personal, infraestructura,
documentacién, proveedores y ambiente laboral) para implementar el

Sistema de Gestion de la Calidad.

= Desarrollar un programa de deteccion de necesidades de adiestramiento en

el area de metrologia para el personal.

= |Implementar el Sistema de Gestion de la Calidad propuesto para los

procesos identificados.

= Evaluar el desempefio del Sistema de Gestion de la Calidad propuesto.
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c) Establecer e implementar programas de adiestramiento

= Establecer mecanismos para identificar las necesidades de formacion y/o

adiestramiento del personal.

= Disenar y planificar los programas de formaciéon y/o adiestramiento que

deben llevarse a cabo.
= Suministrar la formacién y/o adiestramiento pertinente.

= Evaluar los resultados de la formacién y/o adiestramiento suministrado.

5.4.3.11 Seguimiento y medicién

Los avances en el desarrollo e implementacion del Sistema de Gestion de la
Calidad se determinaran en funcién a la documentacion y registros generados como
evidencia para cada uno de los procesos identificados. Esta evaluacion debera ser

aplicada para cada tipo de proceso identificado.

5.4.3.12 Auditoria interna

Una vez desarrollado e implementado el Sistema de Gestién de la Calidad, se
procedera a realizar una auditoria interna para verificar la eficacia y la eficiencia del
mismo, siguiendo los lineamientos establecidos en la Norma COVENIN I[SO
19011:2002 Directrices para la Auditoria de los Sistemas de Gestidon de la Calidad y/o

Ambiental.
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CAPITULO VA
CONCLUSIONES

A partir de lo sefialado a lo largo del presente proyecto, se puede concluir en
primer lugar que efectivamente es posible desarrollar un Sistema de Gestion de la
Calidad bajo el enfoque de procesos en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metroldgico. Los argumentos que sustentan esta afirmacion corresponden al hecho de
que los procesos llevados a cabo por dicho Laboratorio se encuentran claramente
identificados, y la ejecucion de los mismos cuenta no solamente con los recursos
financieros, tecnolégicos, de infraestructura y de informacidbn necesarios para
garantizar la tanto la implementacion como la permanencia en el tiempo del sistema,
sino que también cuenta con el compromiso de todo su personal (desde el nivel
gerencial hasta nivel operario) de llevar a cabo la propuesta de gestionar sus procesos

a través de un Sistema de la Calidad.

En este sentido, se disefié un Sistema de Gestion bajo el enfoque de procesos,
ya que el mismo garantizara la ejecucion de procesos competitivos y capaces de
reaccionar de manera auténoma a los cambios, mediante el control constante de la
capacidad de cada proceso, la mejora continua, la flexibilidad estructural, y la
orientacion de las actividades hacia la plena satisfaccion del cliente y de sus
necesidades. Asi, el sistema disefiado, ademas de facilitar la integracion de los
procesos metroldgicos llevados a cabo en el Laboratorio Corporativo de Aseguramiento
Metroldgico en la gestion global de la organizacion, igualmente contribuira a garantizar
que los equipos y procesos de medicidén sean adecuados para su uso previsto, en

relacidon con el cumplimiento de los requisitos de medida de la organizacion.

Dado que se determiné que la implementacion y puesta en marcha de este
sistema tiene como factores criticos no solo contar con el presupuesto necesario, el
apoyo de la Direccién, los recursos tecnologicos (patrones, equipos de medicion,
métodos de ftrabajo, entre otros), de personal e infraestructura (instalaciones,
servicios), sino también la difusion del alcance de las funciones llevadas a cabo por el

Laboratorio y la necesidad de garantizar la formacion continua del personal, se elaboro
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un Plan de la Calidad a través del cual, tomando en consideracion los aspectos
sefalados, se identificaron las estrategias a seguir para lo que representaria la

implementacion del Sistema de Gestion.

Todo sistema de gestion requiere de herramientas para su evaluacion y control,
a través de las cuales sea posible determinar el nivel de madurez de su desempefio,
establecer objetivos medibles y planes de mejora; es por ello que el sistema propuesto
incluye una serie de indicadores, agrupados en su mayoria en un Cuadro de Mando
Integral, con los cuales es posible evaluar el desempefio del Laboratorio bajo las
perspectivas financieras, del cliente, de procesos internos y de aprendizaje y
crecimiento, para que asi, de acuerdo con los resultados que se obtengan, se tomen
las medidas necesarias para garantizar su mejora continua. Igualmente, se propuso
una herramienta de apoyo para la ejecuciéon de auditorias internas, a través de las
cuales también podra obtenerse informacion valiosa en relacién con el desempeio de

dicho sistema.

Por ultimo, debe destacarse que, considerando al Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico como empresa piloto para el estudio llevado a cabo, y
dadas sus similitudes con los procesos llevados a cabo por Laboratorios Metrolégicos
integrados a una organizacion mayor, se hace posible considerar factible la
implementacién del Sistema de Gestion de la Calidad basado en procesos disefiado,
siempre que se garantice que se dispone de los recursos financieros, de personal,
tecnoldgicos y de infraestructura requeridos para ello, y que se cuenta especialmente
con un verdadero compromiso de la Alta Direccion y de todo el personal en mantener y

mejorar continuamente dicho sistema, garantizando asi su permanencia en el tiempo.
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CAPRITULO Vil
RECOMENDACIONES

La implementacion del Sistema de Gestion de la Calidad propuesto para el
Laboratorio Corporativo de Aseguramiento Metrolégico podria constituirse como una
ventaja competitiva para la organizacién (Empresas Polar, C.A), puesto que al contar
con una plataforma sdlida a través de la cual los equipos de medicion han sido
designados como adecuados para su uso previsto, los resultados de las mediciones
llevadas a cabo pueden ser utilizados para tomar decisiones sobre el control de los
diferentes procesos de produccion para mantener y mejorar su capacidad en el
cumplimiento de los resultados, tanto en lo concerniente a la conformidad del producto

final como en los subprocesos intermedios.

La implementacion, y especialmente el mantenimiento y mejora continua de
este sistema, requeriran del soporte de tres aspectos fundamentales, sobre los cuales

se sugiere hacer énfasis especial: querer, poder y saber.

Querer Poder
N
Motivacion Sistema z
[raliajo ien hechio
Formacioén
A
Saber
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Querer mantener y mejorar continuamente un Sistema de Gestion de la Calidad
implica no solamente el reconocimiento de las contribuciones individuales y grupales
para alcanzar dicho objetivo, sino que igualmente este aspecto esta referido a la
generacion de un clima de comunicacion abierto y honesto para motivar y comprometer
verdaderamente a todo el personal involucrado; por otra parte, este sistema siempre
requerira de recursos (de tipo financiero, de personal, tecnoldgicos y de infraestructura)
para su adecuado funcionamiento, y de la delegacién de funciones y responsabilidades
para efectuar dichas mejoras. Sin embargo, los recursos y la motivacién no seran
suficientes si no se canaliza adecuadamente el compromiso, la energia creativa, el
conocimiento y la experiencia de cada uno de los integrantes de este sistema para

saber realmente qué se puede mejorar y cual es la manera mas apropiada de hacerlo.

Por ultimo, se sugiere utilizar el sistema disehado como un paso previo para
contribuir con el proceso de adaptaciéon del Laboratorio al cumplimiento de las
disposiciones establecidas en la Norma Internacional ISO/IEC 17025:2005 Requisitos
Generales para la Competencia de los Laboratorios de Ensayo y de Calibracion; esto
es posible debido a que el enfoque basado en procesos es completamente compatible
con las disposiciones contenidas en la mencionada, la Norma COVENIN [SO
9001:2000 y la Norma Internacional 1ISO 10012:2003. De esta manera, el sistema no
solamente garantizaria su capacidad para cumplir con los requisitos de medicién de los
clientes, sino que ademas garantizaria la competencia técnica del personal que lleva a

cabo los procesos necesarios para alcanzar dicho objetivo.
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GLOSARIO DE TERMINOS

Magnitud (medible)
Atributo de un fendmeno, de un cuerpo o de una sustancia, que es susceptible de

distinguirse cualitativamente y determinarse cuantitativamente.

Unidad (de medida)
Una magnitud particular, definida y adoptada por convencion, con la cual se
comparan las ofras magnitudes de igual naturaleza para expresarlas

cuantitativamente en relacion a dicha magnitud.

Valor (de una magnitud)
Expresion cuantitativa de una magnitud en particular, generalmente bajo la forma

de una unidad de medida multiplicada por un numero.

Valor convencionalmente verdadero (de una magnitud)
Valor atribuido a una magnitud particular y aceptado, algunas veces por convenio,

que tiene una incertidumbre apropiada para un propdsito dado.

Medicidn
Conjunto de operaciones que tienen por finalidad determinar el valor de una

magnitud.

Método de medicién
Secuencia légica de operaciones, generalmente descritas, usada en la ejecucion de

las mediciones.

Procedimiento de medicion
Conjunto de operaciones, en términos especificos, utilizadas en la ejecucion de

mediciones particulares, de acuerdo a un método dado.

Mensurando

Magnitud dada, sometida a medicion.



Resultado de una medicién

Valor atribuido a una magnitud a medir, obtenido por una medicion.

Resultado sin correccién

Resultado de una medicién antes de corregirse los errores sistematicos.

Resultado con correccién
Resultado de una medicion después de corregirse los errores sistematicos

asumidos.

Exactitud de medicion
Grado de concordancia entre el resultado de una medicién y el valor verdadero (o

real) de lo medido (el mensurando).

Repetibilidad (de los resultados de mediciones)
Grado de concordancia entre los resultados de mediciones sucesivas de un mismo

mensurando, llevadas a cabo totalmente bajo las mismas condiciones de medicion.

Reproducibilidad
Grado de concordancia entre los resultados de las mediciones de un mismo

mensurando, llevadas a cabo haciendo variar las condiciones de medicion.

Incertidumbre
Parametro, asociado al resultado de una medicién, que caracteriza la dispersién de

los valores que, con fundamento, pueden ser atribuidos al mensurando.

Error de medicién

Resultado de una medicion menos el valor verdadero de la magnitud a medir.

Error relativo

Error de medicion dividido por el valor verdadero de la magnitud a medir.



Error aleatorio
Resultado de una medicion menos la media que pudiera resultar de un infinito
numero de mediciones de la misma magnitud a medir llevadas a cabo bajo

condiciones de repetibilidad.

Error sistematico
La media que puede resultar de un infinito nimero de mediciones de la misma
magnitud a medir llevadas a cabo bajo condiciones de repetibilidad, menos el valor

verdadero de dicha magnitud.

Correccion
Valor, sumado algebraicamente al resultado sin correccién de una medicién, para

compensar el error sistematico.

Medida materializada
Dispositivo destinado a reproducir o a proveer de forma permanente durante su

empleo, uno o varios valores conocidos de una magnitud dada.

