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RESUMEN

El presente trabajo de tesis tiene como principal el realizar una propuesta de mejora en base a la
implementacion de un Sistema de Gestion de la Calidad fundamentado en la Norma ISO 9001:2015, en
la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert, con la finalidad de brindar un servicio de

calidad a la familia policial.

En primer lugar, como parte del estudio, se realiza un marco tedrico sobre los conceptos y evolucion de
la calidad, el SGC, la normalizacion y certificaciones ISO en el Pert y el sistema de pensiones de la
PNP. Dicho marco tedrico, refleja una tendencia de subida tanto de las instituciones privadas y publicas
certificadas en el ISO 9001:2015, debido a que no solo se busca vender u otorgar un servicio, sino

también que se logre la satisfaccion del cliente o usuario.

En este sentido, para poder llevar a cabo dicha implementacion, primero se analiza las exigencias de
los requisitos de la Norma ISO 9001:2015. Por consiguiente, se describe a la entidad, se identifica sus
procesos criticos y con la ayuda de un FODA y espina de Ishikawa, se determinan los problemas y

oportunidades de mejora que presenta la entidad.

Ademas, como parte del diagnodstico, se verifica el cumplimiento actual de los requisitos de la Norma
ISO 9001:2015 en la Division de Pensiones de la PNP, en que se obtuvo un nivel de cumplimiento del
21.31%. A partir de ello, se propone una serie de lineamientos base para la implementacion del SGC
fundamentado en la Norma ISO 9001:2015, y asi se logra implementar todos los requisitos de la norma
internacional. Ello se obtuvo a través de la elaboracion de formatos de solicitud de derechos y/o
beneficios del pensionista, lista de verificacion de documentacion y un procedimiento de gestion de
riesgos. Ademas, se elaboraron flujos, graficos y matriz de indicadores como parte de la mejora

continua.

Por ultimo, luego de la implementacion, se evidencia que la propuesta de implementacion del SGC
fundamentado en la Norma ISO 9001:2015 ofrece diversos beneficios considerables en la Division de
Pensiones de la PNP, ya que se proponen soluciones para los procesos criticos y en el analisis

econdmico realizado se supone un ahorro de ciento cincuenta y un mil doscientos soles anuales.
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INTRODUCCION

Como resultado de la globalizacion internacional e implementacion de las politicas publicas
internacionales, el gobierno peruano ha adoptado crear la politica de la modernizaciéon de gestion
publica, el cual contiene 5 pilares centrales que tienen como objetivo fortalecer la mejora continua,

potenciar el trabajo articulado y eficiente en las entidades publicas y garantizar un gobierno abierto.

Por tal motivo, las entidades publicas estdn buscando mejorar sus procesos, la simplificacion
administrativa y brindar un servicio de calidad a los ciudadanos. Por ello, se ha visto un alza en las
certificaciones de calidad en base a la norma ISO 9001:2015 en el sector publico, ya que muchas
entidades estan optando por dicha certificacion para cumplir con las expectativas de satisfaccion del

usuario final.

Por lo tanto, ante la coyuntura del momento, el objetivo del presente trabajo de tesis es elaborar una
propuesta de implementacion del SGC fundamentado en la Norma ISO 9001:2015 en la Division de
Pensiones de la Policia Nacional del Perti. De modo que mejore sus procesos misionales para asi brindar

un servicio de calidad a la familia policial.

En el capitulo 1, se enmarcan las definiciones pertinentes de la calidad, el SGC, la coyuntura en el pais
sobre el sistema de pensiones y el sistema de pension en la PNP. La descripcion de la institucion y las
problematicas de sus procesos se describen en el capitulo 2. Luego de ello, se proponen mejoras en cada
uno de los procesos misionales y se realiza un diagnoéstico del nivel de cumplimiento de los requisitos

del SGC en el capitulo 3 y 4.

Por ultimo, en los capitulos 5 y 6, se elabora la propuesta de implementacion del SGC en la entidad
mediante la creacion de formatos, listas de verificacion, procedimientos y actas que la norma exige.
Con ello, se elabora la evaluacion técnica y econdmica de la propuesta descrita, y finalmente se exponen

las conclusiones y recomendaciones.



CAPITULO 1. MARCO TEORICO

El primer capitulo tiene como objetivo el comprender el concepto general de la calidad segun los
enfoques de diversos autores. Asimismo, detallar de forma concreta su evolucion y los beneficios del
sistema de gestion de calidad mediante el Ciclo de Deming. Por ultimo, explicar de forma general el
sistema pensionario en el Pert y las diferencias de regimenes pensionarios de la Policia Nacional del

Peru.

1.1. Conceptos General de la Calidad

1.1.1. Definiciones de Calidad

En el transcurso de la vida, las personas emplean la palabra “calidad” al momento de adquirir algin
producto y/o servicio para su persona, ya que automaticamente creen que “calidad” es sinébnimo de que
un producto cumple con las especificaciones técnicas requeridas o el servicio es eficaz y eficiente lo

que significa que lo que estan consumiendo es bueno.

Esta amplia percepcion de relacionar directamente el significado de calidad con los aspectos fisicos de
un producto implica tener que investigar las definiciones mas comunes de diversos autores de dicha

palabra.

Segun la Norma ISO 9000, “la calidad es entendida como el grado en el que un conjunto de
caracteristicas inherentes cumple con los requisitos” (2005, p.19). Conforme con Armand V.
Feigenbaum (1991) la calidad del producto y servicio estd compuesta por todas las especificaciones
técnicas o cualidades del producto y servicio procedentes de mercadeo, ingenieria, manufactura y
mantenimiento que estén enlazados directamente con las necesidades del cliente. De acuerdo con Juran
(1988) la calidad consiste en aquellas caracteristicas de producto que se basan en las necesidades del
cliente para conseguir asi la satisfaccion del producto. Finalmente, segin Deming (1998) definio la
calidad de los productos como un grado predecible de uniformidad que genera fiabilidad a bajo costo

en el mercado.

1.1.2. Definiciones de palabras claves

Para poder entender la definicion de la calidad, es necesario saber el significado de las siguientes

palabras que engloban a las definiciones presentadas previamente por los mencionados autores:

e Necesidad: “Aquello a lo cual es imposible sustraerse, faltar o resistir” (RAE, 2021).



e Expectativas: “Posibilidad de conseguir un derecho, una herencia, un empleo u otra cosa, al
ocurrir un suceso que se prevé” (RAE, 2021).

e Producto: “Es un conjunto de atributos tangibles e intangibles que abarcan empaque, color,
precio, calidad y marca, ademas del servicio y la reputacion del vendedor; el producto puede
ser un bien, un servicio, un lugar, una persona o una idea” (Stanton, 2007, p.221)

e Requisito: “Necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria” (ISO
9000:2005, 2005, p.19).

e Juran (2001) nos menciona que la satisfaccion del cliente se refiere a la situacion en que los
clientes o usuarios finales sienten que las caracteristicas/especificaciones técnicas del producto
han cumplido sus requisitos y expectativas.

e Segan el ISO 9000 (2015), nos indica que el cliente es la persona u organizacion que se

beneficia por la entrega de un producto o servicio.

1.1.3. Calidad de producto y proceso

Cuando se habla de calidad total, nos referimos a dos caracteristicas que deben contemplar el producto

y/o servicio, las cuales son la calidad del proceso y la calidad de producto.

Al inicio de la historia de la calidad, las organizaciones se enfocaban en el control de calidad solo como
una inspeccion final del producto para evaluar si el producto presentaba disconformidades o no. Sin
embargo, conforme ha pasado el tiempo, dichas organizaciones también se han enfocado en la calidad
del proceso, con el fin de alcanzar la calidad en todos los aspectos de la organizacion, esto quiere decir
que desde el personal que participa en la planificacion e investigacion, asi como el personal de
fabricacion y de los procesos de todo el sistema. Esto concuerda con lo mencionado por Cubillos y
Rozo (2009) al acotar que la calidad abarca al sistema como un todo y no solamente en la linea de

produccion.

Es por ello, que la calidad esta englobado a la forma en la cual se realiza el producto y/o servicio desde
su inicio hasta el final, para que al momento de entregar el producto y/o servicio, ésta cumpla con la
satisfaccion del cliente. Esto se relaciona con lo mencionado por Brito (1994) al acotar que la calidad
es transversal a todos los procesos y miembros de la organizacion, pues involucra la participacion de

todos.



1.2. Evolucién de la Calidad

Conforme al pasar de los afios, el concepto de la Calidad se ha ido transformando, ya sea por los
acontecimientos propios de la historia, los cuales han obligado que las organizaciones adopten nuevas

formas de aplicar la calidad, hasta el contexto econémico, social y politico de cada década.

Es por ello, que en el proceso evolutivo del concepto de calidad se distinguen cuatro etapas que se

describiran a continuacion:

1.2.1. Inspeccion

La inspeccion es la primera etapa de la transformacion de la Calidad. Torres- Saumeth et al. (2012)
sefiala que el objetivo en esta etapa era solamente detectar los defectos en el producto terminado y si el
producto final no cumplia con las especificaciones técnicas, se corregia, por lo que la responsabilidad
de la calidad recaia sobre el area de inspeccion del producto terminado. Asimismo, el ISO 9001 (2015)
afirma que la inspeccion se refiere a determinar que un producto es conforme si cumple con los

requisitos especificados.

Por otro parte, Miranda (2008) menciona que al ser responsables solo el area de inspeccién, los
operarios de otras dreas no muestran compromiso y la participacion de los jefes es limitada, por lo que
no se realizan actividades de prevencion ni planes de mejora. En otros términos, al realizarse la
inspeccion solo al producto final, no se planifica la calidad de los productos desde el inicio del proceso,

y a su vez, no se previene el defecto.

1.2.2. Control de Calidad

“Tras el desarrollo de la industrializacion, un equipo de investigadores dirigido por Shewhart,
propusieron la aplicacion de técnicas estadisticas al control de calidad, dando origen a lo que hoy se

conoce como Control Estadistico de la Calidad” (Torres-Saumeth et al., 2012, p.103).

El control de calidad consiste en inspeccionar los productos por los procesos por los cuales pasa para
su fabricacion, mediante herramientas de medicion y el desarrollo de estandares. Es por ello por lo que,
Deming afirmaba que “sin control estadistico el proceso estaba en un caos inestable... enmascaraba

cualquier intento de realizar mejoras” (Miranda-Gonzales et al., 2007, p. 22).



1.2.3. Aseguramiento de la Calidad

Claver-Cortés, y colegas (2004) sustenta que la planificacion es la clave para desplegar un sistema de
calidad con el uso de herramientas de calidad y manuelas de procedimientos, asi se logra asegurar y
evitar errores durante la produccion, y a diferencia de las dos etapas anteriores, aqui desde el inicio del

proceso se vela por la calidad.

El aseguramiento de la calidad implica a toda la organizacidn, ya que no solo se base en controlar el
producto en los procesos de manufacturacion ni al final del proceso, sino también sirve como un sistema
de prevencion, ya que se planifica, gestiona y disefia, lo que minimiza los defectos de los productos

fabricados.

1.2.4. Gestién de la Calidad

“Las normas industriales japonesas definen la gestion de calidad total como un sistema de métodos de
produccion que econdmicamente genera bienestar o servicios de calidad, acorde con los requisitos de

los consumidores” (Griful & Canela, 2002, p.12).

Esta vision refleja a la ultima etapa de la evolucion de calidad, pues esta involucra a todos los aspectos
que afectan a la organizacion. Segun la Norma ISO 9001 define a la gestion de la calidad total como un
estilo de gestion de una organizacioén basado en la calidad, en el cual se requiere la participacion de
todos los miembros para obtener una rentabilidad a largo plazo, a través de la satisfaccion del cliente y

beneficios al personal.

En otras palabras, es un estilo de gestion global basado en la satisfaccion del cliente, mediante la
panificacion, el disefo, la organizacion y la estrategia, y asimismo la mejora continua de los procesos,
en el que la responsabilidad recae sobre cada uno del personal de la organizacion, liderado por la alta

direccion.

Por ende, los criterios en la gestion de la calidad presentan en sus cuatro etapas el concepto de la calidad,

centro de atencion, ambito, motivacion y objetivos propios cada una, tal como se muestra en la tabla 1.