Patron

Medida materializada, aparato de medicion, material de referencia o sistema de
medicion, destinado a definir, realizar, conservar o reproducir una unidad o uno o
varios valores de una magnitud para servir de referencia. Los patrones pueden ser
internacionales (reconocidos por acuerdo internacional) y nacionales (reconocidos

por acuerdo nacional).

Patrén internacional (de medicion)
Patrén reconocido por acuerdo internacional para servir internacionalmente como

base para asignar valores a otros patrones de la magnitud especifica.

Patron nacional (de medicion)
Patron reconocido por una decision nacional para servir como base para asignar

valores a otros patrones de esa magnitud especifica, dentro del pais.



Patrén primario
Patron que se designa o se recomienda por presentar las mas altas calidades
metroldgicas y cuyo valor se establece sin referirse a otros patrones de la misma

magnitud.

Patrén secundario
Patrén cuyo valor se establece por comparacién con un patrén primario de la misma

magnitud.

Patron de referencia
Patron, generalmente de la mas alta calidad metrolégica disponible en un lugar u
organizacién dados, del cual se derivan las mediciones que se hacen en dicho lugar

u organizacion.

Patrén de trabajo
Patrén utilizado corrientemente para controlar medidas materializadas, aparatos de

medicién o materiales de referencia.

Patréon de transferencia

Patrén empleado como intermediario para comparar patrones entre si.

Trazabilidad

Propiedad del resultado de una medicion o del valor de un patrén de estar
relacionado a referencias establecidas, generalmente patrones nacionales o
internacionales, por medio de una cadena continua de comparaciones, todas ellas

con incertidumbres establecidas.

Material de referencia

Material o sustancia que tiene uno (o varios) valor(es) de su(s) propiedad(es)
suficientemente homogénea(s) y bien definido(s) para permitir su utilizacion como
patrén en la calibracion de un aparato, la evaluacion de un método de medicioén o la

atribucion de valores a los materiales.



Material de referencia certificado (MRC)

Material de referencia provisto de un certificado, para el cual uno o mas valores de
sus propiedades esta certificado por un procedimiento que establece su enlace con
una realizacion exacta de la unidad bajo la cual se expresan los valores de la
propiedad y para el cual cada valor certificado cuenta con una incertidumbre a un

nivel de confiabilidad sefialado.

Graduacion de un instrumento de medicién
Operacion de fijar la posicion de las marcas de escala de un instrumento de
medicion (en algunos casos de ciertas marcas principales solamente), relativas al

valor correspondiente de la magnitud a medir.

Ajuste de un instrumento de medicién
Operacion destinada a poner un instrumento de medicion en estado de
funcionamiento adecuado para su uso. Puede ser automatico, semiautomatico o

manual.

Ajuste del operario (de un instrumento de medicién)

Ajuste empleando solamente los medios a disposicion del operario.

Rango nominal
Intervalo de indicaciones obtenibles con los controles de un instrumento de

medicion colocados en una posicién dada.

Intervalo de medida

Médulo de la diferencia entre dos limites de un rango nominal.

Valor nominal
Valor aproximado o redondeado de una caracteristica de un instrumento de

medicién que sirve de guia para su uso.

Rango de medicion
Conjunto de valores de la magnitud a medir para el cual el error de un instrumento

de medicién esta proyectado para que se mantenga dentro de limites especificados.



Condiciones asignadas de funcionamiento
Condiciones de utilizaciéon para las cuales se proyecta que las caracteristicas
metroldgicas especificadas de un instrumento de medicion estén comprendidas

entre limites dados.

Condiciones limite
Condiciones extremas que puede soportar un instrumento de medicidn sin dafiarse
y sin degradarse sus caracteristicas metroldgicas especificadas cuando es utilizado

posteriormente bajo condiciones asignadas de funcionamiento.

Condiciones de referencia
Condiciones de utilizacion de un instrumento de medicion prescritas por ensayos de

funcionamiento, o por intercomparacion de resultados de mediciones.

Sensibilidad
Cambio en la respuesta de un instrumento de medicién dividido por el

correspondiente cambio en el estimulo.

Umbral de discriminacion
El mayor cambio en un estimulo que provoca una variacién no detectable en la
respuesta de un instrumento de medicién; el cambio en el estimulo ocurre suave y

mondtonamente.

Resolucién (de un dispositivo indicador)
Menor diferencia entre indicaciones de un dispositivo indicador que puede ser

distinguida significativamente.

Zona muerta
Maximo intervalo a través del cual un estimulo puede cambiar en ambas

direcciones, sin producir cambios en la respuesta del instrumento de medicién.

Estabilidad
Aptitud de un instrumento de medicién para mantener constante en el tiempo sus

caracteristicas metrolégicas.



Deriva

Variacion lenta de una caracteristica metrolégica de un instrumento de medicion.

Tiempo de respuesta
Intervalo de tiempo entre el instante en que es provocado un cambio brusco en el
estimulo y en el instante en que la respuesta alcanza, y se mantiene dentro de

limites especificados, préximos a su valor final estable.

Exactitud de un instrumento de medicion
Aptitud de un instrumento de medicion para entregar respuestas cercanas al valor

verdadero.

Clase de exactitud
Clase de los instrumentos de medicion que cumplen determinados requisitos
metrologicos que estan destinados a mantener los errores dentro de limites

especificos.

Error de indicacion (de un instrumento de medicion)
Indicacién de un instrumento de medicion menos el valor verdadero de la magnitud

de entrada correspondiente.

Errores méaximos permisibles (de un instrumento de medicion)
Limites del error permisible (de un instrumento de medicién)
Valores extremos del error permisible por especificaciones, regulaciones, etc., para

un instrumento de medicion dado.

Sesgo (de un instrumento de medicion)
Error sistematico de la indicacion de un instrumento de medicién. Se estima
normalmente por la media del error de indicacién de un numero apropiado de

mediciones repetidas.

Repetibilidad (de un instrumento de medicidn)
Aptitud de un instrumento de medicién para dar indicaciones casi similares para
aplicaciones repetidas de la misma magnitud a medir, bajo las mismas condiciones

de medicidon. Estas condiciones incluyen reduccion al minimo de las variaciones



debido al observador, el mismo procedimiento de operacién, el mismo observador,
el mismo equipo de medicion usado bajo las mismas condiciones, el mismo lugar,

las repeticiones realizadas en periodos cortos de tiempo.






LISTADO DE NORMAS UTILIZADAS PARA LA EJECUCION DE
CALIBRACIONES Y/O VERIFICACIONES DE EQUIPOS DE MEDICION

CODIGO DE LA

PROCEDENCIA
DE LA NORMA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA

Volumen

Norma COVENIN

NORMA

2759 -90
Equipo de vidrio de laboratorio — Probetas cilindricas graduadas. ISO 4788 - 80

2758 - 90
Hidrometros - Principios de construccion y ajuste. ISO- 387-77
Equipos de vidrio de laboratorio - Principios de disefio y construccion de 2756 - 90
equipo volumétrico de vidrio. ISO 384-78

. I . . - 2754 90

Equipos de vidrio. Hidrémetros de densidad para propdsitos generales Parte
1: Especificaciones. ISO 649/ 81
Hidrébmetros de vidrio - valor convencional para el coeficiente térmicos de 2755-90
expansion cubica (para uso en la preparacion de tablas de medicion para ISO 1768-75
liquidos).

2757 - 90
Picnémetros. ISO 3507-76

. I . I . s 2761 -90

Equipo de vidrio de laboratorio - Hidrometros de densidad para propoésitos
generales. Parte 2: Métodos de ensayo y uso. ISO 649/2-81
Equipo de vidrio de laboratorio. - Uniones de vidrio conicas esmeriladas 2760-90
intercambiables. ISO 383-76

Norma Cubana

Medidas de capacidad de Vidrio. Clasificacion.

90-04-02: 1980

Medidas de vidrio de uso general. Clasificacion.

90-04-03: 1978

Métodos y medios de mediciéon de volumen. Términos y definiciones.

90-04-17: 1981
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA
MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA

DE LA NORMA NORMA

Recipientes cilindricos horizontales con cabezas planas circulares. Métodos y
medios de verificacion. (Método geométrico).

90-04-13 :1981

Recipientes metalicos de trabajo. Métodos y medios de verificacién. (Métodos 90-04-14 - 1980
volumétricos).

Volumen Norma Cubana Medidas patrones de capacidad de vidrio. Método y nedio de verificacion. 90-04-15: 1981
Recipientes moviles. Métodos y medios de verificacién con recipientes 90-04-16 : 1980
metalicos patrones.

Recipientes de almacenamiento cilindricos verticales. Métodos y medios de 90-04-19 : 1989
aforo geométrico.

Mediciones de viscosidad con el Viscosimetro Capilar AVS / N. S/IC
Calibracién de viscosimetro. S/IC

Resinas en estado liquido emulsion o dispersion determinacion de la 577 - 80 1ra Version.
viscosidad Brookfield RV.

. . Norma COVENIN Métodos de calibracion basica para viscosimetros patrones y aceites estandar 1829 - 81
Viscosidad de viscosidad.
Especificaciones e instrucciones de operacién para viscosimetros cinematicos 1830 - 91
capilares de vidrio.
Métodps de calibrapifﬁn basica para viscosimetros y aceites patrones de 1828 - 91
viscosidad. (1ra Revision).
Norma Cubana Viscosimetros capilares. Clasificacion. 90-13-04 : 1980
Norma COVENIN Disoluciones reguladores de pH. 2962 - 92
Medidor de pH analégico " MPH - 4B" Especificaciones de calidad. 90-13-25: 1983
pH Medidores de pH. Métodos de ensayo 90-13-35: 1985
Norma Cubana -
Medidores de pH. Métodos de verificacion 90-13-14 : 1986
Medidores de pH. Clasificacion. 90-13-15 : 1981
- Método de contrastacion de las células de conductividad. 2964 - 92
Conductividad Norma COVENIN
Soluciones patrones que reproducen la conductividad de los electrélitos. 2963 - 92
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA
DE LA NORMA NORMA
Conductimetros. Clasificacion. 90-13-18 : 1981
Conductimetros. Reglas generales para efectuar mediciones. 90-13-23 : 1983
Conductividad Norma Cubana Conductimetros. Métodos y medios de verificacion. 90-13-90 : 1985
Conductimetros. Métodos de ensayo. 90-13-36 : 1986
Conductimetros de laboratorio. Métodos de determinacion de la constante de 90-13-43 : 1988
las celdas conductimétricas.
Termometros industriales. Tipo bimetalico. 2841 -91
Especificaciones para termémetros. 1ra Version 1889
Norma COVENIN Inspeccion y verificacion de termémetros. 1ra Version 1899 : 1995
Atmosferas normales para acondicionamiento y/o ensayo. Especificaciones. 1175-83
Extracto de monografia 150 NBS sobre tolerancias maximas permitidas para s/C
termémetros de vidrio
The international temperature scale of 1990 ITS-90
Norma ITS
Guidelines for realizing the ITS-90 ITS-90
Norma ASTM Standard test method for inspection and verification of liquid in glass ASTM E77-89
Temperatura thermometers.
Termémetros manométricos indicadores. Métodos y medios de verificacion. 90-14-03 : 1981
Termometros termoeléctricos de trabajo desde 273 hasta 2.073 K. Métodos y 90-14-04 : 1980
medios de verificacion.
Telescopio de pirometros de radiacion total de trabajo. Métodos y medios de 90-14.06 : 1986
verificacion.
Norma Cubana Ter.rr_10mle’tros patrones de mercurio y mercurio talio. Métodos y medios de 90-14-07 : 1980
verificacion.
Termometros de trabajo de liquido en vidrio. Métodos y medios de 90-14-09 : 1981
verificacion.
Termoémetros termoeléctricos de platino rodio-platino con error de (0,8 a 2). 90-14-10 : 1981
Métodos y medios de verificacion.
Termometros patrones de mercurio y mercurio talio. Clasificacion. 90-14-11: 1980
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA
DE LA NORMA NORMA
Mediciones de temperatura. Términos y definiciones. 90-14-12. 1982
Termémetros manométricos. Clasificacion. 90-14-13 : 1982
Telescopio del pirdmetro de radiacion total de trabajo. Tablas de graduacion. 90-14-14 : 1983
Termometros de resistencia de trabajo desde 73 hasta 923 K. Clasificacion. 90-14-22 : 1984
Termémetros de resistencia. Tabla de graduacion. 90-14-23 : 1984
Termdmetros de liquido en vidrio. Clasificacion. 90-14-24 : 1984
Termémetros manométricos de registro con dispositivo de contacto eléctrico. 90-14-26 : 1985
Métodos y medios de verificacién.
Temperatura Norma Cubana Ter.rr_10mle'tros de mercurio en vidrio con contacto eléctrico. Método y medio de 90-14-27 : 1985
verificacion.
Termorreguladores electronicos. Métodos y medios de verificacion. 90-14-29 : 1986
Termodmetros patrones de mercurio y mercurio talio. Uso y conservacion. 90-14-30 : 1986
Termometros patrones de resistencia de platino. Métodos y medios de 90-14-32 : 1987
verificacion.
Mediciones con termdmetros de liquido en vidrio. Reglas generales. 90-14-34 : 1988
Termémetros metalicos de trabajo. Métodos y medios de verificacion. 90-14-35 : 1988
Termometros de resistencia de trabajo. Métodos y medios de verificacion. 90-14-36 : 1988
Termdmetros termoeléctricos de trabajo. Métodos y medios de verificacion. 90-14-37 : 1988
Manoémetros industriales Tipo Bourdon 2333-93
Manometros industriales Tipo Bourdon. 2333-85
Norma COVENIN Mandmetros. Clasificaciones generales. 2957 - 92
Presion Esfigmandmetros 2958 - 92
Presion. Términos, simbolos y definiciones 2956 - 92
Verification methods for indicating pressure gauges, vacuum gauges and
OIML pressure-vacuum gauges with elastic sensing elements and direct indication OIML
by pointer and graduated scale (ordinary instruments)
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA
DE LA NORMA NORMA
S/P Calibracion de Manémetros de Presion DKD-R 6-1

Manometros. Clasificacion general y clases de precisiones 90-07-01 : 1981
Manoémetros de deformacion elastica para neumaticos. Métodos y medios de 90-07-02 - 1979
verificacion.
Mandmetros, vacuémetros de deformacion elastica, indicadores de trabajo. 90-07-03 : 1985
Métodos y medios de verificacion.
Manoémetros, vacuémetros y manovacuometros de deformacion elastica, 90-07-04 : 1986
registradores. Métodos y medios de verificacion
Mandémetros con sefial de salida neumatica. Métodos y medios de verificacion 90-07-05 : 1982
Mandmetros de tubo en forma de U y de tubo y recipiente. Métodos y medios 90-07-06 : 1981

de verificacion
Manémetros, vacuémetros, manovacuémetros de deformacion elastica, de

trabajo, con intervalo de medicién desde -0,1 hasta 250 Mpa, con dispositivo 90-07-07 : 1982

de transmision a distancia de las indicaciones. Método y medio de verificacion
y Esfignometros. Método y medios de verificacion 90-07-09 : 1981
Presion Manometros diferenciales con sefial de salida neumatica. Métodos y medios 90-07-10 : 1984

Norma Cubana e
de verificacion.

Manoémetros de pistdn y pesas con limites superiores de medicion hasta 250

Mpa ( 2 500 kgflcm2) y clases de precisién menores o iguales que 0,02. 90-07-11: 1984
Métodos y medios de verificacion.

Mediciones de presion. Términos, definiciones y simbolos. 90-07-12 : 1981
Mandmetros de deformacion elastica. Instalacion y utilizacion. 90-07-13 : 1981
Mandvacuometros patrones de pistdn y pesas con intervalo de medicién

desde - 0,1 hasta 0,25 Mpa de la clase de precision 0,05). Métodos y medios 90-07-14 : 1980
de verificacion.

Manometros patrones de piston y pesas con intervalos de medicion desde 7 90-07-15 : 1980
hasta 40 kpa. Métodos y medios de verificacion.

Accesorios para manémetros. Piezas de conexién con rosca métrica. 90-07-16 : 1984
Accesorios para manometros. Tornillo de estrangulacion. 90-07-17 : 1983
Accesorios para manémetros. Soportes. 90-07-18 : 1984
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA
MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA

DE LA NORMA NORMA

Accesorios para mandmetros. Piezas de conexion con rosca métrica por un
lado

90-07-20 : 1984

Accesorios para manémetros. Pieza de empalme. 90-07-21 : 1984
Accesorios para manémetros. Conexién para soldar. 90-07-22 : 1984
Accesorios para mandmetros. Tapdn roscado y boquilla 90-07-23 : 1984
Accesorios para manometros. Pieza de conexion de 90° 90-07-26 : 1984
Presiones nominales y de ensayo para tuberias y valvulas a partir de 0,1 Mpa 90-07-25 : 1984
de sobrepresion

Presion Norma Cubana Accesorios para manémetros 90-07-24 : 1974
Accesorios para manémetros. Manijas para valvulas 90-07-27 : 1984
Mandémetros de compensacion de liquido del sistema petrov. Métodos y 90-07-28 : 1981
medios de verificacion
Manoémetros, vacudmetros, y manovacudmetros de tiro, de liquido y de 90-07-29 : 1981
deformacion elastica, indicadores. Métodos y medios de verificacion.
Instrumentos de control neumatico indicadores y registradores. Métodos y 90-07-30 : 1982

medios de verificacion.

Manémetros, mandvacudmetros y vacuometros de deformacion elastica,
indicadores de trabajo intervalo de medicién desde -0,1 hasta 250 Mpa con 90-07-32 : 1984
dispositivos de contacto. Métodos y medios de verificacion.

Instrumentos de pesar de funcionamiento no automatico. Parte 1: Requisitos 3633:2000
Metroldgicos y Técnicos. Ensayos (OIML R 76-1:1992)
3541:1999

Norma COVENIN Pesas de clases E1,E2,F1,M1,M2,M3 (OIML R 111:1994)

Masa
Pesas paralelepipédicas 2960 - 92
Pesas cilindricas 2961 - 92
OIML R 76-1 Edicion
Norma OIML Organizacion Internacional de Metrologia Legal 1992
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MAGNITUD

Masa

PROCEDENCIA
DE LA NORMA

Norma COPANT

CONTENIDO DE LA NORMA

Pesas patrones para el ensayo de los instrumentos de pesar de gran
capacidad

CODIGO DE LA
NORMA

Copant 1685:2000

Instrumentos de Pesar de funcionamiento no automatico. Parte 1: Requisitos
Metroldgicos y Técnicos. Ensayos

Copant 1684:2000

Norma Cubana

Balanzas de laboratorio con astil de brazos iguales. Clasificacion. 90-06-01: 1983
Medidas de masa patrones y de trabajo. Clasificacion 90-06-02 : 1981
Medidas de masa de 2.a 4. Categoria, 2.a 5. Clase y convencionales. 90-06-04 : 1984
Jinetillos de 2. y 3. Clase. Métodos y medios de verificacion.
Balanzas de laboratorio con astil de brazos iguales. Métodos y medios de 90-06-05 : 1983
verificacion
Balanzas de mesa con plato superior. Métodos y medios de verificacion 90-06-06 : 1983
Balanzas de mesa con astil y pilon cursor. Métodos y medios de verificacion 90-06-07 : 1982
Basculas de plataforma con astil y piléon cursor, de uso general. Métodos y 90-06-09 : 1983
medios de verificacion
Balanzas patrones. Métodos y medios de verificacion 90-06-11: 1980
Balanzas y microbalanzas de torsion. Métodos y medios de verificacion. 90-06-12 : 1980
Medios de medicion de masa. Términos y definiciones 90-06-13 : 1984
Balanzas de cuadrante. Métodos y medios de verificacion 90-06-14 : 1980
Basculas de masa "YARA" BM-50 Especificaciones de calidad 90-06-18 : 1981
Bascula de tolva con indicador e integrador. Métodos y medios de verificacion 90-06-19 : 1981
Basculas con astil y pildn cursor para camiones. Métodos y medios de 90-06-21 - 1981
verificacion
Basculas automaticas de flujo discontinuo. Métodos y medios de verificacion 90-06-22 : 1981
Medidas de masa patrones de 5;10 y 20 kg. Especificaciones de calidad 90-06-26 : 1981
Balanzas de tolva electronicas y tensométricas. Métodos y medios de 90-06-28 : 1983
verificacion

90-06-29 : 1983

Basculas de esfera de uso general. Métodos y medios de verificacion
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA
DE LA NORMA NORMA
Balanzas de densimétricas de dos cuchillos. Métodos y medios de verificacion 90-06-30 : 1983
Balanza colgante con astil y pilén cursor. Métodos y medios de verificacion 90-06-31 : 1982
Mesa antivibratoria "YARA". Especificaciones de calidad 90-06-32 : 1983
Bascula de plataforma "YARA" BP-30 Especificaciones de calidad 90-06-35 : 1984
Balanzas patrones. Clasificacion. 90-06-36 : 1984
Instrumentos de pesar para el computo de piezas. Métodos y medios de 90-06-39 : 1984
Masa Norma Cubana verificacion

Balanzas de tolva electrénicas y tensométricas. Pupitre de mano. Operacion. 90-06-41 : 1981
Basculas de plataforma "YARA" BP-10 Especificaciones de calidad 90-06-43 : 1986
Balanzas de Laboratorio. Métodos de medicion. 90-06-44 : 1986
Instrumentos de pesar con indicacion digital de clase de precision media y 90-06-45 : 1987
ordinaria. Métodos y medios de verificacion.
Instrumentos de pesar con indicacion digital de clase de precision especial y 90-06-46 : 1988
superior. Métodos y medios de verificacion
Measurements of water flow in closed conduits. - Meters for cold potable water ISO 4064-1:1993
Measurements of water flow in closed conduits. - Meters for cold potable water ISO 4064-2:2001

Norma ISO Measurements of water flow in closed conduits. - Meters for cold potable water ISO 4064-3:1999

. Petroleum and liquid petroleum products - Calibration of vertical cylindrical ISO 7507-1
Flujo tanks
Medicion del flujo de agua en conductos cerrados. Medidores para agua Norma Técnica
. potable fria. Parte 1: Especificaciones Colombiana 1063-1
Norma Técnica

Colombiana Mediciéon del flujo de agua en conductos cerrados. Medidores para agua Norma Técnica
potable fria. Parte 2: Requisitos para su instalacion Colombiana 1063-2
Equipo de vidrio. - Hidrometro de densidad para propdsitos generales 2754-90 1SO 649/1-81

Densidad Norma COVENIN Hidrémetros de vidrio. - Valor convencional para el coeficiente térmico de

expansion cubica (para uso en la preparacion de tablas de medicién para 2755-90 ISO 1768-75
liquidos)
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA

DE LA NORMA NORMA
Hidrémetros - Principios de construccion y ajuste 2758-90 I1SO 387-77

Norma COVENIN Picnémetros 2757-90 ISO 3507-76

Densidad Densimetros y aredmetros de trabajo. Clasificacion. 90-13-01 : 1981
Densimetros y aredmetros de trabajo. Reglas generales para efectuar 90-13-17 : 1981
Norma Cubana mediciones de densidad.