Tabla 1: Enfoques: Caracteristicas basicas

Enfoque

Inspeccidn

Control de la

calidad

Aseguramiento
de la Calidad

Gestion de la
Calidad Total

Concepto de | Conformidad Conformidad y | Aptitud para el _
. Calidad total
Calidad con especificaciones | uniformidad uso
La estrategia se
Centro de Clientes internos |
Producto Procesos integra con la
atencion (sistemas)
Gestion de la Calidad
Ambito Produccion Produccion Empresa Sistema valor
Cumplir
Costes de no Direccion
Motivacion | Costes de no calidad regulaciones,
calidad ) , comprometida
certificacion
_ Organizacion 'y o
Objetivos | Deteccion Control s ) Competitividad
coordinacion
Fuente: Camison, Cruz & Gonzalez (2006)
1.3. Sistema de Gestion de Calidad (SGC)

“La gestion de una organizacion consiste en las actividades coordinadas para dirigir y controlar una
organizacion, mientras que el sistema de gestion seria el sistema para establecer la politica y los
objetivos y para lograr dichos objetivos” (Camison et al., 2006, p.685). Esto quiere decir que el sistema
de gestion de calidad es la integracion de procesos, politicas, objetivos, procedimientos y estrategias
que son documentados, a través del cual los miembros de la alta direcciéon organizan, realizan y
fiscalizan las tareas; con la finalidad de brindar eficiencia y eficacia en el servicio y/o producto que

genera.

Para Cortés (2017) los objetivos basicos de los Sistema de Gestion de la Calidad son, entre otros:
e Definir el Alcance del Sistema, es decir qué procesos de la entidad se abarcara.
e Buscar que cada miembro de la organizacion se comprometa independientemente de su puesto
de trabajo, para que se involucren en el sistema.
e Considerar que las salidas de algunos procesos seran las entradas de otros, como una cadena.
e Poner énfasis en la prevencion, para evitar las equivocaciones y cumplir con los requisitos del
cliente en el plazo previsto, garantizando la satisfaccion.

o Buscar la fiabilidad de los sistemas y coordinacion entre departamentos.



1.4.

La Norma I1SO 9001:2015

La Norma ISO 9001:2015 implementa los requisitos de un sistema de gestion de calidad y pertenece a

una familia de normas ISO 9000, las cuales detallan los principios para su implementacion y se dividen

en cuatro miembros.

1.4.1.

Familias de Normas 1SO 9001

Segun el Comité Técnico ISO/TC 176 (2015), la serie ISO 9000 esta compuesta por los siguientes

cuatro miembros:

1.4.2.

ISO 9000:2015. Sistema de Gestion de la Calidad. Fundamentos y vocabulario. Describe los
conceptos de los sistemas de gestion de la calidad y especifica su terminologia para asi evitar
confusiones en los términos en las futuras normas de aplicacion.

ISO 9001:2015. Sistema de Gestion de la Calidad. Requisitos. Detalla cada uno de los requisitos
que una organizacion debe de cumplir para brindar un producto y/o servicio “de calidad”. Esto
quiere decir que la organizacién cumple con los estdndares de “calidad” para su posterior
certificacion.

ISO 9004:2018. Sistema de Gestion de la Calidad. Guia para la mejora. Proporciona directrices
para el desarrollo de la mejora continua del sistema, asi se puede evaluar el desempefio de los
procesos y cuales de estos ameritan una mejora.

ISO 19011:2018. Directrices para la auditoria de los sistemas de gestion de la calidad y/o
ambiental. Brinda las directrices para el desarrollo de las auditorias internas y externas del

sistema de gestion de una organizacion.

Principios de Gestion de la Calidad segun 1SO (2015)

Para asegurar el entendimiento de los fundamentos de la calidad, la ISO 9000 (2005) describe los

principios de la calidad en los que se basa la ISO 9001:2015:

Enfoque al cliente: Los requisitos del cliente deben ser cumplidos para su satisfaccion.
Liderazgo: Los jefes de cada area crean condiciones para que el personal bajo su supervision
se encuentre involucrada en que la organizacion cumpla sus objetivos.

Compromiso de las personas: Es lo primordial, ya que asi generan valor en el producto y/ o
servicio que se brinda.

Enfoque a procesos: Se alcanzan resultados con eficiencia y eficacia, ya que la organizacion se

gestiona con procesos que se interrelacionan en un sistema.
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e Mejora: La mejora continua se convierte en un objetivo permanente de la organizacion.

e Toma de decisiones basada en la evidencia: Se tienen que analizar la informacién y datos
previos para asi tomar las decisiones y producir los resultados deseados.

o Gestion de las relaciones: Se gestionan las relaciones con las partes interesadas pertinentes

internos y externos como los proveedores y beneficiaros.

1.4.3. Enfoque basado en procesos

“Este enfoque permite a la organizacion controlar las interrelaciones e interdependencias entre los
procesos del sistema, de modo que se pueda mejorar el desempefio global de la organizacion™ (ISO,
2015, p.8). En otros términos, el entendimiento del sistema bajo procesos transversales contribuye en
el logro de los resultados, con eficiencia y eficacia, ya que genera el aumento de la satisfaccion del

cliente.

Para ello, se muestra la interaccion de un proceso con sus elementos en la figura 1:

Figural: Interaccion de los elementos que conforman un proceso

Fuente: ISO (2015)

1.4.4. Contenido de la Norma ISO 9001:2015

La Norma ISO 9001:2015 estd conformado por 10 secciones, de las cuales las 3 primeras son
introductorias, y los 7 restantes constituyen los requisitos en si aplicables a los sistemas de gestion de

la calidad. En este sentido, la ISO (2015) describe a continuacion la estructura:

1. Objeto y campo de aplicacion



Especifica cuando organizacion debe implementar los requisitos del sistema de gestion de calidad para
el aseguramiento de la conformidad. Asimismo, sefiala que los requisitos del sistema de gestion de la
calidad son genéricos y aplicables a cualquier tipo de organizacion, de cualquier sector y tamafio,

independientemente del producto que ofrezca.

2. Referencias normativas
Sefiala que las normas para la aplicacion del SGC se encuentran en la Norma ISO 9000:2015, Sistemas

de gestion de la calidad — Fundamentos y vocabulario.

3.Términos y definiciones

Senala que los términos y definiciones estan incluidos en la Norma ISO 9000:2015.

4.Contexto de la organizacion
Determina las cuestiones externas e internas, las necesidades y expectativas de las partes interesadas de
la organizacion. Asimismo, determina el alcance para la aplicabilidad del sistema de gestion de la

calidad de acuerdo a los procesos necesarios y sus interacciones.

5.Liderazgo
Manifiesta que la alta direccion debe demostrar liderazgo y compromiso con respecto al sistema de
gestion de la calidad y al enfoque del cliente. Ademaés, se debe establecer una politica y asegurar la

distribucion de roles pertinentes.

6.Planificacion
Establece que se debe planificar los riesgos y oportunidades que es necesario abordar en los procesos y

objetivos de la calidad. Asimismo, contar con el planificador de cambios.

7.Apoyo
Describe los recursos que la organizacion debe contar para el funcionamiento del sistema, como
personas, infraestructura y logistica para las acciones de toma de conciencia y comunicacion. Ademas,

de contar con la informaciéon documentada.
8.0peracion
Abarca todo lo relacionado a la cadena de suministro de la organizaciéon, como la planificacion

operacional, el disefio, el desarrollo y la informacion para los proveedores externos.

9.Evaluacion del desempefio



Se base en el seguimiento, medicion y analisis de los procesos del SGC, asi como el seguimiento de las
percepciones de los clientes del grado en que se cumplen sus necesidades y expectativas. Asimismo, en
el marco de la evaluacion, se debe llevar a cabo auditorias internas y la revision por la alta direccion

sobre la implementacion del sistema.

10.Mejora
Sefiala que se debe determinar y seleccionar las oportunidades de mejora e implementar las acciones

necesarias para cumplir lograr la satisfaccion del cliente, asimismo, continuar con la mejora continua.

1.4.5. El Ciclo de Deming

El Ciclo de Deming, es un método elaborado por W. A. Shewart y difundido por E. Deming que se
utiliza para desarrollar la mejora continua en el sistema de gestion de calidad. Segin lo menciona el
ISO 9001 (2015), Dicho ciclo, conocido por sus siglas como planificar, hacer, verificar y actuar
(PVHA), facilita a la entidad para que sus procesos se ejecuten correctamente y se cuenta con los
recursos necesarios, y si durante los procesos se identifica oportunidades de mejora, éstos puedan

realizarse.

Asimismo, la Norma Internacional ISO 9001:2015 menciona que el ciclo de la mejora continua consta

de cuatro etapas, la cual las define de la siguiente manera:

Planificar: Establecer los objetivos del sistema y sus procesos, y los recursos necesarios para generar y
proporcionar resultados de acuerdo con los requisitos del cliente y las politicas de la organizacion, e
identificar y abordar los riesgos y las oportunidades.

Hacer: Implementar lo planificado.

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

Actuar: Tomar acciones para mejorar el desempefio, cuando sea necesario. (2015, p. 10)

Para ello, la figura 2 muestra como se agrupan los requisitos de la norma con las cuatro etapas

mencionadas anteriormente.
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Figura 2: Etapas del ciclo de Deming

Fuente: ISO (2015)

1.4.6. Beneficios de la implementacion

Conforme con Yafiez (2008), los beneficios principales de la implementacion del SGC se detallan a
continuacion:
e Mejora continua de los procesos de la organizacion buscando aumentar la satisfaccion del
cliente.
e Transparencia en el desarrollo de procesos mediante su documentacion.
e Aseguramiento del cumplimiento de sus objetivos, en apego a leyes y normas vigentes,
abordando los riegos de calidad.
e Adquisicion de recursos acorde con las necesidades.

e Aumento de la productividad y eficiencia.

1.4.7. Herramientas de la calidad

Para llevar a cabo la mejora continua, a lo largo de la historia se han desarrollado diversas técnicas de
herramientas de calidad que facilitan el analisis de la problematica y la medicion de los datos e
informacion. “La excelencia de una organizacion no se mide por la cantidad de herramientas de calidad
e indicadores desplegados, sino por la utilidad y la gestion que las personas de la organizacion son

capaces de llevar a cabo con esta informacion” (Torrell, 2014, p. 9).
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Dentro de las herramientas de calidad que existen, se detallan a continuacion las siguientes:

e Analisis de Pareto. Es una grafica que organiza la informacion analizada de mayor a menor, en
el que el 80% de los problemas concentran el 20 % de las causas.

e Diagrama Causa Efecto — Ishikawa o Espina de Pescado. Es un diagrama en forma de pescado
que sirve para identificar las causas asociadas a un problema.

e Kaizen o 5S. Metodologia de origen japonés que se usa para el despliegue del orden, la limpieza
y la sostenibilidad de los estandares en una organizacion. Esta conformado por Seiri que se
refiere a la organizacion (eliminar lo innecesario); Seiton, orden (cada cosa en su sitio); Seiso,
limpieza (puesto en buen estado); Seiketsu, visual (distinguir situacion correcta de incorrecta);
Shitsuke, disciplina (mantener lo implantado).

o Rueda de Deming o Ciclo PDCA. Es una estrategia de mejora continua de la calidad que sigue

la siguiente secuencia: Planificar, Hacer, Comprobar y Actuar.

1.5. Normalizacion y Certificaciones 1ISO

La Organizacién Internacional para la Estandarizacion, conocido por sus siglas en inglés como ISO,
estd ubicado en Ginebra y es el 6rgano técnico del mundo de los organismos de estandarizacion
nacionales. En Peru esta representada por INACAL (Instituto Nacional de la Calidad) a través del

Comité Técnico de Gestion y Aseguramiento de Calidad.

Por otro lado, la certificacion es la disposicion por parte de un organismo independiente de
aseguramiento por escrito (un certificado) de que el producto, servicio o sistema en cuestion cumple

con los requisitos especificos de dicha norma.

Segun Vera (2005) sefala que, en los ultimos afios, las empresas y organizaciones se han empezado a
certificar en la Norma ISO 9001:2015 debido a las exigencias de la globalizacion; sin embargo,
menciona que la certificacion en esta norma no garantiza un producto de calidad, sino asegura que se
llevara a cabo una serie de procedimientos los cuales controlan dicha calidad y buscan la satisfaccion

del cliente.

Asimismo, la Figura 3 muestra la cantidad de empresas peruanas certificadas con la Norma ISO 9001
desde el afio 1995 hasta el 2020, se puede apreciar una tendencia a la baja en el afio 2020 debido al
contexto sanitario que desencadené crisis econémica a nivel mundial, sin embargo, del 2018 hacia el
2019 hubo un incremente significante. En este sentido, el Pert se encuentra interesado en cumplir con

la certificacion de la Norma ISO 9001:2015.
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Figura 3: Cantidad de empresas certificadas en el Peru

Fuente: ISO/CASCO (2021)

1.6. Sistema de Pensiones en el Peru

El Perti cuenta con dos sistemas de pensiones, tenemos al sistema nacional de pensiones (SNP) que esta

regulado por la ONP y al sistema privado de pensiones (SPP) que esta regulado por la AFP.