Densimetros y aredmetros valores de los coeficientes de la tension superficial 90-13-39 : 1987
de los liquidos.
Instrumentos de medida. Niveles con burbuja. 2548 - 83
Instrumentos de medicién. Calibracidn con vernier. 2425 - 87
Instrumentos de medida. Medidores con vernier de angulo. 2815 - 91
Instrumento de medida. Micrometros de profundidad. 2838 - 91

Norma COVENIN Instrumentos de medicién. Blogues patrén. 2477 - 87
Instrumentos de medicion. Tornillos micrométricos para mediciones externas. 2424 - 87
Instrumento de medida. Calibrador con vernier de altura. 2814 - 91
Anteproyecto de Norma COVENIN Instrumentos de medicion tornillos 2424 - 87

. . micrométricos
Dimensional
Instrumentos de medicién. Relojes comparadores 2478-87
Mitutoyo R.equeri.mientos basicos de acondicionamiento de un laboratorio de Metrologia sS/C
Dimensional.
PIE DE REY DE PROFUNDIDAD. Métodos y medios de verificacion. 90-01-01 : 1981
PIE DE REY DE EXTERIORES E INTERIORES. Métodos y medios de 90-01-02 - 1981
verificacion.
MICROMETROS PARA EXTERIORES. Métodos y medios de verificacion. 90-01-04 : 1982
Norma Cubana

MICROMETROS DE PALANCA. Métodos y medios de verificacion. 90-01-06 : 1985
MICROMETROS DE PROFUNDIDAD. Métodos y medios de verificacion. 90-01-07 : 1985
PASAMETROS. Metodos y medios de verificacion. 90-01-09 : 1986
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA
DE LA NORMA NORMA
PLACAS PLANAS DE VIDRIO. Métodos y medios de verificacion. 90-01-10 : 1981
PIE DE REY PARA MEDIR MODULO DE ENGRANJE.. Métodos y medios de 90-01-11 : 1981
verificacion.
MICROMETROS PARA MEDICIONES INTERIORES. Métodos y medios de 90-01-12 : 1979
verificacion.
MEDIDAS DE LONGITUD CON TRAZOS. Métodos y medios de verificacion. 90-01-13 : 1985
MEDIDAS PLANOPARALELAS PATRONES. Métodos y medios de 90-01-14 : 1982
verificacion. Principios generales.
MEDIDAS PLANOPARALELAS CON LONGITUD NOMINALES HASTA 100 90-01-15 : 1982
mm Métodos y medios de verificacion.
ACCESORIOS PARA MEDIDAS PLANOPARALELAS. Métodos y medios de 90-01-16 - 1980
verificacion.
CINTAS METALICAS DE MEDICION. Métodos y medios de verificacion. 90-01-17 : 1980
REGLAS METALICAS DE MEDICION. Métodos y medios de verificacion. 90-01-18 : 1980
_ _ MEDIDORES DE PROFUNDIDAD CON INDICADOR. Métodos y medios de 90-01-19 : 1985

Dimensional Norma Cubana verificacion.
INDICADORES DE PALANCA CON VALOR DE DIVISION DE 10 mm 90-01-21 : 1980
Métodos y medios de verificacion.
REGLAS PATRONES BISELADAS DE RECTITUD. Métodos y medios de 90-01-24 : 1980
verificacion.
DIMENSIONES LINEALES HASTA 500 mm Errores maximos permisibles de 90-01-25 : 1984
medicion.
MEDIOS DE MEDICION DE LONGITUD DE ANGULO. Clasificacion general 90-01-26 - 1981
Términos y definiciones.
MEDIDAS PLANOPARALELAS DE VIDRIO. Métodos y medios de 90-01-27 : 1981
verificacion.
MEDIDOR DE ESPESOR CON INDICADOR DE ESFERA. Métodos y medios 90-01-29 : 1982
de verificacion.
CALIBRES LISOS PARA EJES Y AGUJEROS. Clasificacion general. 90-01-30 : 1981
CABEZALES DE MEDICION DE PALANCA Y ENGRANAJE. Métodos y 00-01-31 : 1984
medios de verificacion.
MEDIDAS PLANOPARALELAS Clasificacién general. 90-01-32 : 1982
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MAGNITUD

Dimensional

PROCEDENCIA
DE LA NORMA

Norma Cubana

CONTENIDO DE LA NORMA

CODIGO DE LA
NORMA

METROS DE BARRA METALICOS Y DE MADERA. Métodos y medios de 90-01-36 : 1983
verificacion.

PUNTAS DE MEDICION PARA INSTRUMENTOS DE MEDICION DE 90-01-38 : 1984
LONGITUD. Métodos y medios de verificacion.

CALIBRES LISOS PARA BUJIAS DE ENCENDIDO. Métodos y medios de 00-01-40 : 1984
verificacion.

CALIBRES: TESTER. Métodos y medios de verificacion. 90-01-43 : 1984
MEDIDAS PLANOPARALELAS CON LONGITUD NOMINALES MAYOR QUE 00-01-44 : 1985
100 HASTA 1 000 mm Métodos y medios de verificacién.

MARMOLES DE VERIFICACION Y DE TRAZADO. Métodos y medios de 00-01-46 : 1987
verificacion.

BARRAS DE CONTROL. Métodos y medios de verificacion. 90-01-47 : 1987
TALLIMETROS. Métodos y medios de verificacion. 90-01-48 : 1987
DENSIMETROS LINEALES HASTA 500 mm Condiciones de referencia para 90-01-49 : 1987
la medicion.

MICROSCOPIO INSTRUMENTAL. Métodos y medios de verificacion. 90-01-50 : 1987
MEDICIONES CON PIE DE REY. Reglas generales 90-01-51: 1988
LONGIMETROS VERTICALES. Métodos y medios de verificacion. 90-01-52 : 1988
COMPARADORES OPTICOS HORIZONTALES. Métodos y medios de 90-01-57 : 1988
verificacion.

COMPARADORES OPTICOS HORIZONTALES. Meétodos y medios de 90-01-57 : 1988
verificacion.

PIE DE REY. Métodos y medios de verificacion. 90-01-63 : 1989
MEDIDAS PLANOPARALELAS. Métodos y medios de verificacion. 90-01-65 : 1989
NIVELES DE BURBUJA DE CUADRO Y DE BARRA. Métodos y medios de 90-03-01 : 1986
verificacion.

REGLA DE SENO. Métodos y medios de verificacion. 90-03-02 : 1980
MEDIDAS ANGULARES PRIIMATICAS PATRONES DE 4 CATEGORIA Y DE 90-03-03 : 1980

TRABAJO DE 1.Y 2. CLASE. Métodos y medios de verificacion.
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MAGNITUD

PROCEDENCIA
DE LA NORMA

CONTENIDO DE LA NORMA

MEDIDORES DE ANGULO CON VERNIER.
verificacion.

Métodos y medios de

CODIGO DE LA
NORMA

90-03-05 : 1983

MEDIDORES DE ANGULO CON VERNIER. Métodos y medios de

90-03-05 : 1983

Dimensional Norma Cubana verificacion. )
MEDIOS DE MEDICION DE LONGITUD DE ANGULO PLANO. Esquema de 90-03-06 : 1984
transmision nacional.
ESCUADRA UNIVERSALES. Métodos y medios y medios de verificacion. 90-03-17 : 1989
Voltimetros electronicos analdgicos. Métodos y medios de verificacion. 90-19-01 : 1980
Frecuencimetros electrénicos digitales. Métodos y medios de verificacion. 90-19-03 : 1984
Generadores de sefiales de alta frecuencia desde ( 0,03 hasta 1 ) Ghz. 90-19-05 : 1982
Métodos y medios de verificacion.
Generadores de sefiales de alta frecuencia desde ( 1 Hz hasta 300 ) Khz. 90-19-06 : 1982
Métodos y medios de verificacién.
Generadores de impulsos. Métodos y medios de verificacion. 90-19-07 : 1982
Generadores de sefiales de alta frecuencia ( 0,1 hasta 35 ) Mhz Métodos y 90-19-08 : 1982
medios de verificacién.
Osciloscopios. Métodos y medios de verificacion. 90-19-09 : 1982
Voltimetros de corriente alterna de alta frecuencia. Métodos y medios de 90-19-19 : 1987

Eléctrica Norma Cubana verificacion.

Voltimetros de impulso. Métodos y medios de verificacion.

90-19-20 : 1987

Microamperimetros y milivoltimetros de corriente alterna de baja frecuencia.
Métodos y medios de verificacion.

90-19-21: 1988

Medios de medicién. Seleccion.

90-00-05-1 : 80

Milivoltimetros pirométricos. Métodos y medios de verificacion.

90-14-02 : 1981

Contadores de energia eléctrica de trabajo. Métodos y medios de verificacion.

90-15-02 : 1981

Voltimetros de corriente directa y corriente directa y alterna hasta (100 hz,
clase 0,05 hasta 0,5)

90-15-03 : 1985

Medios de medicion de resistencia eléctrica. Esquema de transmisién
nacional.

90-15-06 : 1982

Medios de medicién de intensidad de corriente eléctrica

90-15-07 : 1982
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA

MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA
DE LA NORMA NORMA

Cajas de inductancia. Métodos y medios de verificacion. 90-15-08 : 1983
Wattimetros. Métodos y medios de verificacion. (Métodos de compensacion). 90-15-09 : 1980
Amperimetros de corriente directa y corriente directa y alterna hasta 100 hz de
clase 0,05 hasta 0,5. Métodos y medios de verificacion. (Métodos de 90-15-15: 1980
compensacion)
Derivadores de corriente directa. Métodos y medios de verificacion. 90-15-16 : 1980
Galvanémetros de corriente directa. Métodos y medios de verificacion. 90-15-17 : 1980
Transformadores de medicion de voltaje y corriente alterna. Métodos y medios 90-15-18 : 1980

Eléctrica de verificacion

Norma Cubana Ohmimetros digitales. Métodos y medios de verificacion 90-15-20 : 1980

Ohmimetros. Métodos y medios de verificacion. 90-15-21 : 19881
Amperimetros, voltimetros,wattimetros y voltimetros de trabajo de 1 a 5 clase. 90-15-23 : 1981
Métodos de comparacion.
Amperimetros, voltimetros,wattimetros y varimetros registradores de 1 a 5 90-15-33 : 1987
clase. Métodos de comparacion.
Multimetros de trabajo de 1 a 5. Clase 90-15-35:1987
Tenazas de medicion de 1 a 5. Clase 90-11-01:1980
Mediciones de tiempo y frecuencia. Términos y definiciones 90-11-01:1980
Crondémetros mecanicos con valores de division de 0,1s y mayores 90-11-03:1980
Patron nacional de tiempo y frecuencia. Reglas para la conversacion y el uso. 90-11-04:1980

Tiempo — Cronémetros mecanicos. Clasificacion 90-11-05:1982

f . Norma Cubana -

recuencia Trabajos con mercurio. Requisitos generales de seguridad 19-03-18:1983
Contadores de pulso. Métodos y medios de verificacion 90-18-05:1988
Medios de medicion. Seleccion 90-00-05-2:1982

Refraccion Norma Cubana Refractometros. Clasificacion. 90-13-02 : 1981
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PROCEDENCIA CODIGO DE LA
MAGNITUD CONTENIDO DE LA NORMA

DE LA NORMA NORMA

Refraccion Norma Cubana Refract’émetros. Disolucién y liquidos de referencia para la verificacion de 90-13-46 : 1990
refractometros.
Espectrofotometros. Clasificacion. 90-13-19 : 1981
. Espectrofotometros  Fotoeléctricos. Reglas enerales ara efectuar -13-20 -
Espectrofotometria Norma Cubana me%iciones. 9 g P 90-13-20 : 1981
Espectrofotdmetros. Disoluciones de referencias para la comprobacion de los 90-13-21 : 1984
espectrofotdmetros
Humedad Norma Cubana Higrometros de cabellos. Métodos y medios de verificacion. 90-13-37 : 1986
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PREGUNTAS DE ORIENTACION PARA ENTREVISTAS CON GERENTES

PROCESOS GERENCIALES

1. ¢De qué forma se identifica con la mision, vision y valores del Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico (LCAM)?

2. ;Qué significado tiene para usted la politica de la calidad?

3. ¢Como se planifican los resultados que desean obtener? ;Qué criterios y qué informacion se
utilizan para llevar a cabo dicha planificacion?

4. Como planifica, provee, controla y sigue la Direccién sus recursos financieros para mantener un
Sistema de Gestion de la Calidad efectivo y eficiente, y para asegurar el logro de los objetivos de
la calidad?

5. ¢Qué se define como “aspecto critico” y bajo qué criterios se encuentran definidos dichos
aspectos en el LCAM?

6. ¢Qué mecanismos se utilizan para resolver dichos aspectos criticos? ;Como demuestran que
dichos mecanismos son eficaces y eficientes para resolver aspectos criticos del LCAM?

PROCESOS DE GESTION DE RECURSOS

1. ¢De qué manera se lleva a cabo la definicion de las responsabilidades en los diferentes niveles?

¢,Coémo se asegura la comunicacion de dichas responsabilidades?

2. 4 Se cuenta con la capacidad financiera necesaria para el desarrollo de actividades?

3. ¢De qué manera se promueve la motivacion, la satisfaccion, el desarrollo y el desempefio del
personal del LCAM?
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PROCESOS DE OPERACION

1. ¢ Existen mecanismos que permitan definir adecuadamente los requisitos solicitados por el cliente
interno y/o externo, junto con los requerimientos legales, otros requisitos necesarios y/o
adicionales de las partes interesadas?

2. ¢ Como son tomados en cuenta los aspectos financieros, legales y de programacion de tiempo de
duracién de servicio?

3. ¢De qué manera y bajo qué criterios se establece el cumplimiento de participacién entre todos los
miembros para alcanzar los resultados esperados dentro del LCAM y en conjunto con la
organizacion?

4. ;Cuales son los mecanismos utilizados para elaborar planes de la calidad adecuados a las
actividades y procesos desarrollados?

PROCESOS DE MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

1. ¢Como se asegura que las metas propuestas son capaces de ser alcanzadas por los procesos
ejecutados?

2. ¢Qué pasos se siguen para identificar y mitigar riesgos potenciales?
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CEDULA PARA COORDINADOR NACIONAL DE METROLOGIA
PROCESOS GERENCIALES

1. ¢De qué forma se identifica con la misidn, vision y valores del Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico (LCAM)?

2. ¢ Como es entendida la politica de la calidad? ¢ Qué significado tiene para usted?

3. ¢ Como contribuye usted con sus labores en el logro de los objetivos de la calidad del LCAM?

4. ;Como se planifican los resultados que desean obtener? ;Qué criterios y qué informacion se
utilizan para llevar a cabo dicha planificacion?

5. ¢Cbmo planifica, provee, controla y sigue la Coordinacién sus recursos financieros para mantener
un Sistema de Gestion de la Calidad efectivo y eficiente, y para asegurar el logro de los objetivos de
la calidad?

6. ;Qué se define como “aspecto critico” y bajo qué criterios se encuentran definidos dichos
aspectos en el LCAM?

7. ¢Qué mecanismos se utilizan para resolver dichos aspectos criticos? ; COmo demuestran que
dichos mecanismos son eficaces y eficientes para resolver aspectos criticos del LCAM?

PROCESOS DE GESTION DE RECURSOS

1. ¢ Como se establecen las descripciones de cargo? ¢ Se cuenta con el personal necesario para los
procesos llevados a cabo por el LCAM?

2. ;Como se verifica que la descripcion de cargo existente corresponde con el personal asignado al
mismo? ¢ Cual es la evidencia que demuestra dicha correspondencia?

3. ;De qué manera se asegura que el personal es competente y esta autorizado para operar
equipos especificos? ¢ Cual es la evidencia que lo demuestra?
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4. ;Coémo contribuye el LCAM en la formacion y capacitacién del personal? ¢ Existen programas de
adiestramiento? ;A quiénes va dirigido?

5. 4Coémo se percibe si existe una influencia sobre la calidad del servicio prestado el hecho de
disponer de un personal calificado?

6. Del numero total de equipos, estructura y servicios de apoyo, ¢cuantos se encuentran en
funcionamiento? ; Se cuenta con el espacio fisico necesario para el desarrollo de las actividades?

7. ¢Cual es la capacidad maxima de la estructura, equipos y servicios de apoyo que disponen y a
qué capacidad los estan utilizando?

8. ¢De qué manera se lleva a cabo la definicion de las responsabilidades en los diferentes niveles?
¢, Como se asegura la comunicacion de dichas responsabilidades?

9. ¢Esta cada nivel familiarizado con la importancia de la documentacion de sus actividades?

10.¢Qué condiciones ambientales deben cumplirse para llevar a cabo los procesos desarrollados
por el LCAM?

11..,Cémo se evidencia si se dispone de la informacion necesaria para el desarrollo de los
procesos?

12.;De qué manera se promueve la motivacién, la satisfaccion, el desarrollo y el desempefio del
personal del LCAM?

13.¢Qué mecanismos se utilizan en la comunicacién con los proveedores, subcontratistas y el resto
de la organizacion? ; Cémo se asegura el cumplimiento de dichos mecanismos?

14.;Como se hace la verificacion de que los equipos, materiales, patrones, etc. se encuentran
debidamente calibrados y verificados?

15.:,De qué manera se establece si los equipos a utilizar permitiran que se logre la exactitud
requerida y cumplen con las especificaciones pertinentes a los ensayos y calibraciones?
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16. ¢ De qué manera se vela por la proteccion e integridad de instalaciones y equipos? ¢ Como puede
evidenciarse que efectivamente dicha proteccioén se lleva a cabo?

PROCESOS DE OPERACION

1. ¢Existen mecanismos que permitan definir adecuadamente los requisitos solicitados por el cliente
interno y/o externo, junto con los requerimientos legales, otros requisitos necesarios y/o adicionales
de las partes interesadas?

2. ;Cbémo son tomados en cuenta los aspectos financieros, legales y de programacion de tiempo de
duracion de servicio?

3. ¢Cudles son los procesos llevados a cabo por el LCAM para cumplir con los requisitos
establecidos?

4. ;Queé tipo de actividades requiere cada proceso, y como se determina la eficacia de las mismas?

5. ¢Qué mecanismos se utilizan en la comunicacion con el cliente/proveedor/subcontratista a lo
largo de todos los procesos llevados a cabo por el LCAM?

6. ¢ Como se evalla a los subcontratistas y proveedores?

7. ¢De qué modo los objetivos de cada proceso identificado influyen en el logro de los objetivos de
la calidad del LCAM?

8. ¢De qué manera y bajo qué criterios se establece el cumplimiento de participacién entre todos los
miembros para alcanzar los resultados esperados dentro del LCAM y en conjunto con la
organizacion?

9. ¢Cuales son los mecanismos utilizados para elaborar planes de la calidad adecuados a las
actividades y procesos desarrollados? ; Como se asegura el cumplimiento de dichos planes?
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10. ¢ Como se asegura que los planes propuestos son acordes a los procesos ejecutados?

PROCESOS DE MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

1. ¢ Como se lleva a cabo el monitoreo y las mediciones necesarias en los procesos en cada una de
sus etapas para asegurar que el servicio prestado cumple con los requisitos previamente
establecidos?

2. ¢ Coémo influyen los procesos llevados a cabo en los resultados esperados?

3. ¢De qué manera se comprueba que se han alcanzado los resultados esperados en cada proceso
y el cumplimiento de los objetivos propuestos?

4. ;Coémo se asegura que las metas propuestas son capaces de ser alcanzadas por los procesos
ejecutados?

5. 4,Como se realiza el seguimiento de la informacién sobre la satisfaccion del cliente? ;Qué
mecanismos se utilizan?

6. ¢Como se define un servicio no conforme?

7. ¢De qué manera afecta la cantidad de servicios no conformes en los procesos realizados?

8. ¢Qué mecanismos se utilizan para detectar no conformidades?

9. ¢Se han puesto en marcha estos mecanismos? ;Se ha registrado su comportamiento?