Para los trabajadores dependientes formales, es obligatoria la afiliacion a alguno de los sistemas de
pensiones, mientras que en el caso de los independientes esta sujeta a su decision. A parte de ello, si el
trabajador es nuevo y no elige un sistema de pensiones, automaticamente se le afilia al SNP. Asimismo,
cabe recalcar que existe la posibilidad de trasladarse del SNP al SPP, sin embargo, al revés esta

condicionada bajo una serie de requisitos y plazos preestablecidos (Vega & Remenyi, 1996).

1.6.1. Sistema Nacional de Pensiones en el Peru

Este sistema se establecio en el afio 1973 y es regulado por el Decreto Ley N° 19990, creado por el
Gobierno Revolucionario del Pert, a cargo del Estado. Asimismo, se atiende a cerca de 960 mil
trabajadores aportantes, obligatorios y facultativos, que provienen del sector privado. Bajo este régimen,

el aporte no constituye una cuenta individual, sino que forma parte de un fondo colectivo (sistema de
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reparto). Esto quiere decir, que se basa en la capitalizacion colectiva, en el cual los trabajadores activos

financian las pensiones de los jubilados.

Por otro lado, durante el gobierno de facto de Juan Velazco, el 26 de febrero de 1974, se promulgo el
Decreto Ley N°20530. Dicho régimen 20530 cuenta con cerca de 31 mil aportantes del Sector Publico
y atiende a 290 mil pensionistas, provenientes de entidades publicas. “La caracteristica es que el calculo
de la pension permite ajustar las pensiones con relacion a las remuneraciones del personal activo”
(Alfaro, 2004, p.50). Segtin el MEF (2023), son beneficiarios las personas empleadas de entidades del
Estado que aportaron en el régimen de Decreto Ley N° 20530 que a la fecha de la expedicion de la

reforma (Ley N° 28389) tenia los requisitos para obtener pension por dicho sistema.

1.6.2. Sistema Privado de Pensiones en el Peru

El 6 de diciembre 1992, el gobierno promulgoé el Decreto Ley N° 25897 que crea el Sistema Privado de
Pensiones (SPP) como alternativa a los regimenes de previsionales administrados por el Estado. E1 SPP
es un régimen donde los aportes que realiza cada empresa o entidad de cada trabajador se deposita el
dinero en su cuenta privada y personal de éste, denominada Cuenta Individual de Capitalizacion (CIC),
la misma que se incrementa mes a mes con los nuevos aportes y la rentabilidad generada por las

inversiones del fondo acumulado (Alfaro, 2004, p.55).

1.7. Sistema de Pensiones de la Policia Nacional del Pera

Actualmente, el sistema de Pensiones de la Policia Nacional del Pert se rige bajo los mismos decretos
de leyes que regulan el sistema de pensiones de la Fuerzas Armadas. Los integrantes de esta institucion
pueden recibir diferentes pensiones de jubilacion dependiendo de la ley a la cual se acogen, del afio de
egreso, la remuneracion consolidada entre otros criterios. Para ello, se cuenta con dos regimenes de

pensiones, las cuales son las siguientes:

1.7.1. Régimen Montepio

Pertenecen todo el personal de Oficiales Policiales y de Servicios, Auxiliar y Subalterno de la Guardia
Civil, Guardia Republicana del Pert, Policia de Investigaciones y de Sanidad que egresé hasta el 31 de
diciembre de 1973 de las escuelas de formacion de la PNP. Mediante este régimen, el pago de las
pensiones esta a cargo del Estado Peruano mediante la Designacion Presupuestal del Pliego Interior y

es regulado mediante el Decreto Ley N° 18081.
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1.7.2. Caja de Pensiones Militar Policial

La Caja de Pensiones Militar Policial (CPMP) es una institucion que administra, por ley, los fondos
destinados al régimen previsional del personal de las Fuerzas Armadas (FF. AA.) y la Policia Nacional

del Per (PNP).
Segun el Decreto Ley N° 21021, los miembros que la componen son:

El personal egresado a partir del 1 de enero de 1974, de las Escuelas de Formacion de Oficiales, de
Personal Subalterno y de Personal Auxiliar de la Fuerza Armada y Fuerzas Policiales, los que se
incorporen a partir del 1 de enero de 1974 a la Fuerza Armada y Fuerzas Policiales como Oficiales,
Personal Subalterno y Personal Auxiliar y que perciban remuneraciones sujetas al descuento para el
Fondo de Pensiones; y, los deudos del personal, acreedores a los beneficios que otorga la Ley de

Pensiones Militar-Policial (1974, p.3).

El régimen de la CPMP es regulado bajo el Decreto Ley N° 19846 y el Decreto Ley N° 1133, las cuales

se muestran en un cuadro comparativo (Tabla 2).

Tabla 2: Comparacion de los Decretos Ley aplicable a la CPMP

Ley N° 19846 Ley N° 1133 |

Esta norma aplica para todos aquellos policias

que egresaron hasta el 9 de diciembre de 2012.

Esta norma aplica para todos aquellos policias
que egresaron después del 9 de diciembre de

2012.

El personal masculino debe de contar con 15
afios de servicios como minimo, y el femenino
12 afios y medio, para que asi tengan derecho a

pension.

En este caso ambos sexos deben acreditar 20

afios de servicios.

La pension sera equivalente a la remuneracion
consolidada que percibe un policia en

actividad.

La pension equivale al 55 % de la remuneracion

consolidada.

Porcentaje de Aportes de la Remuneracion
Pensionable:
- 6% a cargo del Personal Militar y Policial.

- 6% a cargo del Estado.

Porcentaje de Aportes de la Remuneracion
Pensionable:

-13% a cargo del Personal Militar y Policial

- 6% a cargo del Estado.

Fuentes: MEF (1972)

Presidencia del Congreso de la Republica (2017)
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Cabe recalcar que la Ley N° 19846 fue creada con la finalidad de unificar el régimen de pensiones
militares y policiales en vista de la diversidad de disposiciones existentes sobre la materia, asimismo,

la pension percibida se le conoce como la remuneracion consolidada.

Segun el Decreto Ley N° 19846, las pensiones que se otorgan son las siguientes “Para el servidor:
Disponibilidad o Cesacion Temporal; Retiro o cesacion Definitiva; y, Invalidez e Incapacidad; mientras

que para los deudos: Sobrevivientes” (1972, p.3).

Asimismo, el personal policial que no ha alcanzado el tiempo minimo de servicios para gozar de una
pension, recibe el beneficio por Unica vez el pago de compensacion. La compensacion se calcula con la

Ultima Remuneracion Pensionable (URP) percibida por el Tiempo de Servicio (TS).

1.7.3 Beneficios econdémicos por unica vez

El personal de la Policia Nacional del Pera percibe aparte de su pension, beneficios econéomicos, los
cuales son pagados por unica vez cuando pasa a situacion de retiro o en caso de fallecimiento o
invalidez, y son reconocidos por la Division de Pensiones de la PNP. Segun la Directiva N°003-2019-
SECEJE-PNP/DIRADM (2019), los beneficios econdmicos que se otorgan son las siguientes:

e Cambio de Residencia. Se otorga de oficio y por inica vez al personal policial con equivalencia
remunerativa, de acuerdo a una escala correspondiente a su jerarquia que tiene como referencia
la UIT vigente a la fecha del pase del retiro o fallecimiento. Asimismo, no les corresponde a
los policias que fueron separados o dados de baja por motivos disciplinarios.

e Compensacion por Tiempo de Servicios (CTS). Se otorga de oficio al personal policial y
empleados civiles, que pasen a la Situacion de Retiro y su pago sera conforme a los afios de
servicios reconocidos y de acuerdo a su normativa.

e Seguro de Vida: Se otorga de oficio al personal de la Policia Nacional del Perti invalidado o a
los sobrevivientes del personal PNP fallecido, ambos en cumplimiento del deber; equivalente
a 15.49 Unidades Impositivas Tributarias vigentes al momento del reconocimiento del
beneficio.

e Subsidio por fallecimiento, derecho de luto y gastos de sepelio. Se otorga al personal policial
y/0 a sus sobrevivientes que pasaron a la situacion de retiro antes del 10 de diciembre del 2012,
ambos de acuerdo a su normativa.

o Subsidio péstumo e invalidez: Se otorga al personal policial invalidado o sobreviviente, ambos
en cumplimiento del deber; consiste en el monto de la Remuneracion Consolidada
correspondiente a su grado inmediato superior, mas el bono mas alto vigente, a mérito del
Decreto Legislativo N°1133 vigente a partir del 10 de diciembre de 2012; est4 sujeto a cargas

sociales.
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CAPITULO 2. DESCRIPCION DE LA INSTITUCION

El capitulo dos esta conformado por la descripcion de la mision, vision y valores de la institucion, sus
clientes, procesos y servicios que brinda, ademas de la infraestructura y equipos tecnologicos que

permiten el cumplimiento de sus procesos.

2.1 Sector y Actividad Economica

La “DIVPEN PNP” es una division de la Direccion de Bienestar y Apoyo de la Policia Nacional del
Pert encargada del otorgamiento de la pension y beneficios previsionales al personal policial o
sobrevivientes. La division cuenta con tantos personal CAS y personal policial distribuidos dentro de
sus diversas areas y unidades orgénicas. Segun el Ministerio de Economia y Finanzas, la Division de
Pensiones de la PNP depende presupuestalmente de la Ejecutora 002 - Direccion de Economia y

Finanzas de la PNP y tiene como meta presupuestaria el N°14.

2.2 Definiciones estratégicas: Misidn, vision y valores

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert, pese a ser dependiente jerarquicamente de la
Direccion de Bienestar y Apoyo de la Policia Nacional del Peru, es una entidad que se maneja
independientemente administrativamente y es dirigida por un Coronel de Armas. Conforme con la

DIVPEN PNP (2023), se han establecido la mision y vision de la organizacion y se ha difundido

por su pagina web oficial lo siguiente:

2.2.1 Mision

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert — DIVPEN PNP, tiene como mision organizar,
gjecutar y controlar los procesos técnicos para el reconocimiento y otorgamiento de pensiones y

beneficios econdmicos del personal de la Policia Nacional del Perti o sus sobrevivientes.

2.2.2 Vision

Ser una division moderna, con procedimientos debidamente sistematizados que permita brindar

servicios de calidad al personal policial y sus familiares con derecho.

2.2.3 Valores

Los Valores constituyen la base de su cultura organizacional y significan elementos esenciales que

forjan su identidad y forma parte de su funcién policial que marca el curso de accidén a seguir para
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alcanzar los objetivos, comprometiendo a todos sus integrantes en la consecucion de estos, estos valores

son:

e Busqueda de la verdad: Es el cimiento para cumplir sus funciones, ya que, al tener que
reconocer un derecho hacia una persona, se debe de tener presente si le corresponde o no dicho
beneficio.

e Respeto por la dignidad de la persona: Tratar con respeto a todo el personal de la division, asi
como también a los usuarios externos, sean de Lima, de provincia o de un grado superior
(general, coronel, suboficial, etc.). La discriminacion no es tolerable dentro de la organizacion.

o Responsabilidad social: Compromiso con la familia policial para brindar el servicio que
requieren.

o Honestidad: Este valor es primordial, ya que al tener trato directo con el usuario externo
(beneficiario), los miembros de la organizacion no se aprovechan de la necesidad de la persona
y son honestos en cuento a reconocer si le corresponde el beneficio o no.

e Solidaridad: Ayudar a la familia policial en las dudas que puedan tener cuando se acercan a la

division a preguntar.

2.3 Objetivos de la institucion

Objetivo Principal

Contribuir a mejorar la calidad de vida del personal policial y su familia con derecho, reconociendo el

otorgamiento de los derechos pensionarios y beneficios econémicos segun le corresponda.

Objetivo de la Calidad

La Division de Pensiones PNP siempre tiene presente que la satisfaccion del usuario externo
(beneficiario) determina su éxito. Por eso, en sus objetivos de la calidad estd implementar un SGC que
mejore los procesos previsionales y reduzca la demora del acto administrativo y quejas, con el fin de

aumentar la satisfaccion del beneficiario.
2.4 Principales Clientes

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert se encarga de reconocer el otorgamiento de

las pensiones y beneficios econdomicos al personal policial o sobreviviente, para que luego éste pueda
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cobrarlo a través de la Caja de Pensiones Militar Policial o la Divisién de Economia de la Policia

Nacional del Pert. Sus clientes principales son:

e Personal policial en situacion de retiro: Estos clientes son atendidos mediante la Resolucion
Directoral de la Direccidon de Recursos Humanos de la Policia Nacional del Peri — DIRREHUM
PNP. Esto quiere decir, que la DIRREHUM PNP remite dicha resolucion el cual sefiala el

motivo del pase a retiro del personal policial a la DIVPEN PNP; con ello, empieza el tramite

administrativo para reconocer el otorgamiento de sus beneficios.

e Sobreviviente: Son la familia del personal policial fallecido que por derecho le corresponde la

pension y los beneficios econdomicos segun la normativa. Estos clientes tienen que presentar su

solicitud para obtener dicho beneficio presencialmente mediante formatos que deben rellenar y

una lista de requerimientos que deben cumplir.