10. ¢ Qué pasos se siguen para identificar y mitigar riesgos potenciales?

11. ¢ Qué mecanismos se emplean para hacer seguimiento a los servicios no conformes hasta su
total correccion?
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12.4 Cudles mecanismos utiliza el laboratorio para llevar a cabo programas de comparacion
interlaboratorio?

13.;,De qué manera se comparan los resultados obtenidos en los programas de comparacion
interlaboratorio? ;Qué informacién adicional puede obtenerse a través de estos programas?
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CEDULA PARA SUPERVISORES DE METROLOGIA

PROCESOS GERENCIALES

1. ¢De qué forma se identifica con la mision, vision y valores del Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico (LCAM)?

2. ¢Como es entendida la politica de la calidad? ¢ Qué significado tiene para usted?

3. ¢Cbémo contribuye usted con sus labores en el logro de los objetivos de la calidad del LCAM?

4. ;Qué se define como “aspecto critico” y bajo qué criterios se encuentran definidos dichos
aspectos en el LCAM?

5. ¢Qué mecanismos se utilizan para resolver dichos aspectos criticos? ; Como demuestran que
dichos mecanismos son eficaces y eficientes para resolver aspectos criticos del LCAM?

PROCESOS DE GESTION DE RECURSOS

1. ¢De qué manera se asegura que el personal es competente y esta autorizado para operar
equipos especificos? ¢ Cual es la evidencia que lo demuestra?
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2. ;Cbébmo contribuye el LCAM en la formacién y capacitacion del personal? ; Existen programas de
adiestramiento? ;A quiénes va dirigido?

3. ¢,Como se percibe si existe una influencia sobre la calidad del servicio prestado el hecho de
disponer de un personal calificado?

4. Del numero total de equipos, estructura y servicios de apoyo, ¢cuantos se encuentran en
funcionamiento? 4 Se cuenta con el espacio fisico necesario para el desarrollo de las actividades?

5. ¢Cual es la capacidad maxima de la estructura, equipos y servicios de apoyo que disponen y a
qué capacidad los estan utilizando?

6. ¢De qué manera se lleva a cabo la definicion de las responsabilidades en los diferentes niveles?
¢, Como se asegura la comunicacion de dichas responsabilidades?

7. ¢Esta cada nivel familiarizado con la importancia de la documentacién de sus actividades?

8. ¢Qué condiciones ambientales deben cumplirse para llevar a cabo los procesos desarrollados por
el LCAM?
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9. ;Cémo se evidencia si se dispone de la informacién necesaria para el desarrollo de los
procesos?

10.¢,De qué manera se promueve la motivacion, la satisfaccion, el desarrollo y el desempefio del
personal del LCAM?

11.:;Qué mecanismos se utilizan en la comunicacion con los proveedores, subcontratistas y el resto
de la organizacion? ; Como se asegura el cumplimiento de dichos mecanismos?

12.;,Como se hace la verificacion de que los equipos, materiales, patrones, etc. se encuentran
debidamente calibrados y verificados?

13.;,De qué manera se establece si los equipos a utilizar permitiran que se logre la exactitud
requerida y cumplen con las especificaciones pertinentes a los ensayos y calibraciones?

14. De qué manera se vela por la proteccion e integridad de instalaciones y equipos? ¢ Como puede
evidenciarse que efectivamente dicha proteccién se lleva a cabo?
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PROCESOS DE OPERACION

1. ¢Existen mecanismos que permitan definir adecuadamente los requisitos solicitados por el cliente
interno y/o externo, junto con los requerimientos legales, otros requisitos necesarios y/o adicionales
de las partes interesadas?

2. ;Cuales son los procesos llevados a cabo por el LCAM para cumplir con los requisitos
establecidos?

3. ¢Qué tipo de actividades requiere cada proceso, y como se determina la eficacia de las mismas?

4. ¢Qué mecanismos se utilizan en la comunicaciéon con el cliente/proveedor/subcontratista a lo
largo de todos los procesos llevados a cabo por el LCAM?

5. ¢Cbomo se evalua a los subcontratistas y proveedores?

6. ¢De qué modo los objetivos de cada proceso identificado influyen en el logro de los objetivos de
la calidad del LCAM?
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7. ¢De qué manera y bajo qué criterios se establece el cumplimiento de participacion entre todos los
miembros para alcanzar los resultados esperados dentro del LCAM y en conjunto con la
organizacion?

8. ¢;Cuales son los mecanismos utilizados para elaborar planes de la calidad adecuados a las
actividades y procesos desarrollados? ; Como se asegura el cumplimiento de dichos planes?

9. ;Cbmo se asegura que los planes propuestos son acordes a los procesos ejecutados?

PROCESOS DE MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

1. ¢Cbmo se lleva a cabo el monitoreo y las mediciones necesarias en los procesos en cada una de
sus etapas para asegurar que el servicio prestado cumple con los requisitos previamente
establecidos?

2. ;Como influyen los procesos llevados a cabo en los resultados esperados?

3. ¢De qué manera se comprueba que se han alcanzado los resultados esperados en cada proceso
y el cumplimiento de los objetivos propuestos?
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4. ;Cbébmo se realiza el seguimiento de la informacion sobre la satisfaccion del cliente? ;Qué
mecanismos se utilizan?

5. ¢Cbomo se define un servicio no conforme?

6. ¢Qué mecanismos se utilizan para detectar no conformidades?

7. ¢Se han puesto en marcha estos mecanismos? ¢ Se ha registrado su comportamiento?

®

¢ Qué pasos se siguen para identificar y mitigar riesgos potenciales?

9. ;Qué mecanismos se emplean para hacer seguimiento a los servicios no conformes hasta su
total correccion?

10. ;Cuales mecanismos utiliza el laboratorio para llevar a cabo programas de comparacion
interlaboratorio?
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CEDULA PARA INSTRUMENTISTAS METROLOGOS

PROCESOS GERENCIALES

1. ¢De qué forma se identifica con la mision, vision y valores del Laboratorio Corporativo de
Aseguramiento Metrolégico (LCAM)?

2. ¢ Cbémo es entendida la politica de la calidad? ¢ Qué significado tiene para usted?

3. ¢Como contribuye usted con sus labores en el logro de los objetivos de la calidad del LCAM?

PROCESOS DE GESTION DE RECURSOS

1. ¢ Como contribuye el LCAM en la formacién y capacitacion del personal? ; Existen programas de
adiestramiento? ;A quiénes va dirigido?

2. Del numero total de equipos, estructura y servicios de apoyo, ¢cuantos se encuentran en
funcionamiento? ¢ Se cuenta con el espacio fisico necesario para el desarrollo de las actividades?

3. ¢Cual es la capacidad maxima de la estructura, equipos y servicios de apoyo que disponen y a
qué capacidad los estan utilizando?

4. ;De qué manera se lleva a cabo la definicién de sus responsabilidades? ;Cdémo se asegura la
comunicacioén de dichas responsabilidades?

5. ¢ Esta familiarizado con la importancia de la documentacién de sus actividades?

6. ¢Qué condiciones ambientales deben cumplirse para llevar a cabo los procesos desarrollados por
el LCAM?

7. ;Como se evidencia si se dispone de la informacién necesaria para el desarrollo de los
procesos?
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8. ¢De qué manera se promueve la motivacion, la satisfaccion, el desarrollo y el desempefio del
personal del LCAM?

9. ;Cémo se hace la verificacion de que los equipos, materiales, patrones, etc. se encuentran
debidamente calibrados y verificados?

10.¢De qué manera se vela por la proteccion e integridad de instalaciones y equipos? ;Como puede
evidenciarse que efectivamente dicha proteccioén se lleva a cabo?

PROCESOS DE OPERACION

1. ¢ Existen mecanismos que permitan definir adecuadamente los requisitos solicitados por el cliente
interno y/o externo, junto con los requerimientos legales, otros requisitos necesarios y/o adicionales
de las partes interesadas?

2. ;Cuales son los procesos llevados a cabo por el LCAM para cumplir con los requisitos
establecidos?

3. ¢Qué tipo de actividades requiere cada proceso, y como se determina la eficacia de las mismas?

4. ;Qué mecanismos se utilizan en la comunicacion con el cliente/proveedor/subcontratista a lo
largo de todos los procesos llevados a cabo por el LCAM?

5. ¢De qué modo los objetivos de cada proceso identificado influyen en el logro de los objetivos de
la calidad del LCAM?
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PROCESOS DE MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

1. ¢Como se lleva a cabo el monitoreo y las mediciones necesarias en los procesos en cada una de
sus etapas para asegurar que el servicio prestado cumple con los requisitos previamente
establecidos?

2. ;Como se define un servicio no conforme?

3. ¢Qué mecanismos se utilizan para detectar no conformidades?

4. ;Se han puesto en marcha estos mecanismos? 4 Se ha registrado su comportamiento?

5. ¢Qué pasos se siguen para identificar y mitigar riesgos potenciales?

6. ¢Qué mecanismos se emplean para hacer seguimiento a los servicios no conformes hasta su
total correccion y/o accioén correctiva?
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TIPO DE DOCUMENTO: PAGINAS: FECHA DE EMISION:

REGISTRO 5 de 227 15/04/06
TITULO: CODIGO / VERSION: PROCESO:
ENCUESTA DE SATISFACCION LCAM-R-001/00 ASEGURAMIENTO

METROLOGICO

AYUDENOS A SERVIRLE MEJOR

Con la finalidad de servirle cada dia mejor, nos gustaria que evaluara el servicio que le hemos proporcionado. Por favor, conteste las
preguntas que se muestran a continuacion:

@
z
O

La comunicacion con el laboratorio a lo largo de todo el servicio fue directa, oportuna, abierta y
cordial ©)

El servicio se realiz6 segun lo establecido en el cronograma de planificacion
Los certificados de calibracién de los equipos fueron entregados segtn lo acordado ¢

Los certificados de trazabilidad de los patrones utilizados fueron entregados segun lo acordado

El personal que realiza las calibraciones esta capacitado y es competente para realizar las
calibraciones

La documentacidn técnica presentada es suficiente y adecuada para la calibracion realizada
Se realizé al menos una verificacion intermedia entre un servicio de calibracién y el siguiente

Se hizo el aviso del vencimiento de la calibracién con al menos 1 mes de anticipacién

O 0O 0o ogdg o o o
O O o g o o o

En funcion al valor que representa el servicio prestado para su proceso, considera que el mismo para usted es:

Muy costoso ]
Costoso ]
Medianamente costoso ]
Poco costoso L]

No representa costo L]

Muchisimas gracias por su participacion y por su colaboracion!!!

Nota: las caracteristicas marcadas con el simbolo (*) han sido identificadas para resaltar que corresponden a caracteristicas adicionales que el cliente toma en
cuenta al momento de indicar que el servicio que se le ha brindado ha superado sus expectativas.







HERRAMIENTA DISENADA PARA LA REVISION DEL SISTEMA DE GESTION POR PROCESOS UNA VEZ IMPLEMENTADO

Tipo de
proceso

Subproceso
asociado

Informacién a recopilar

Evidencia a revisar

Evidencias disponibles en el LCAM

Procesos Gerenciales

Planificacion
estratégica (marco
de referencia para
los objetivos de la

calidad)

Determinar como se planifican los resultados que se
desean lograr, cuales son los criterios y lineamientos
que utilizan, y la informacion necesaria para llevar a
cabo dicha planificacion

Determinar si el personal se identifica con la mision,
vision y valores disefiados para el laboratorio

Existencia de Manual de la Calidad
Entrevista al personal acerca de su
percepcion de la misién, vision y
valores disefados para el
laboratorio.

Lineamientos para la ejecucion del
estudio del entorno interno vy
externo, para hacer la planificacion
y asegurar la calidad de los
ensayos, considerando necesidades
actuales y futuras

Plan de la calidad como resultado
de la planificacién

Presupuesto del
Sistema de Gestion
de la Calidad

Coémo se demuestra que existe un compromiso para
disefiar, implementar y mantener un Sistema de
Gestion de la Calidad, en relacién con la disposicion
de asignar recursos materiales, monetarios, de
infraestructura, etc. para gestionar y mantener este
sistema

Evidencia de compromiso Yy
disposicion de la Alta Direccién para
implementar y mantener el Sistema
de Gestion de la Calidad, asignando
presupuesto, asi como los recursos
humanos, tecnolégicos y de
formacién continua requeridos para
ello.

Objetivos /
Politicas

Coémo se entiende la politica de la calidad.

Cudles son los objetivos de la calidad establecidos y
cuales son los indicadores a través de los cuales
verifican su cumplimiento (indicadores de eficacia y
eficiencia, mas que de efectividad).

Coémo contribuye cada persona con su labor en el
logro de dichos objetivos

Objetivos de la calidad

Indicadores para medir el
cumplimiento de los objetivos
Declaracion de la politica

Entrevista a las personas para
verificar que dominan  estos
aspectos y conocen su contribucion
al logro de los mismos.

Revision por la
Direccion

Como se lleva a cabo la revision por la Direccion, qué
informacién utilizan para ello, si existen lineamientos
a seguir

Cual ha sido el desempefio frente a los objetivos
propuestos, si se ha utilizado mas recursos de los
esperados para lograr los resultados, si realmente se
lograron las cosas que se planificaron en el tiempo
previsto, etc.

Lineamientos para llevar a cabo la
revision por la Direccion

Evidencia de reuniones y de los
hallazgos de la revisiéon (tomar en
cuenta la clausula 5.6. de
documentos. a revisar, los
resultados obtenidos a través de los
indicadores propuestos y de las
evaluaciones interlaboratorio)
Acciones que deban tomarse de
acuerdo con los resultados de la
revision (planes de accion y
seguimiento)




Tipo de
proceso

Subproceso
asociado

Informacioén a recopilar

Evidencia a revisar

Evidencias disponibles en el LCAM

Procesos de Gestion de Recursos

Personal directivo y
técnico

El personal técnico debe tener conocimiento
demostrable y habilidades para realizar ensayos /
calibraciones, procesar los resultados y emitir
informes. Se le puede pedir que realice un analisis
completo, desde recepcion de equipos a ser
calibrados hasta la emision del resultado final.

Datos acerca de formacion, habilidades,
competencias adquiridas, etc del personal.

Criterios para definir vy comunicar las
responsabilidades en relacion a las funciones
llevadas a cabo.

Criterios para realizar la supervision al personal en
formacion

Criterios para formular metas en relacion con la
formacion del personal

Verificar que se dispone de personal fijo o contratado
que sea supervisado, competente y que trabaje segun
el SGC del laboratorio}

Descripciones de cargo
correspondientes a cada una de las
funciones llevadas a cabo en el
Laboratorio.

Evidencias de formacion
académica, cursos, competencias
adquiridas, habilidades y

experiencia del personal.
Procedimiento para detectar y
canalizar las necesidades de
formacion del personal.

Evidencia de que se ha llevado a
cabo la deteccion de necesidades
(prueba o examen diagndstico,
conversaciones con el
Departamento de RRHH de Ia
organizacion)

Indicadores como evidencia de
eficacia y eficiencia de la formacion
proporcionada

Recursos
financieros

Criterios para manejar los recursos financieros de los
cuales disponen, que han sido designados por la
Direccion

Evidencia de que la disposicion de
los recursos financieros se lleva a
cabo segun los criterios definidos
para ello

Ambiente de
trabajo

Lineamientos a partir de los cuales se establecen y se
mantienen las condiciones ambientales que deben
regir en el laboratorio, especialmente aquellas
condiciones que puedan afectar las calibraciones
(temperatura, humedad, presién, ruido, vibraciones,
campos magnéticos, etc)

Directrices a seguir en caso de que las condiciones
ambientales comprometan el resultado de las
calibraciones, y medidas oportunas a tomar en estos
casos.

De qué manera se estimula la participacion efectiva
de todo el personal, y como garantizan su motivacion
y compromiso con el mantenimiento y la mejora
continua del Sistema de Gestion de la Calidad.

Procedimiento para  determinar
condiciones ambientales
Procedimiento de orden y limpieza
del laboratorio

Registro de chequeo de condiciones
ambientales, especialmente de las
reportadas como criticas para
ensayos y/o calibraciones

Reporte de anomalias en
condiciones ambientales, junto con
las acciones a seguir (invalidar
calibraciones, y procedimiento para
ello)

Evidencias de que efectivamente se
estimula la participacion y
compromiso de todo el personal
para contribuir con el Sistema de
Gestion de la Calidad.
(reconocimientos, mejoras
propuestas, entre otras)




Tipo de Subproceso

proceso asociado Notas sobre la evidencia

Evidencia a revisar

Informacioén a recopilar

Precauciones que se toman cuando se realizan
actividades de calibracién en instalaciones diferentes
a las del laboratorio.

Verificar que se dispone de la cantidad de equipos,
servicios e instalaciones adecuadas necesarias para
llevar a cabo las mediciones vy calibraciones
requeridas.

Verificar que los equipos y el software permiten lograr
la exactitud requerida.

Criterios para identificacion de los equipos y su
software

Directrices  (procedimiento) para
manipulacion, transporte,
almacenamiento, planes de
mantenimiento y calibracién tanto
de equipos de medicién como de
patrones.

Evidencia de que el equipo utilizado
por el Laboratorio para la prestacion
de sus servicios (patrones y equipos
de medicion) ha sido calibrado o
verificado antes de su uso.
Registros de identificacién de los
equipos.

Existencia de control de acceso a
las areas que influyan en la calidad

Si existe conciencia de la importancia de documentar
las actividades.

Cémo aseguran que en los documentos del Sistema
de Gestion de la Calidad del Laboratorio se incluyen
todos los requisitos aplicables a la prestacion del
servicio.

0 Infraestructura Verificar que se disponga de separacion efectiva ) .
o . . S de los ensayos o calibraciones a
@ entre las areas para evitar contaminacion cruzada en .
5 , g ) . personal no autorizado.
3 areas de actividades incompatibles. . . .
> ; . . . . Evidencia de que se mantienen
o Evidencia de aseguramiento del funcionamiento de - - A
. : fuera de servicio equipos sometidos
® equipos fuera del alcance del laboratorio. !
° . : ) . a sobrecarga o a uso inadecuado
c Precauciones de realizar la calibracion antes y ; : o .
S . . . . Directrices de criterio para realizar
= después a equipos que requieran ajustes. o
I . h . mantenimiento a software
oy Informacion sobre materiales de referencia y de . . .
0] . . Evidencia de cémo se protege el
equipos patrones de los cuales se disponga . ) f .
[ . ! ; . o equipo de ajustes que invaliden los
© Existencia de lineamientos y criterios para hacer .
» o ) resultados obtenidos
o mantenimiento a computadoras y a equipos del A . : -
73 - Directrices a seguir (procedimiento)
o} laboratorio . -
8 en caso de tener equipos dafiados
a y/o descalibrados
Manuales de uso de los equipos, y
que estén disponibles
Lineamientos para establecer, controlar, mantener y
almacenar todos los documentos que forman parte Listado de documentos del Sistema
del Sistema de Gestién de la Calidad del Laboratorio. de Gestion de la Calidad del
Criterios y lineamientos utilizados para identificar, Laboratorio, y su respectivo estado
elaborar, modificar o desechar un documento. de vigencia.
Control de Cémo aseguran que ningln documento obsoleto esta Procedimiento de control de
siendo utilizado. documentos, donde se especifique
documentos

como se elaboran, modifican o
desechan los documentos, y quién
es la persona encargada de tales
funciones, donde se almacenan y
quién es el responsable de ello.




Tipo de
proceso

Subproceso
asociado

Informacioén a recopilar

Evidencia a revisar

Notas sobre la evidencia

Procesos de Gestion de Recursos

Control de registros

Lineamientos para establecer, controlar y mantener
todos los registros que forman parte del Sistema de
Gestion de la Calidad del Laboratorio.

Criterios y lineamientos utilizados para identificar,
elaborar, modificar, almacenar, proteger, y/o desechar
un registro.

Si existe conciencia de la importancia de registrar los
resultados obtenidos en las actividades

Listado de registros que forman
parte del Sistema de Gestion de la
Calidad.

Procedimiento de control de
registros (y qué hacer en caso de
tener que modificarlos).

Registros  que sean facilmente
recuperables y legibles

Entrevista a las personas para
verificar que  dominan  estos
aspectos.

Proveedores /
subcontratistas

Cémo se realiza la adquisicion de servicios vy
suministros; cual es el criterio utilizado para evaluar a
los proveedores.

Cémo se realiza la evaluacion a subcontratistas, y
bajo cudles criterios se hace necesario recurrir a un
subcontratista.

Cémo se asegura el Laboratorio que los
subcontratistas son competentes (g verifican si
cumplen con la norma ISO 170257)

Coémo comunican a su cliente que se utilizara un
subcontratista para una determinada actividad vy
donde registran la aprobacion del cliente de usar esa
subcontratista

Verificar que el laboratorio documenta todas las
caracteristicas requeridas para los servicios vy
suministros solicitados.

Procedimiento para evaluar los
materiales y/o materia prima
adquirida

Procedimiento para evaluacion del
Sistema de la Gestion de la Calidad
de los proveedores

Registros de inspeccion y
evaluacion de los servicios vy
suministros

Registro de evaluacion de los
proveedores.

Listado de proveedores aprobados
Procedimiento para uso de
subcontratistas, y criterios para su
evaluacion

Registro de aprobacion del cliente
para usar subcontratista

Registros de evaluacion de
subcontratistas.
Listado de
aprobados.

subcontratistas

Procesos de Operacién

Necesidades de los
clientes (requisitos)

Lineamientos para que el cliente solicite un servicio y
se establezcan perfectamente los requisitos que el
mismo solicita (contrato), y cuales consideraciones de
caracter legal u organizacional deben ser realizados
(leyes que aplican, etc.) para la adecuada
determinacion de los requisitos metrolégicos del
servicio solicitado.