2.5 Principales Productos

En la division, no toda solicitud terminaba con una Resolucion Jefatural, sino también depende si se

reconoce o no el derecho, tal como se muestra en la tabla 3.

Tabla 3: Principales productos de la DIVPEN PNP

N° Acto Administrativo

Detalle

1 Resolucion Jefatural

Es un documento legal que reconoce los beneficios y pensiones que

se le otorga al beneficiario.

2 Dictamen

Es un juicio técnico legal que se notifica al administrado cuando su

solicitud ha sido denegado por carecer de amparo legal.

Fuente: DIVPEN PNP (2020)

2.6 Entidades participantes en el modelo de negocio

Para que la Division de Pensiones de la PNP pueda ejecutar sus procesos correctamente, cuenta con

entidades participantes en su modelo de negocio, las cuales en el SGC se les conoce como partes

interesadas. Las partes interesadas son aquellas organizaciones o personas que participan en el proceso,

ya sea suministrando con alguna entrada o recibiendo algun servicio de la organizacion. A continuacion,

se explica las partes interesadas de la DIVPEN PNP, segun la figura 4.
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Partes Interesadas Internas:

Empleados: El recurso humano dentro de la division es un factor importante para el correcto
funcionamiento de los procesos de la division, es por ello, que se les brinda comodidades en el
ambito laboral como el poder escuchar musica dentro del horario laboral, reuniones de
integracion y permisos laborales siempre y cuando sean justificados. Esto permite que el clima
laboral sea agradable y los empleados puedan desarrollarse tranquilamente profesional y
personal.

Jefe (director): Es el responsable de la toma de decisiones de la organizacion y el encargado de
firmar la Resolucion Jefatural, por lo que tiene expectativas en cuanto a la mejora continua de

los procesos de la organizacion.

Partes Interesadas Externas:

Division de Economia de la PNP: Para el pago de la pension por Montepio y el pago de los
beneficios previsionales, la division de economia requiere de las resoluciones jefaturales
firmadas y la programacion a tiempo.

Policia Nacional Del Pert: La Division de Pensiones pertenece a la Policia Nacional del Peru,
por lo que toda actividad u orden interfiere en las funciones del personal policial administrativo,
y todo proceso modificado afecta al personal policial.

Gobierno: Es el ente regulador legal de las instituciones publicas, por lo que, mediante las leyes
y decretos supremos tiene un impacto en el funcionamiento de la division, pues estas
regulaciones legales se aplican a las Resoluciones Jefaturales y Dictamenes.

Clientes: Los clientes son el personal policial retirado y/o sobrevivientes quienes reciben el
servicio, sin ellos, la division no existiria, por lo que una de las necesidades que se tiene que

cumplir es que los clientes estén satisfechos con el servicio que se brinda.

Partes Interesadas Partes Interesadas Externas

Internas
/ DIVECO PNP

Empleados
v\ ,
DIVISION /’ PNP

DE

/4 PENSIONES — o
obierno

\ Clientes

Director

Figura 4: Partes Interesadas de la DIVPEN PNP
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2.7 Organizacion de la Division

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert forma parte de la Policia Nacional del Peru,
por lo que cuenta con una estructura organizacional jerarquica. Segun lo observado se puede considerar

los siguientes puestos:

Figura 5: Organigrama de la DIVPEN PNP
Fuente: DIVPEN PNP (2020)
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En la figura 5 se presenta el organigrama de la division y a continuacion se describen los puestos que
la conforman:

e Jefatura: Encargado de la toma de decisiones de toda la division, asimismo, es quien emite la
resolucion jefatural.

e Departamento Administrativo, Resoluciones y Legajos Previsionales: Se encarga de dirigir,
supervisar y administrar productivamente los recursos humanos, tecnologicos, logisticos y
econdmicos asignados a la Divisidn; garantizando la correcta aplicacion de los dispositivos
legales vigentes del sistema previsional y el eficiente diligenciamiento de los Legajos
Previsionales.

e Departamento de Asistencia al Pensionista: Se encarga de brindar un servicio y una atencion
personalizada y de calidad al personal en situacion en retiro y/o sus sobrevivientes, en lo que
respecta a la atencion de sus derechos y beneficios previsionales, brindandoles asesoria
administrativa y notificandoles sobre del resultado de su gestion; ademas de la atencion de sus
sugerencias, reclamos entre otros.

e Departamento de Sistematizacion de Gestion del Pensionista: Se encarga de programar, ejecutar
y controlar los procesos técnicos para el reconocimiento y otorgamiento de los derechos y
beneficios del personal de la PNP o sus sobrevivientes; como dar de alta o baja en el sistema

del MEF, codificar y crear cuentas para el pago.

Es importante recalcar las condiciones laborales de los empleados de la division. Primero, el sueldo
percibido se encuentra entre 1500 a 6900 soles, pues el sueldo del personal civil depende de su Contrato
Administrativo de Servicios (CAS) y del personal policial corresponde respecto a su grado jerarquico.
Todos cuentan con un trabajo formal, en el que se les reconoce sus beneficios y seguro social. Segundo,
hay un poco de desorden en las areas, ya que hay multiples expedientes en las mesas o suelos donde
laboran. Por ultimo, con la finalidad de integrar al personal, se realizan dias deportivos semanales, que
son los miércoles para jugar futbol y los viernes para clases de baile; asimismo, se celebran las

festividades de calendario mediante un compartir con todos los miembros de la organizacion.

2.7.1 Mapa de Procesos

En la figura 6, se muestra la elaboracion del proyecto del mapa de procesos de la Division de Pensiones

de la PNP en la actualidad. En la siguiente seccion, se especificara el detalle.
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Figura 6: Proyecto del Mapa de Procesos de la DIVPEN PNP

Fuente: DIVPEN PNP (2021)

2.8 Descripcion de procesos y procedimientos

La division cuenta con varios departamentos, areas y secciones; sin embargo, se emplea una secuencia
logica en sus procesos para lograr terminar con el acto administrativo correspondiente. Para lo cual,

participan todas las areas segun la siguiente secuencia:
PROCESOS ESTRATEGICOS

Planeamiento estratégico (Jefatura): En este proceso el jefe de la division toma las decisiones
estratégicas para el futuro de la division. Por ejemplo, agilizar sus procesos mediante la sistematizacion,

realizar acuerdos institucionales y el implementar un SGC.
PROCESOS OPERATIVOS
a. Otorgamiento de pensiones y beneficios econdmicos previsionales

La divisidn para realizar este proceso cuenta con 4 areas, la cuales son el area de computo, area
de proyecto de resolucion y el area de resoluciones. En este proceso se realiza el computo de
tiempo de servicios reales y efectivos del personal policial, el cual sirve como punto de partida
para realizar el dictamen que especifica los beneficios que se le otorgard y el por qué.
Seguidamente, pasa al area de proyecto de resolucion, en el cual el abogado proyecta la

resolucion; luego, pasa al area de resoluciones, en el cual se elabora la resolucion y se visa por
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el jefe del departamento y el jefe de la division. Finalmente, esta resolucion jefatural es
notificada a la CPMP y a su vez, pasa al departamento de sistematizacion para la gestion al

pensionista y una copia es enviada al area de fiscalizacion.

Programacion de pensiones y beneficios econdmicos previsionales

Después de elaborar la resolucion jefatural, el departamento de sistematizacion se encarga de
programar dicha pension y beneficios econdomicos en su base de datos. Los cuales se obtiene
las planillas con los montos generados para cada beneficiario, las cuales son remitidas a la

Division de Economia para su pago respectivo.

Fiscalizacion
Este proceso se encarga de la fiscalizacion final del 5% de las resoluciones emitidas y
expedientes administrativos, con el fin de corroborar si los documentos presentados son

veridicos o se requiere anular dicho beneficio por entregar documentos falsos.

PROCESOS DE APOYO

d.

g.

Gestion Documentaria

Administra el flujo de documentos externos e internos que forman parte de los procesos

operativos de la division.

Soporte técnico y estadistico

Tras la compra de nuevas computadores e impresoras, el mantenimiento a las maquinas es
constante; asimismo, estos recursos tecnologicos necesitan del soporte técnico para su
funcionamiento. Por otra parte, anteriormente, se llevaba estadistica de la cantidad de

expedientes en cada area, sim embargo, ya no se hace mas.

Logistica

Este proceso se encarga de gestionar todas las compras de bienes y servicios que requiera la
division para poder llevar a cabo sus procesos operativos, como la compra de papel bond y
toner.

Atencion al pensionista

Se brinda orientacién e informacion a los pensionistas para que puedan presentar sus

documentos correctamente.
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2.9 El proceso principal: Elaboracion de la Resolucién Jefatural

El proceso al cual se le debe tener mayor relevancia es al primer proceso en el orden légico descrito
anteriormente: Para el proceso de otorgamiento de pension y/o beneficios previsionales pasa por una
serie de subprocesos, siendo el mas relevante la elaboracion de la Resolucion Jefatural. Se inicia con la
recepcion del expediente administrativo junto al computo de tiempo de servicios del efectivo policial
retirado o fallecido y culmina con la resolucion jefatural firmada por el Jefe de Pensiones. Tal como se

visualiza en la figura 7, todo el proceso esta conformado por actividades que se detallan a continuacion:
e Elaboracion de dictamen:

Inicia con la recepcion del expediente administrativo del personal policial retirado o fallecido,
el cual es distribuido y asignado a un abogado para su revision y andlisis dependiendo de la lo
que pide el solicitante. Luego, de ello, se elabora un dictamen en el que se detalla qué beneficios
le corresponde y la cantidad de dinero. Dicho dictamen es firmado por el jefe del area de

Asesoria Juridica para luego ser derivado a la seccion de Proyectos de Resolucion.

e Elaboracion del Proyecto de Resolucion

Recibidos los expedientes juntos a sus dictamenes en la mesa de partes, son distribuidos por
especialista para la elaboracidn del proyecto de resolucion. En algunos casos, se tienen formatos
genéricos, mientras que, en otros, se elabora un proyecto de resolucion nuevo. Posteriormente,

es remitido a la seccion de Resoluciones.

e Emision de la Resolucion Jefatural
Se recibe el proyecto de resolucion, se revisa y se realizan las modificaciones técnicas o
gramaticales de la resolucion. Una vez conforme, la resolucion es firmada por el jefe de ambas
secciones y el jefe de la Division de Pensiones. Por ultimo, se le coloca niimero a la resolucion
y remite a tramite documentario para su archivo, una copia a la CPMP y otro al proceso de

programacion.
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Figura 7: Flujograma del Proceso de Elaboracion de la Resolucion Jefatural

Fuente: DIVPEN PNP (2021)
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2.10 Infraestructura y equipos

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Peru cuenta con una tnica sede a nivel nacional y
se encuentra ubicada en el Complejo Policial Comandante PNP. Juan Benites Luna, Los Cibeles N°191

en el distrito de Rimac, Lima, Pert.

e Infraestructura: La divisiéon cuenta con un area de 1000 m? en total, una seccion distribuida
entre sus dos pisos y otra al frente que funciona como atencion al pensionista. En el primer
piso, se encuentran las dreas administrativas; mientras que, en el segundo, el despacho jefatural,
la sala de reuniones y el area de resoluciones. En la seccion de al frente, se encuentran el area

de legajos donde se archivan los expedientes y el area de atencion al pensionista.

e Equipos: Cuenta con equipos informaticos renovados los cuales fueron adquiridos a finales del
afio 2021. Sin embargo, alin tienen computadoras de procesador antiguo e impresoras que no

funcionan.