Verificar cuales mecanismos se utilizan para la
comunicacién con el cliente a lo largo de todo el
servicio

Lineamientos para resolver cualquier diferencia que
pueda existir con el cliente antes de iniciar la
prestacion del servicio

Demostrar  conocimiento  sobre
cuales regulaciones afectan las
operaciones llevadas a cabo, y de
qué manera se toman en cuenta
dichas regulaciones y requisitos en
la ejecucion del servicio solicitado.
Registros y evidencias objetivas de
acuerdos con los clientes

Registros de comunicacién con los
clientes, especialmente si se
produce notificacion de anomalias o
si se ha requerido del uso de
subcontratistas




Tipo de

proceso

Procesos de Operacién

Subproceso
asociado

Cadena medular

Informacioén a recopilar

Coémo han identificado los procesos que deben llevar
a cabo para satisfacer las necesidades de sus
clientes

Coémo contribuye cada proceso que realizan en el
logro de los objetivos de la calidad que se han
propuesto

Cudles son los lineamientos que utilizan para llevar a
cabo sus actividades: instructivos de trabajo, normas
nacionales y/o internacionales, procedimientos
(validados, desarrollados por el laboratorio,
normalizados, o modificados), entre otros.

Verificar que los procedimientos contienen
informaciéon sobre el muestreo, manipulacion,
transporte, almacenamiento, preparacion de los items
a ensayar o a calibrar, asi como procedimientos para
estimar la incertidumbre, conociendo todas las
fuentes de variabilidad. 4 Se comprende el impacto de
la variabilidad en la utilidad del resultado de la
medicion?

;Se comprende el impacto de la fuente de
variabilidad en la utilidad del resultado de la
medicion?

Si los métodos empleados son adaptaciones de
normas o desarrollados por el laboratorio, bajo qué
procedimiento se lleva a cabo la validacién, y qué
registros respaldan esa validacion

Lineamientos para estimar la incertidumbre de la
medicién, tratando de identificar todos los
componentes que afectan la incertidumbre y hacer
una estimacion razonable.

Coémo verifican que los datos reportados no son
modificables por personal no autorizado, cémo se
transmiten los datos y como se procesan

Como garantizan que las mediciones o calibraciones
son trazables al SI? ;Coémo pueden garantizar dicha
trazabilidad al usar subcontratistas?

Verificar que los procedimientos contienen
informacién sobre la manipulacién, transporte y
almacenamiento de los patrones y materiales de
referencia.

Lineamientos para identificacion interna de los items
de ensayo y calibracion

Lineamientos para evitar la pérdida de items dentro
del laboratorio

¢ Existe software diferente a Office o a cualquier otro
programa del mercado, cuyo uso deba ser validado?
¢,Cémo se hace dicha validacion?

Evidencia a revisar

Conocimiento sobre la contribucion

del proceso en el logro de los
objetivos de la cadena medular.
Procedimientos e instructivos de
trabajo.

Procedimiento para realizar la
validacion de un método (en caso
de que aplique) y la declaracion
sobre la aptitud del método para el
uso previsto

Técnicas de validacion y resultados
de su uso: comparacién con
resultados obtenidos con otros
métodos, comparaciones
interlaboratorios;  informacion vy
registros a presentar: incertidumbre
de los resultados

Procedimiento para estimacion y
registro de incertidumbre.
Validacién del software que se
utiliza para los célculos
(comparacion entre calculos con
férmulas hecho a mano y lo que
reporta el programa hecho
Procedimiento para proteger los
datos.

Demostracion de la trazabilidad a
patrones nacionales e
internacionales, o a materiales de
referencia certificados

Programa,  procedimiento y
registros de calibracion de sus
patrones y materiales de referencia.
Procedimiento para manipulacion ,
almacenamiento, etc de patrones
Procedimiento para proteccion de
los equipos de mediciéon propiedad
del cliente.

Registro de anomalias en los items
recibidos, firmada por el cliente en
sefial de acuerdo

Evidencia de que el item de ensayo
mantiene su identificacion en todo
momento.

Resultado de los indicadores
utilizados para la evaluacion de la
eficacia y eficiencia de los procesos.

Notas sobre la evidencia




Tipo de
proceso

Subproceso
asociado

Informacioén a recopilar

Evidencia a revisar

Notas sobre la evidencia

Procesos de
Operacion

Satisfaccion del
cliente

Coémo se obtiene la informacién de retorno por parte
de los clientes, y como se mide su satisfaccion
Directrices para tramitar las quejas de los clientes y
formato para levantar registros

Encuestas de satisfaccion en
relacién con el servicio recibido.
Indicadores de eficacia y eficiencia
en el servicio prestado.
Procedimiento para resolucién de
quejas.

Registros de quejas.

Procesos de Medicion, Analisis y Mejora

Aseguramiento de
la calidad de los
resultados

Como se asegura la validez de los resultados de las
calibraciones y mediciones ejecutadas.

Lineamientos a seguir en caso de que los datos no
satisfagan los criterios definidos (y cémo y por qué se
definieron esos criterios), y cuales son las acciones a
tomar.

Especificaciones que debera contener el informe y el
certificado de ensayo o calibracién

Cémo aseguran que la transmision electrénica de los
datos no permite que sean modificados luego por el
cliente.

Coémo se envian los resultados obtenidos por los
subcontratistas, y como dichos resultados se
mantienen protegidos para evitar que sean
modificados

Procedimiento aplicado para
asegurar la calidad de |los
resultados, cada cuanto tiempo se
hace y como se hace, cuales son
los criterios de aceptacion y rechazo
Evidencia de que los calculos son
vélidos (a mano y computadora)
Evidencia de qué se ha hecho en
caso de que los datos obtenidos no
satisfagan los criterios definidos (si
coincide con los lineamientos
establecidos).

Evidencia de algun reporte de
calibracion ejecutada.

Evidencia de que cuando ha sido
necesario modificar algun
certificado, se ha hecho segun el
procedimiento

Control de
mediciones no
conformes

Criterios utilizados para identificar trabajos de ensayo
o calibracién no conformes, partiendo de lo que se
haya definido previamente como “trabajo no
conforme”

Cudles son las responsabilidades y las autoridades
para gestionar el trabajo no conforme, y como se
gestiona dicho trabajo, es decir, cuales son las
directrices para ello (pudiera incluir notificar al cliente,
anular el trabajo, etc.)

Cudles mecanismos se emplean para hacer el
seguimiento a los servicios no conformes hasta su
total correccion

Procedimiento  para trabajos no
conforme

Politica para detectar trabajos no
conformes

Evidencia de la deteccion de la
inconformidad y su consiguiente
gestion para su soluciéon

Acciones
correctivas

Directrices para llevar a cabo la implementacion de
acciones correctivas al identificar trabajos no
conformes

Si se han identificado acciones correctivas posibles, y
cémo realiza el seguimiento de dichas acciones

Procedimiento de acciones
correctivas

Evidencia de como se tratan las
acciones correctivas, y si siguen lo
establecido en el procedimiento




Tipo de
proceso

Subproceso
asociado

Informacioén a recopilar

Evidencia a revisar

Notas sobre la evidencia

Procesos de Medicion, Analisis y Mejora

Acciones
preventivas

Directrices para llevar a cabo la
implementacion de acciones preventivas al
identificar posibles mejoras o fuentes
potenciales de no conformidades

Cudles herramientas utilizan para detectar
posibles mejoras? Respuesta: analisis de
tendencias, analisis de riesgo, analisis de
resultados del ensayo, revision de los
procedimientos operacionales

Procedimiento de acciones preventivas
Evidencia de como se verifica que las acciones
preventivas son eficaces y eficientes una vez
implementadas

Auditorias internas

Directrices para realizar las auditorias
internas, junto con su cronograma de
ejecucion correspondiente

Verificar si cuando los resultados de una
auditoria han puesto en duda los resultados
de ensayo y/o calibracion se han tomado
acciones pertinentes para solventar dicha
situacion

Procedimiento de auditorias internas

Hallazgos de auditorias

Implementacién de acciones correctivas o
preventivas derivadas de los hallazgos de
auditoria, y verificacién de eficacia y eficiencia
de dichas acciones







CORRESPONDENCIA ENTRE LOS SISTEMAS DE GESTION ISO 10012 E ISO 9001

SISTEMA DE GESTION COVENIN ISO 10012:2003 SISTEMA DE GESTION COVENIN ISO 9001:2000

4 Requisitos generales 4.1 Requisitos generales

5.1 Compromiso de la Direccion

5.5.1 Responsabilidad y autoridad

5.1 Funcion metrolégica
5.5.2 Representante de la Direccién

5.5.3 Comunicacion interna

5.2 Enfoque al cliente
5.2 Enfoque al cliente 721

Determinacion de los requisitos relacionados con el
producto

5.3 Politica de la calidad

5.3 Objetivos de la calidad

5.4 Planificacion

5.4 Revision por la Direccién 5.6 Revision por la Direccién

6.1 Recursos humanos 6.2 Recursos humanos

4.2 Requisitos de la documentacion

6.2 Recursos de informacion
7.6 Control de los dispositivos de seguimiento y medicion

6.3 Infraestructura

6.3 Recursos materiales 6.4 Ambiente de trabajo

7.6 Control de los dispositivos de seguimiento y medicion

6.4 Proveedores externos 7.4 Compras
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SISTEMA DE GESTION COVENIN ISO 10012:2003

SISTEMA DE GESTION COVENIN ISO 9001:2000

7.1 Confirmacion metroldgica

7.6 Control de los dispositivos de seguimiento y medicion

7.2 Procesos de medicion

8.2.4 Seguimiento y medicion del producto

7.3 Incertidumbre de la medicion y trazabilidad

7.6 Control de los dispositivos de seguimiento y medicion

8.1 Generalidades

8.1 Generalidades

8.2.1 Auditoria y seguimiento. Generalidades

8.1 Generalidades

8.4 Analisis de datos

8.2.2 Satisfaccion del cliente

8.2.1 Satisfaccion del cliente

8.2.3 Auditoria del Sistema de Gestion de las Mediciones

8.2.2 Auditoria interna

8.2.4 Seguimiento del Sistema de Gestion de las Mediciones

8.2.3 Seguimiento y medicion de los procesos

8.3 Control de las no conformidades

8.3 Control de producto no conforme

8.4.1 Mejora continua

8.5.1 Mejora continua

8.4.2 Accion correctiva

8.5.2 Accidn correctiva

8.4.3 Accion preventiva

8.5.3 Accion preventiva

Fuente: BELTRAN, J.: La Gestion de los Procesos Metroldgicos. Andlisis e Integracion de un Sistema de Gestion de las Mediciones (ISO 10012:2003).
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