2.11 Identificacion de la problematica en los procesos

Después de la descripcion de la Division de Pensiones de la PNP, de las visitas realizadas a sus
instalaciones y reuniones con el jefe de la division y de las areas, se pudo evidenciar que algunos
procesos tienen problemas, siendo los mas resaltantes en los procesos misionales. A continuacion, se
ensefiara la justificacion de las problematicas encontradas y luego en los diagramas de Ishikawa se

identificaran las causas, Figuras 8,9 y 10.

e Problema de solicitudes no atendidas

Tabla 4: Solicitudes recibidas y Resoluciones emitidas por la Division de Pensiones, por cada mes del

presente afio 2022

Primer Trimestre Segundo Trimestre

Documentacion

Ene-22 Feb-22 Mar-22 | Abr-22 Mayo-22 | Jun-22
Solicitudes 4,433 5,375 5,165 3,947 4,237 2,544
Resoluciones 718 709 865 729 706 557
Porcentaje de
solicitudes que 16% 13% 17% 18% 17% 22%
culminan en resolucion

Fuente: DIVPEN PNP (2022)
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En la tabla 4 se evidencia que por mes ingresan entre 4000 a 5000 solicitudes, de las cuales en promedio
solo el 17% culmina en una Resolucion Jefatural. Si bien se conoce que no todas las solicitudes que
ingresan por mesa de partes o correo electronico ameritan una resolucion, muchas de las que si ameritan
no logran ser atendidas en un tiempo prudente debido a que se mezclan todo tipo de solicitudes,
asimismo, algunas son llevadas al departamento de fiscalizacion para validar la documentacion
presentada por el sobreviviente (familiar del policia fallecido), generando asi una confusion en el orden

de solicitudes.

e Demora en la emision de una Resolucion Jefatural

Tabla 5: Tiempo promedio en la emision de una Resolucion Jefatural

Enero Febrero  Marzo ‘ Abril ‘ Mayo ‘ Junio Total
Cantidad de Solicitudes
82 103 139 110 130 45
que ameritan RJ
Tiempo promedio (en dias) 48 61 53 36 21 En espera 44

Fuente: DIVPEN PNP (2022)

En la tabla 5 se evidencia el tiempo promedio que se toma para que una solicitud culmine en
una Resolucion Jefatural, por lo que se aprecia segun la muestra enviada por la Division de
Pensiones, durante los meses de este afio 2022, el tiempo promedio es mayor a un mes, 44 dias
aproximadamente, esto quiere decir que una solicitud presentada en un mes determinado, su
resolucion jefatural estara saliendo el otro mes, y a su vez, el pensionista estarad cobrando el
mes subsiguiente. Por ejemplo, si Juan presenta su solicitud de pension en febrero, su
Resolucion Jefatural sera notifica en marzo, y el pago de pensidn sera en abril, debido a que
dichas resoluciones otorgan el reconocimiento del beneficio, pero no el dinero, sino la Caja
Militar de pensiones o la Division de Economia de la PNP es quien abona el dinero.

Asimismo, segun el Anexo 01 enviado por la DIVPEN PNP, se puede observar que aun hay
solicitudes que fueron remitidas en febrero, marzo y abril, y siguen estando en situacion de

espera, esto afecta directamente al bienestar social y satisfaccion del servicio al pensionista.
e Problema de emision de Resolucion Jefatural con beneficios que no corresponden
Este problema se evidencia en las pensiones que son dirigidas hacia los sobrevivientes (familiar

del policia fallecido), debido a que dichas personas deben presentar una serie de documentacion

para obtener dicho beneficio. Muchas veces, algunas personas presentan documentacion falsa
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con el objetivo de obtener los beneficios, y ya que el proceso de fiscalizacion se da durante la
etapa final del proceso, muchas veces se emiten Resoluciones Jefaturales otorgando beneficios
que no corresponden a dichas personas. Esto conlleva, que se emitan resoluciones incorrectas
y luego se deba emitir otra resolucion para recuperar el dinero que se otorgo.

Por otro lado, en el area de asesoria juridica, algunas veces observan que la documentacion no
tiene sentido, y por criterio del mismo abogado, manda el expediente al departamento de
fiscalizacion para la verificacion de los documentos presentados, pero como la verificacion se
realiza con entidades externas, la mayoria de veces demora y esto genera retrasos, tal como se
evidencia en el Anexo 01. A continuacion, se usara los diagramas de Ishikawa para identificar

las causas de la problematica, Figuras 8, 9 y10.
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Figura 8: Problematicas en la recepcion de solicitudes

En la figura 9, se ha colocado las causas mas comunes por las que existe una demora en las emisiones
de las resoluciones jefaturales. Estas resoluciones pasan primero por el area de computo, luego al area
de asesoria juridica para elaborar el informe sustentatorio (dictamen), y, por ultimo, a la seccion de
resoluciones. Es por lo que, se ha dividido las causas, segun al area por la cual pasa una resolucion

jefatural.
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Figura 9: Problematicas en la emision de resolucion jefatural

Por otro lado, en la figura 10, las causas generales mds comunes que provocan que se otorguen
resoluciones jefaturales con beneficios que no corresponden, son la poca comunicacion con los
fiscalizadores, la poca gestion para la recuperacion del dinero y la poca gestion en la informacion que

se requiere de las entidades puiblicas externas.
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Figura 10: Problematicas en la emision de resolucion jefatural
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Después de determinar las causas que provocan los problemas en los procesos misionales
(Otorgamiento de la pension y beneficios previsionales, Programacion de la pension y beneficios
previsionales, y Fiscalizacion), se evidencia que la gestion de sus procesos no esta estandarizada, y que
muchas veces, los trabajadores actuan en base al criterio y amparandose solo en la base legal. No
obstante, algunas actividades pueden ser solucionadas y asi enfocarse en brindar un servicio de calidad

al usuario externo y aumentar la satisfaccion del servicio que se otorga.

2.11.1 Clasificacion de las causas

Se clasificaran por orden de importancia todas las causas de los problemas identificados en los

principales procesos misionales, con la finalidad de obtener las causas mas significativas.

Para seleccionar las causas mas sustanciales, se usara el método de ponderacion de factores para
cuantificar las causas segln criterios de importancia. En la tabla 6 se obtendra la ponderacion con
respecto a los criterios de los problemas, utilizando la tabla 7 de puntuacién. Por tltimo, se elaborara
un Diagrama de Pareto que segiin Monteagudo & Gaitan (2005) son graficos especializados de barras
que presentan las causas en orden descendente, para lo cual se aplica la Ley de Pareto 80-20 para

determinar las causas mas significativas.

Tabla 6: Matriz de enfrentamiento de los criterios de los problemas

: PENE Satisfaccion . . L
Con respecto a Frecuencia de el Puntaje | Ponderacién
entrega del servicio
Frecuencia 1 8%

Plazo de entrega 4 33%
Satisfaccion del servicio 4 33%
Calidad 3 25%
Total 12 100%

Tabla 7: Criterios de puntuacion de la matriz de enfrentamiento

Criterio Significado

2 Mayor importancia
1 Igual importancia
0 Menor importancia

En la Tabla 8 se muestran los factores relevantes para la decision de ponderacion de las problematicas
en la Division de Pensiones. Ademads, de la descripcion del criterio y la ponderacion obtenido de la

matriz de enfrentamiento.
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Tabla 8: Criterios de ponderacion de problemas en la Division de Pensiones

Criterios Abrev. Descripcion del criterio Ponderacion
Frecuencia = Numero de veces que ocurre el 89
problema
Plazo de entrega ) Tiempo que toma tramitar una 339
resolucion jefatural
Satisfaccion del El impacto del problema en la
ici S satisfaccion del usuario externo 33%
servicio
por el servicio brindado
Calidad C Que tanto impacta en el nivel de 259
calidad en los procesos
Total 100%

A continuacion, se empleara el concepto de la escala de Likert para definir el criterio de puntuacion de
las causas de la problematica de la Division de Pensiones, en el que los criterios de puntuacion varian
respecto al nivel de valoracion. En este caso, se empleara la escala de 10 niveles debido a que las causas
no son tan variantes uno del otro; por lo que, la escala 1 significa un nivel de valoraciéon mas bajo,

mientras que el 10 el mas alto.

Tabla 9: Clasificacién de problemas por proceso segun criterios de ponderacion

Causas \ Criterios abrev. F P S C Total
Solicitudes no atendidas

E Falta de difusién sobre la documentacion que se debe entregar

junto a la solicitud 10| 61010 8.7
E | Pagina web institucional desactualizado 10] 71010 9.0

Traspapeleo de solicitudes 31 7| 8| 8 7.3
B | Falta de un sistema informdtico que enlace los procesos 9110|10|10 9.9
B | Traslado de expedientes en fisico 10|10 7| 9 8.8

Busqueda de expedientes en el archivo fisico 410 2| 8 6.3
B | Una sola mesa de partes recibe todo tipo de solicitudes 10| 8| 8| 8 8.2
B | Falta de manejo de indicadores en los procesos (estadistica) 8| 6/10]10 8.5
A | Falta de organizacion al recibir la documentacion 91 7| 5|10 7.3

Retraso de envio de solicitudes al area que corresponde 41 5| 3| 2 3.5

Demora en la emision de una Resolucion Jefatural

Diferentes jefes de area que discrepan en su metodologia 6| 3| 1| 4 1.8
A | Retraso en la impresion y correccion manual de resoluciones 1010|1010 8.3
A | Personal policial que se va al apoyo 1010 8|10 7.7

Traslado de expediente fisico al area de asesoria juridica 10| 4| 2| 5 2.4

Retraso en la busqueda de expedientes 10| 7| 6| 5 4.8

Se usa excel para que cada personal asigne un numero al

expediente manualmente 10 2 1| 8 2.2
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D | Falta de checklist de la documentacion que se requiere 1010|1010 8.3

Areas de trabajo separadas entre operaciones consecutivas 2|1 2| 1] 4 1.8
A | Poco personal 1010|1010 8.3
A | No se cuenta con documentacion en la nube 101101010 8.3
Resoluciones Jefaturales con beneficios que no corresponden
Falta capacitacion al personal 610 8| 8 8.5
D | Falta de retroalimentacion de documentacion con los fiscalizadores
10|10]10|10 10
Presentacion de documentacion falsificada 41 8| 8| 9 7.9
D | Trazabilidad en el procedimiento de recuperacion 4 3| 3| 2 2.8
D | No se cuenta con procedimiento estandarizado 7| 8| 8| 8 7.9
Existencia de vacios legales para recuperar el dinero 8| 4| 5| 5 4.9
No se cuenta con una cuenta para el deposito de los intereses
legales 8| 8| 9| 8 83
C | Limitacion de informacion para verificar la veracidad 8| 8| 7] 8 7.7
C | No existe convenios con dichas entidades publicas 101101010 10
C | Demora en entrega de informacion por entidades externas 1010|1010 10

En la Tabla 9, luego de utilizar la escala del 1 al 10, para calificar las causas de los problemas de la
Division y multiplicar las calificaciones por las ponderaciones se sumaron los puntajes obtenidos;
asimismo, se agruparon las causas, que se relacionan y se repiten, con una letra del abecedario para
poder obtener una causa de mayor magnitud generalizada. Siendo estas causas los que seran analizados

y desarrollados con mayor interés debido a su gran impacto en la Division.

Tabla 10: Priorizacion de las causas de los problemas de la Division de Pensiones

Letra Problemas o causas Total % %Acumulado |
F glta de acceso a la documentacion trabajada cuando por 399 | 19% 19%
A | diversos factores el personal no se encuentra
B | Falta de herramientas digitales 353 | 17% 35%
C | Falta de acceso a la informacion 29.5 | 14% 49%
D | Falta de articulacion entre las partes interesadas del proceso 29.1 | 14% 63%
E |Falta de comunicacion e imagen institucional 17.7 | 8% 1%
F | Falta capacitacion al personal 8.5 4% 75%
G | Presentacion de documentacion falsificada 7.9 4% 78%
; Egaslz Scuenta con una cuenta para el deposito de los intereses 2.3 4% 2%
I Traspapeleo de solicitudes 7.3 3% 86%
K | Busqueda de expedientes en el archivo fisico 6.3 3% 89%
L |Existencia de vacios legales para recuperar el dinero 4.9 2% 91%
M | Retraso en la bisqueda de expedientes 4.8 2% 93%
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N |Retraso de envio de solicitudes al area que corresponde 35 2% 95%
N | Trazabilidad en el procedimiento de recuperacion 2.8 1% 96%
0 |Traslado de expediente fisico al area de asesoria juridica 24 1% 97%
Se usa excel para que cada personal asigne un niimero al 29 1% 98%
p |expediente manualmente
Q | Diferentes jefes de area que discrepan en su metodologia 1.8 1% 99%
Areas de_trabajo separadas entre operaciones 18 1% 100%
R | consecutivas
214.0

En la Tabla 10 se tiene a las principales causas agrupadas seglin su relacion y similitud, se sumoé sus

ponderaciones y en base a ello, se le orden6 de mayor a menor. Se obtuvo el porcentaje individual y

acumulado, con el fin de realizar el Diagrama de Pareto como se muestra en la figura 11. Dicha figura,

evidencia que las causas mas sustanciales son las que tienen las letras A, B, C, D, E y F, ya que

representa casi el 80% de problemas de la Division de Pensiones.
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Figura 11: Diagrama de Pareto de las causas de los problemas de la Division de Pensiones

2.11.2 Causas principales

Se visualiza que seis causas son las mas significativas en los problemas de los procesos misionales

segun las tablas 9 y 10; y el analisis respectivo del Diagrama de Pareto. Para ello, se detallara

brevemente las causas elegidas del diagnostico actual de la Division de Pensiones.
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A. Falta de acceso a la documentacion trabajada cuando por diversos factores el personal no se

encuentra

Esta es una de las principales causas de la problematica actual de la Division de Pensiones, debido
a que se cuenta con personal policial de armas para los trabajos administrativos y que, a su vez,
sirven de apoyo a la Region Policial Lima para el patrullaje en las calles, como se viene dando
continuamente en las prorrogas de estado de emergencia segiin el Decreto Supremo N°025-2022-
PCM. Esto provoca que los expedientes que viene siendo trabajado por dicho personal, quede en
estado de espera hasta que el personal retorne, ya que, no se cuenta con un almacenamiento de los
informes, resoluciones o dictamenes que se vienen trabajando. Dicho caso, también se evidencia

cuando el personal civil se enferma o se va de vacaciones.

B. Falta de herramientas digitales

Para el proceso de otorgamiento de pension y beneficios previsionales, interactian continuamente
tres areas, las cuales son el area de asesoria juridica, seccion de proyectos de resolucion y seccion
de resoluciones, y jefatura; por lo que, cada persona designada para trabajar en dicho expediente,
imprime las hojas de dictamenes, informes o resoluciones y se lo lleva al Coronel para su revision,
¢l realiza las correcciones con lapicero, y el operario vuelve a su sitio a corregirlo, lo imprime y

lo lleva nuevamente a jefatura, otra vez, el jefe corrige hasta que no haya mas subsanaciones.

Esto genera un retraso en el proceso y recursos gastados como papel bond y tinta que a veces no

se cuenta con el presupuesto necesario para cubrir dicha demanda.

C. Falta de acceso a la informacion

Para poder fiscalizar la documentacion que presentan las personas que desean adquirir un beneficio
0 pension, los fiscalizadores solo verifican con informacion que se puede acceder como cualquier
ciudadano por lo que muchas veces no se tiene la informacion segura. Como no se tienen convenios
con las entidades como RENIEC, se han tramitado resoluciones incorrectas que luego, al
verificarlo correctamente, se evidencia que el usuario externo recibié un beneficio que no le
correspondia y esto genera que se emita otra resolucion para anular la anterior resolucion y
recuperar el dinero. Sin embargo, alin hay deficiencias en dicha recuperacion de dinero porque no

se cuenta con procedimiento estandar.

D. Falta de articulacion entre las partes interesadas del proceso
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Duranta el tramite de una resolucion jefatural, los abogados remiten el expediente administrativo
al departamento de fiscalizacion cuando encuentran algin documento incongruente por criterio
propio y el fiscalizador trabaja la investigacion de acuerdo a su criterio, muchas veces objetando
con lo que el abogado desea verificar para que el expediente siga su tramite regular. Por lo que, el

abogado nuevamente remite el expediente a fiscalizacidn, pero ya con las observaciones a verificar.

Por otro lado, en la seccion de recuperaciones, los trabajadores no cuentan con un procedimiento

estandarizado, por lo que existen retrasos al momento de realizarlo.

E. Falta de comunicacion e imagen institucional

La Division de Pensiones cuenta con una pagina web institucional desactualizada, la cual no es
difundida a los pensionistas para mantenerse actualizados respecto a la documentacion que se
necesita entregar con la solicitud, cronograma de pagos, entre otros.

Asimismo, no tiene un buzdn de sugerencias o consultas, en el cual, el pensionista como usuario
externo pueda absolver sus dudas o brindar alguna sugerencia en cuanto al servicio brindado y su
satisfaccion, asi se podra conocer las opiniones de ellos y las oportunidades de mejora que pueda

tener la division.

F. Falta capacitacion al personal

Actualmente, la Division de Pensiones no cuenta con presupuesto para adquirir capacitaciones o cursos
para el personal, debido a que no se consider6 en su cuadro de necesidades anual. Al ser un centro de
costo, se necesita conocer el SIGA para la compra de algun bien o servicio, y algunas veces el personal
se basa en el conocimiento empirico. Por ello, se originan algunas problematicas expuestas antes, lo
cual ocasiona mala gestion de recursos. Ademas, los trabajadores se encuentran desactualizados
respecto a las modificaciones del Sistradox (herramienta digital para enumerar los tramites), por lo que

en algunas ocasiones siguen usando su excel.

2.11.3 Matriz FODA vy estrategia propuesta

Después de elaborar el analisis FODA (Figura 12) de la Division de Pensiones y de presentar las
estrategias propuestas, se prioriza la estrategia F-O y D-O en donde la poblacion no se muestra conforme
con el servicio de pensiones como AFP y ONP y se proponen leyes para el retiro de estos segun el
Diario Gestion (2022), se valora mucho la calidad del servicio, por lo que se propone implementar un
SGC.
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Figura 12: Analisis de FODA de la Division de Pensiones
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CAPITULO 3: PROPUESTA DE MEJORA A LOS
PROBLEMAS EN LOS PROCESOS MISIONALES

En el tercer capitulo se plantearan las propuestas de mejora segtin las principales cusas de los problemas
de los procesos obtenidos en el analisis del Diagrama de Pareto. Asimismo, las mejoras fueron
agrupadas por los procesos misionales de la Division de Pensiones y formaran parte de la propuesta de

implementacion del Sistema de Gestion de Calidad — ISO 9001:2015.

3.1 Mejora en el proceso de otorgamiento de pension y beneficios

previsionales

En la actualidad dicho proceso presenta varias deficiencias que fueron detalladas en el capitulo 2, pero
pueden ser subsanadas a corto y mediano plazo. Por lo que, propone las siguientes mejoras:

o Frente a la crisis sanitaria y el estado de emergencia de seguridad, la division sufre una
reduccion de personal, por lo que se creard una carpeta general OneDrive para almacenar la
documentacion trabajada en la nube y asi evitar demoras en la elaboracion de un dictamen o
resolucion jefatural y agilizar la busqueda de expedientes.

e Debido a la falta de herramientas digitales para automatizar el proceso administrativo, se
implementara el uso del OneDrive creado con acceso de edicion a los jefes del area de asesoria
juridica, seccion de proyectos de resolucion y resoluciones y la Jefatura DIVPEN PNP para que
las correcciones se realicen via virtual y no se desperdicie tiempo en imprimir y corregir varias

VvecCes.

3.2 Mejora en el proceso de programacion de pension y beneficios

previsionales

Muchas veces, los pensionistas acuden presencial al jefe del departamento de programacion para

conocer el estado del tramite de su solicitud o alguna duda que se tenga sobre ello, por eso se propone
las subsiguientes mejoras:

e Segtn la Norma ISO 9001:2015, el trato con las partes interesadas debe ser 6ptimas y a su vez

de satisfaccion, pues se brinda un servicio al ciudadano retirado de la PNP o sus familiares a

nivel nacional, por lo que se disefiard los puntos que debe de contener la pagina web e

implementar el buzén de sugerencias.
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e Para que el personal pueda estar capacitado, se planteara un anexo de Roles y
Responsabilidades de los roles del SGC y formatos de seguimientos para las sensibilizaciones

y capacitaciones.

3.3 Mejora en el proceso de fiscalizacion

El proceso de fiscalizacion es la etapa final que no se estd maximizando su uso y los trabajadores lo
observan como un proceso complementario; sin embargo, es de suma importancia, ya que minimiza los
errores de otorgar el reconocimiento de pension y/o beneficios previsionales a una persona que no
corresponde. Por ello, se propone las siguientes mejoras:

e Buscar establecer una reunion con el COMGEN PNP para poder realizar un convenio con la
RENIEC y obtener informacion mds restringida solo para los usuarios (fiscalizadores)
designados.

e Debido a la falta de articulacion del proceso de fiscalizacion y otorgamiento de pension y/o
beneficios previsionales, se elaborard un checklist sobre la documentacion que debe ser

revisada y fiscalizada para que no exista demoras en ello ni confusiones de criterio.

3.4 Propuesta de implementacion de un SGC

Tras realizar el actual diagndstico situacional de la Division de Pensiones e identificar sus problemas
mas sustanciales de los procesos misionales, se propone implementar un Sistema de Gestion de la
Calidad — ISO 9001:2015, ya que dicho sistema permitird que se gestione los recursos correctamente,
se solucione las problematicas de mayor medida, y asi lograr que los clientes tanto internos como

externos puedan tener mejor servicio.

Para ello, se tendrd que adaptar los requisitos de la Norma ISO 9001:2015, segin la necesidad de la
Division de Pensiones y disefiar formatos segiin los requisitos de la respectiva Norma Técnica
Internacional. Ademas, se propone contratar un equipo implementar del SGC y agregar el

aseguramiento de la calidad como un proceso estratégico.
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CAPITULO 4: NIVEL DE CUMPLIMIENTO DE LOS
REQUISITOS DE LA NORMA 1SO 9001:2015

En el capitulo 4 se plantea una técnica a continuar para la evaluacion del diagnostico actual de la
organizacion frente a los requisitos de la Norma ISO 9001:2015, mediante el disefio de la lista de
conformidad de requisitos. Con el resultado de cumplimiento de cada uno de los requisitos de la Norma

ISO 9001:2015, se propondra la propuesta de un Sistema de Gestion de Calidad en la organizacion.

4.1 Planificacion del diagndéstico y metodologia

La planificacion del diagndstico y metodologia se dividirda en 3 etapas descriptivas con analisis
cuantitativos y cualitativos, paralo cual, la informacion a utilizar sera recogida en reuniones con el jefe

de la Division de Pensiones de la PNP y observaciones durante las visitas a las oficinas.

Primera etapa: Recojo de informacion y datos
e Recopilacion de informacion para el diagnostico de cada uno de los requisitos ¢ la Norma ISO
9001:2015.

e Visitas a las oficinas de la organizacion.

Segunda etapa: Formulacion de estrategia y lista de conformidad
e Determinar el alcance y los objetivos de calidad
e Determinar los criterios de puntuacion para la evaluacion de los requisitos de la Norma ISO
9001:2015 en la organizacion.
e Disefiar la lista de conformidad de requisitos que sera usada para verificar el nivel de

cumplimiento de dichos requisitos en la organizacion.

Tercera etapa: Evaluacion de los requisitos del SGC y analisis de los resultados
e Desarrollar el diagnostico mediante la lista de conformidad de requisitos.

e Analizar los resultados del diagnostico.

4.2 Diagnéstico de la calidad en la organizacion

Para ello, se realizaron reuniones con el jefe Coronel de Armas de la PNP y los jefes de cada
departamento, asimismo, durante las visitas a las oficinas se obtuvo informacion respecto al
funcionamiento de cada actividad. Con respecto a los pensionistas titulares y sobrevivientes se

realizaron entrevistas sobre el servicio brindado por la PNP.
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En relacion con la Alta Direccion, se evidencid su entusiasmo por promover mejoras dentro de la
organizacion, con el fin de optimizar los procesos y plantear un sistema de gestion de la calidad; sin
embargo, no se tiene personal con dicho conocimiento y no se cuenta con procedimientos mapeados y
del uso de tecnologia. Por ejemplo, no tienen una politica de la calidad, no realizan toma de decisiones
con respecto a la calidad y no tienen carpetas virtuales con informacién documentada de la

organizacion.

Por otro lado, durante las visitas a las oficinas, algunos trabajadores revelan que cuentan con
computadoras antiguas y con pocas impresoras que dificulta trabajar sin esperas, ya que al no contar
con firmas digitales y un sistema informatico integrado, la documentacion se majea con el uso de papel
bond y expedientes en fisico. No obstante, los trabajadores se encuentran conformes con las actividades
de recreacion de la organizacion, como campeonatos de futbol, taller de baile y festejo de los dias

festivos.

Por ultimo, en su mayoria los pensionistas consideran que la atencion presencial es buena, sin embargo,
consideran que se deberia de obtener informacion respecto al estado de su solicitud de pension

virtualmente, ya que algunos son de provincia y deben de venir a Lima para poder ver ello.

4.3 Diagnostico de los documentos y registros en la organizacion

Durante las visitas a las oficinas de la organizacion, se pudo identificar el estado actual de los
procedimientos de las areas y se evidencid que cada trabajador en su mesa tiene un cimulo de
expedientes fisicos y hojas borradores que son corregidas por los jefes manualmente. Asimismo, no se
cuenta con estadistica de las solicitudes que ingresan a la mesa de partes fisico y virtual a la Division y

no manejan encuestas para sus trabajadores ni clientes.

Ademas, la division no cuenta con un sistema integrado que involucre todos sus procesos, lo cual
requiere de traslado fisico de documentacion de una oficina a otra y creacion de plataformas aisladas

de un area con la otra.

4.4 Diagnostico de los requisitos de la Norma I1SO 9001:2015

Elaboracion de estrategia y lista de conformidad de los requisitos de la Norma ISO 9001:2015.

Objetivo general
Elaborar un diagnoéstico actual de la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert frente al
cumplimiento de los requisitos de la Norma ISO 9001:2015, para la posterior implementaciéon de un

Sistema de Gestion de la Calidad.
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Objetivo especifico
Analizar los resultados del cumplimiento de cada uno de los puntos del requisito de la Norma ISO

9001:2015.

Alcance
El diagnostico empezara desde la entrada de la solicitud de pension hasta la emision de la Resolucion
Jefatural (exceptuando los mandatos judiciales), asimismo, incluira todos los departamentos de la

organizacion.

Criterios de evaluacion

Al elaborar la lista de conformidad de requisitos (Anexo 4) de la Norma ISO 9001:2015 se
determinaron, segun la escala de Likert, los 5 criterios de puntuacion (Tabla 11) que cuantificaran el
nivel de cumplimiento de cada uno de los puntos de los requisitos y asi obtener un porcentaje global de

cumplimiento de los 7 requisitos de la Norma.

Tabla 11: Criterios de calificacion de la lista de cumplimiento de la norma ISO 9001:2015

‘ CRITERIOS DE CALIFICACION: PUNTAIJE
No cumple con el criterio enunciado o no es aplicable
No disefiado, ni establecido, no se implementa, no se mantiene 0%
N/S).
Cumple con el minimo del criterio enunciado
Disefiado (ldentificado), pero no estd implementado, no estd 25%

registrado, no se mantiene.

Cumple parcialmente con el criterio enunciado
Requisito disefiado, implementado, no registrado y no esta en 50%
proceso de mejoramiento continuo.

Cumple parcialmente con el criterio enunciado
Requisito disefiado, establecido, implementado, pero no esta en 75%
proceso de mejoramiento continuo.

Cumple completamente con el criterio enunciado
Requisito disefiado, establecido, implementado y en proceso de 100%
mejoramiento continuo.

Fuente: Mogrovejo (2018)

Finalmente, con el criterio de puntuacion, se promediara el resultado obtenido por requisito de la Norma

ISO 9001:2015, y en base a ello, se colocara el criterio de calificacion.
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Tabla 12: Criterios de calificacion de resultado final de diagndstico

CRITERIOS DE CALIFICACION ‘ PUNTAIJE FINAL ‘
Deficiente [0% -25% [
Regular [25% - 50% [
Aceptable [ 50% - 75% [
Adecuado [ 75% - 100%]

Fuente: Mogrovejo (2018)

4.5 Resultados del diagnostico

Luego de la evaluacion de requisitos de la Norma ISO 9001:2015 a través del Anexo 4: Diagndstico
actual de la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Peru segin la Norma ISO 9001:2015, se
obtuvieron los porcentajes de cumplimiento del requisito 4 al requisito 10 como se visualiza en la figura

13, los cuales demuestran el bajo cumplimiento de un SGC.

40% 36.5%

35%
30.7%
30%
24.3% 24.4%
25%
205%

20%
15
10 T7%

5

I 1.2%
0% |
4 5 6 7 8 9 10

Requisitos del 150 9001

®= &

ES

Porcentaje de cumplimiento del 5GC

Figura 13: Nivel de cumplimiento de la Norma ISO 9001:2015 (%)

Por lo tanto, de acuerdo a la lista de conformidad de los requisitos de la Norma ISO 9001:2015 respecto
a la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Perti, se puede evidenciar un nivel bajo de
cumplimiento, ya que el porcentaje maximo corresponde al requisito 10 (36.54%). Dicho requisito tiene
ese porcentaje debido a que, durante el 2021, la jefatura de la division cre6é un equipo de mejora, las
cuales eran mejoras inmediatas, sin un plan de accion o evaluando correctamente la situacion, sino se
aplicaba una correccion. Ademas, en la tabla 13, se detalla los hallazgos de cada requisito y el porqué

de los incumplimientos. Por lo tanto, esto evidencia la necesidad de implementar un SGC.
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Tabla 13: Analisis de los resultados del diagnostico del SGC

REQUISITO | % CUMPLIDO | CALIFICACION DETALLE
La Division conoce sus procesos,

4: Contexto pero no estan documentados.

de la . 20.45% Deficiente No cuenta con un SGC
organizacion implementado.
Se muestra liderazgo en la alta
direccion; sin embargo, no se realiza

5: Liderazgo 30.68% Regular revision ni seguimiento a los

procesos.
No se aborda los riesgos en los
6- procesos y se realizan correcciones
: o . B .

Planificacion 7.69% Deficiente despues del error.

Se cuenta con recursos necesarios

para realizar el trabajo, sin embargo,
7: Apoyo 24.29% Deficiente se requiere de evaluar las

competencias a los trabajadores y

capacitarlos.

Los controles de los procesos no

estdn documentados.

8: Operacion 24.38% Deficiente Se opera bajo el enfoque legal y la
base normativa de las leyes
peruanas.

9: No se da seguimiento a los
Evalue‘mién procesos, ni se evalla el desempeiia.
del 1.22% Deficiente No se realizan auditorias internas.
desempefio
Se realizan sesiones de reunion para
plantear algunas mejoras, cuando se
10: Mejora 36.54% Regular identifica el error o el retraso de los

documentos.
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CAPITULO 5: PROPUESTA DEL SGC

En este capitulo, se planteara una propuesta del Sistema de Gestion de Calidad (SGC), con el fin de
identificar el proceso de certificacion y evaluar si es viable la obtener la certificacion ISO 9001:2015

en la mencionada organizacion.

5.1 Implementacién del SGC

5.1.1 Objeto y campo de aplicacion

Establecer los lineamientos del Sistema de Gestion de Calidad, en adelante SGC, desarrollado en
conformidad con la Norma Internacional ISO 9001:2015, en el proceso “Gestion de pensiones
previsionales para los titulares y/o sobrevivientes (exceptuando pensiones por mandatos judiciales)”;
asegurando que se incorporen los mecanismos necesarios para brindar un servicio de calidad a los
clientes. Las unidades organicas, departamentos y areas que participan en el alcance del SGC son las

siguientes:

v Despacho Jefatural

v' Departamento Administrativo, Resoluciones y Legajos Previsionales
»= Unidad de Planeamiento y Educacién (UPE)
= Unidad de Asesoria Juridica (UNIASJUR)
= Unidad de Tramite Documentario (UTD)
» Unidad de Recursos Humanos (URH)
» Unidad de Logistica (UNILOG)
= Seccion de Proyectos Resolutivos (SPR)
= Seccion Resoluciones (SR)
= Seccion de Legajos Previsionales (SLP)
= Seccion de Fiscalizacion (SF)

v" Departamento de Asistencia al Pensionista

= Seccion de Orientacion al Pensionista (SOP)

v' Departamento de Sistematizacion de Gestion al Pensionista

= Seccion de Programacion de Derechos y Beneficios Previsionales
(SPDBP)

» Seccion de Estadistica y Soporte técnica (SEST)

= Seccion de Liquidaciones (SL)

5.1.2 Referencias normativas

La norma ISO 9000:2015 “Sistemas de gestion de la calidad. Fundamentos y vocabulario”, es la

referencia normativa que se emplea como base y se describio en el apartado del Marco Teorico.
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5.1.3 Términos y definiciones

Igualmente, que en el punto 5.1.2, los términos y definiciones se basan en lo descrito en el ISO
9000:2015.

5.1.4 Requisito 4: Contexto de la organizacion

5.1.4.1 Comprensidén de la organizacion y su contexto

Este primer requisito menciona que la organizacion debe de identificar sus cuestiones externas e
internas; es decir, sus lineamientos estratégicos y del SGC. Por tal motivo, la Division de Pensiones de
la Policia Nacional del Pert debe de conocer las normas legales aplicables en sus procesos para otorgar
dicho beneficio y/o pension; asimismo, con caracter anual debe revisar dichas cuestiones que afectan a
su desarrollo de actividades, decisiones estratégicas, entre otros. Para ello, en este caso, se realizd una

Matriz FODA que fue explicada en el Marco teorico.

Segun la Norma, la organizacion debe de identificar las partes interesadas que son pertinentes al SGC
y sus requerimientos, identificando a todas las personas u organizaciones que pueden afectar o ser
afectadas por el sistema y todos los requisitos legales, normativos, contractuales y de otra indole que
correspondan. Esta descripcion de necesidades y expectativas se encuentras descritos en la Figura 14:

Partes Interesadas.

o
!s E IDENTIFICACION DE LAS NECESIDADES Y EXPECTATIVAS DE LAS PARTES INTERESADAS
1. Identificacion 2. Requerimientos
Nombre Contexto Necesidades Expectativas Exigencias de la organizacion

- Entresa antes del tiempo requerido
- Contar con una orientacion sobre el proceso

o - Entrega de resclucicnes jefaturales requeride ) o
CLIENTES: Pensionistas o L . " L, -Confianza en la organizacién.
L Externc - Entrega Oportuna de |s pension - Contar con orientacidn sobre |a documentacicn a X s -
sobrevivientes de la PHP -Buena disposicidn y aceptacidn
- Cumplir con los requisitos de |a solicitud prasentar

- Amabilidad y apertura en |a atencién de consultas
- Reporte del estatus del |a solicitud.

-CVdel personal

PROVEEDORES: DIRREHUM -Entrega de documentacién actualizada y a tiempo - Informar cambics y actualizaciones en el legajo . .
) Externc . L. . L L - Documentacién sustentatoria
Resguardo del Legajo del Personal - Cumplir con los acuerdos y condiciones del servicio - Coordinaciones constantes sobre el servicio R
- Legajo del Personal
- Ejecucion de las funciones asignadas de manera oportuna y - Clima laboral adecuado. -Evaluacion del desempefio de
. . adecuada -Buenas relaciones con las otras divisiones de la ersonal de servicios por terceros

DIRECCION: Directores y Jefes Interno P : I_?

- Uso adecuado de los recursos. FNP. - Informe de productividad de

- Contar con personzl competente para |as funciones asignadas -Incremento en el apoye por parte del estado personal CAS

-Cumplimiento estricto de 13 normativa que le aplica R . R R

AUTORIDADES: MININTER / . -Buenas relaciones con las otras divisiones de la Cumplir le prometida, conforme
N - Externo - Reportes estadisticos de resultados realistas

Comandancia General de la Policia . . . PNP. Ley.

- Cumplir con mantener sastisfactoriamente el bienestarde la PNP

ENTIDADES REGULADORAS: - Cumplimiento estricto de |a normativa que le aplica . »
N . L . . . - Reportes voluntarios pericdicos
Contraloria, OSCE, Inspecteria Externo - Atencion oportuna de sus visitas e inspecciones A
K . I - Informacién proceszda en tismpo real - Reportes de cumplimiento
General -Entrega oportuna de informacion vigente y fidedigna

Figura 14: Matriz de partes interesadas
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5.1.4.2 Alcance del SGC

Para determinar el alcance del SGC es necesario contar con el servicio que brinda la entidad, por ello,
se mencion que el servicio que brinda la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Peru es el
otorgamiento de la pension y los beneficios que le corresponde a los titulares o sobrevinientes por ley,
por lo que, al ser una sola resolucion por ambos, no se escoge qué servicio brindar.

Por lo tanto, el alcance del SGC comprende el siguiente proceso: “Gestion de pensiones previsionales

para los titulares y/o sobrevivientes (exceptuando pensiones por mandatos judiciales)”.

Todos los miembros de la entidad se encuentran involucrados en el alcance del SGC, asi como las
personas naturales y juridicas que actien de forma autorizada en nombre o por cuenta de la

organizacion.

Exclusiones: Requisito 8.3 "Disefio y desarrollo de los productos y servicios"
En consecuencia, a que la organizacién no posee un proceso de disefio ni desarrollo, ya que se brinda

un servicio y ello corresponde de acuerdo a Ley.

5.1.4.3 SGC y sus procesos

Seglin la norma internacional, la organizacion debe de establecer, implementar, mantener y mejorar
continuamente el SGC, es por ello, que el mapa de interaccidon de procesos se graficara mediante un

Mapa de Procesos.

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert cuenta con un Proyecto de Mapa de Procesos
de forma interna, ya que la Policia Nacional del Peru tiene el Mapa de Procesos General de toda la
organizacion donde esta incluido la mencionada Division. En este sentido, se plantea un Mapa de
Interaccion de Procesos con un enfoque del SGC (Figura 15), que cuenta con el proceso de un Sistema
de Gestion de la Calidad, proceso que debe de ser estratégico ya que serd de suma importancia en la

toma de decisiones de la Division.

En la tabla 14, se encuentran las entradas y salidas de dichos procesos, mapeados en la Figura 15. Con
ello, se puede saber qué se requiere al inicio y al final de cada actividad y asi lograr un correcto
funcionamiento del proceso general. Asimismo, se muestra con mejor detalle en el Anexo 05: Flujo de

Procesos Operacionales.
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Figura 15: Mapa Propuesto de Proceso

48



ENTRADAS

Correos o formatos de
los titulares o
sobrevivientes.

Camputo de servicio.

Resolucidn Jefatural.

Expediente.

Reguisitos de los
trabajadores,
necesidades y
condiciones laborales.

Pedidos de bienes v
SEervicios.

Preguntas o dudas
zobre los tramites a
realizar y entrega de
formatos.

Disposicion de la alta
direccion, decision y
COMpPromiso.

Toma de decisiones
conforme a la mision

¥ Vision.

Tabla 14: Entrada y Salidas de los Procesos

v VY VYV Y v

PROCESOS

Recepcidn de solicitudes

Otorgamiento de
Pensiones y Beneficios
Econdmicos

Programacion de la
Pension y los Beneficios
Econdmicos
Previsionales

Fiscalizacion

Recursos Humanos

Logistica

Atencion al pensionista

Implementacion 5GC

Planeamiento
Estratégico
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VN VN N

SALIDAS

Pedido de solicitud, computo
de servicio, expediente de
corresponder.

Resolucion Jefatural.
Informe.

Planilla.
DBF (base de datos).

Expediente/ Resolucion de
devolucion de dinero.

Colaboradores satisfechos
Mejor ambiente de trabajo,
clima laboral agradable.

Compra de bienes o servicios

Crientacidn al pensionistas,
entrega de resolucign
Jefatural.

Informacion documentada
de los procesos delimitados
en el alcance, mejora
continua, mejora de
procesos y estandarizacion.
Satisfaccion de los clientes.

Mejoras para la
organizacian.




5.1.5 Requisito 5: Liderazgo

5.1.5.1 Liderazgo y compromiso

En este requisito, la Alta direccion debe de asumir el liderazgo y demostrar su compromiso con respecto
al Sistema de Gestion de la Calidad. EI compromiso debe de reflejarse en la politica de la calidad y en
los objetivos de esta. Asimismo, se encarga de promover el enfoque de procesos de la norma y que se
dispongan de los recursos necesarios para el funcionamiento del sistema, asi como, la integracion de

los requisitos y promoviendo la mejora.

Ademas, la alta direccion debe demostrar liderazgo y compromiso con respecto al enfoque al cliente,
asegurando que se cumplan las normas legales, se consideren las oportunidades y riesgos que puedan
afectar a la conformidad del servicio. En este sentido, para los clientes internos, se ha elaborado una

encuesta de clima laboral dentro de la organizacion (Figura 16).

CODIGO: DIVPEN-FOR- VERSION: 01

FORMATO

cL FECHA:

Objetive: Medir v analizar Iz percepcion del personal con respecto 2l ambiente de trabajo en el que
deszrrolla sus actividades, con la finalidad d= mejorar &l clima Iaboral v l2 mejora continua.

Antigiiedad laboral: Area:
Menos de 1 afios Puesta:
1-2 afios
3-4 afios

s de 4 zfios

Instrucciones: Cologue en 2l cazillero |z alternativa [nimera) seleccionada.

5 Totalmente de acuerdo 2 En desacuerdo

4 Deacuerdo 1 Totalmente en desacuerdo
3 Nide acuerdao, ni desacusrdo

Cuando ingresé al puesto de trabajo
e indicaron las funciones de mi puesto de trabajo.

Recibi Iz bienvenida par mi jefe superior o alguien de REHH.

Rcibi las politicas de Iz organizacion o sus documentos de gestion.

Recibi capacitacion.

Relacién con mis compafieras

Existe trato respetucse entre mis companeros de trabajo.

Los companieros de trabajo son colaberadorss y amables.

Trabajan en equipo.

Zi mo se entiends algo, tratan de explicartala.

Relacidn con mi Jefe inmediato superior

Es unz persona con |z gue se puede tocar temas personales.

Es unz persona lider.

Es unz persona que demuestra confianza en tu trabajo.
Arepta ideas o sugerencias de parte del eguipao.
Proparciona retroalimentacion del trabajo realizado.
Condiciones del trabajo
Considera que ze le brinda los recursos necesarios para laborar correctamente.

Existe planificacién y crganizacion en el equipo.

Existe arden y limpieza en su sitio de trabajo.
Comentarios adicionales

Figura 16: Encuesta de Clima Laboral
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Por otro lado, se propone la elaboracién de encuesta de satisfaccion (figura 17) para los usuarios
externos, con el fin de conocer el nivel de satisfaccion del servicio brindado y se otorgue alguna

sugerencia o comentario adicional por parte de titular o sobreviviente.

ENCUESTA DE SATISFACCION
FORMATO CODIGO: DIVPEN-FOR-EC VERSION: 01

Su opinién es importante para mejorar nuestro servicio. La informacién que nos brinde serd muy Util para mejorar nuestros
servicios y procesos. Por favor, califique su grado de satisfaccion en los siguientes puntos, teniendo en cuenta que 1 implica
el minimo grado de satisfaccién v 5 el maximo (mague con una X) jMUCHAS GRACIAS!

SERVICIOS 12 3 45 NA

;Esta conforme con el fiempo de la emision de la Resolucion Jefatural otorgada?
¢ Consideras que los procesos en la el otorgamiento del servicio son adecuados?

ATENCION 1 2 3 4 5 NA
;Estd conforme con el servicio recibide del persenal de DIVPEN?

;Como calificaria el conocimiento técnico del personal de Atencion al Pensionista?

& Como calificaria el trato del personal del Departamento de Atencidn al Pensionista que lo atendié?

& Como calificaria el trato del personal del Departamento de Sistematizacion de Gestion al Pensionista

que lo atendio?

& Como calificaria el plazo de ejecucion de su solicitud?
;Como calificaria la comunicacion con el personal de DIVPEN durante Ia atencién de su requerimiento?

£ Tiene alguna sugerencia o comentario adicional?

Figura 17: Encuesta de satisfaccion

5.1.5.2 Politica de la Calidad

Segun la norma, la alta direccion debe de establecer, implementar y mantener una politica de la calidad
apropiada al propdsito de la organizacion. Por lo tanto, se propone la siguiente politica de calidad para

la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Peru:

“La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Peru es una organizacion que tiene como mision
otorgar la pension y beneficios economicos tanto a los titulares que pasan en situacion de retiro, asi
como a los sobrevivientes de los policias, es por ello que organiza, ejecuta y controla los procesos

técnicos para brindar dicho reconocimiento, buscando la brindar un servicio de calidad.
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El compromiso de la organizacion es ejecutar sus actividades buscando continuamente la satisfaccion
de las necesidades y expectativas de los usuarios internos y externos, a traves del cumplimiento de los

requisitos del Sistema de Gestion de Calidad.

Con el fin de garantizar el cumplimiento de la politica, todos los servidores deben de entender y aplicar
la politica de calidad establecida en los procesos de la organizacion.

Alta Direccion

El documento de la politica de la calidad sera mostrado en la pagina web institucional, estando
disponible para las partes interesadas pertinentes, socios de negocios y servidores de la Division de
Pensiones de la Policia Nacional del Perii. Asimismo, se colocara en la Oficina de Atencidon al

Pensionista y se documentard en los legajos de la entidad.

5.1.5.3 Roles, responsabilidades y autoridad en la organizacion

En la organizaciéon se tienen definidas las responsabilidades de las areas segun el Manual de
Organizacion y Funciones de la Division de Pensiones, y las responsabilidades de las personas que
trabajan bajo su control se definen en funcion del régimen laboral aplicable: Decreto Legislativo N°
276, Decreto Legislativo N° 1057 y Decreto Supremo 003-97-TR — Texto Unico Ordenado del Decreto
Legislativo N° 728.

Se ha elaborado una Matriz de roles y responsabilidades (Tabla 15), que debe ser comunicado y
difundido por la Alta Direcciéon para que se encuentre al alcance de todos los miembros de la

organizacion.
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Tabla 15: Matriz de Roles y Responsabilidades

MATRIZ DE ROLES Y RESPONSABILIDADES CORRESPONDIENTE AL SGAS

1. Asegurar de que el SGC, incluyendo la politica v los objetivos, se
establezcan, implementen, mantengan v revisen.

2. Asegurar la integracion de los requisitos del SGC en los procesos
de la orgamzacion.

3. Desplegar recursos suficientes v adecuados para el
funcionamiento eficaz del SGC.

. 4 Comunicar interna y externamente lo relacionado con la politica.
ALTA DIRECCION

DESPACHO 5. Asegurar de que el SGC esté disefiado adecuadamente para lograr
JEFATURAL sus objetivos.
6. Dirigir v apoyar al personal para contribuir a la eficacia del SGC.

Promover la mejora continua.

8. Apoyar a otros roles pertinentes de la direccidn, para demostrar
su liderazgo la busca de la mejora continua que se aplique a sus
areas de responsabilidad.

9 Asegurar que las responsabilidades v autonidades para los roles
pertinentes son asignadas v comunicadas, dentro ¥ a través de
todos los niveles de la organizacion.

1. Coordinar la ejecucidn de auditorias internas v externas.

2. Asegurar la implementacién de acciones correctivas.

3. Coordinar las capacitaciones y sensibilizaciones plamficadas para
el SGC.

LIDER SGC/EQUIPQ |4. Elaborar y mantener los procedimientos generales del SGC.

SGP 5. Administrar v controlar la documentacién v registros del SGC.

6. Asegurar que se aplique la metodologia adecuada para la
evaluacion de riesgos v oportunidades.

7. Entender, cumplit y aplicar los requisitos del SGC en lo
relacionado con su rol en la orgamzacion.

1. Asegurar que los requisitos del SGC se apliquen v se cumplan en
su departamento o funcién.

JEFES (AS)
2. Asegurar que el personal a su cargo sea competente v conozca los
riesgos de calidad inherentes a sus funciones.
1. Entender, cumplir y aplicar los requisitos del SGC en lof
SERVIDORES (AS) relacionado con su rol en la organizacion.

2. Cumplir la Politica de la Calidad.

5.1.6 Requisito 6: Planificacion

5.1.6.1 Proceso de gestion del riesgo y oportunidades

La planificacion del SGAS considera el contexto, las expectativas de las partes interesadas pertinentes
de la organizacion y evaluacion del riesgo, con el fin de:
e Lograr los objetivos trazados mediante la implementacion del SGC.
e Reducir y prevenir los efectos no deseados en concordancia con la Politica y los objetivos del
SGC.

e Realizar el seguimiento de la eficacia del SGC.
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e [ograr la mejora continua del SGC.

Se ha elaborado el Anexo 06: Procedimiento “Gestionar los riesgos organizacionales”, con el fin de

prevenir y mitigar los riesgos que se puedan identificar en los procesos del alcance del SGC.

5.1.6.2 Objetivos de la Calidad

Los objetivos de la calidad deben ser medibles y tener relacion con la politica de la calidad. Estos

objetivos del SGAS se ha propuesto que sean revisados por la Alta Direccidon con caracter anual. A

continuacion, se presenta la Tabla 16 con los objetivos de la calidad elaborados para la organizacion:

Tabla 16: Objetivos de la Calidad

Objetivodela  Proceso Formula de
. . Indicador . Frecuencia Responsable Meta Registro
Calidad involucrado calculo 8
. Registro de
Reducir las . Lider del SGC, L g )
) Procesos Indice de p - - ) Maximo guejas.
guejas de los - i Mumero de guejas | Trimestral equipo de
) operativos guejas 10 Encuestas
clientes SGC
elaboradas
Incrementar i . .
) . Todos los indice de Mivel de Todos los Informacion
la satisfaccion ) o ) iy Semestral 90%
. procesos satisfaccion satisfaccion colaboradores documentada
de los clientes
Ndmero de
Porcentaje de { .
Fortalecer las o acciones Programa de
A cumplimiento ) . -
competencias | Recursos realizadas/Namero| _ ] formacion y
de ) Bimensual | Equipo 5GC 100%
de los Humanos . de acciones toma de
capacitacion o
colaboradores formacion programadas) conciencia
¥ *100%
{Ndmero de
revisiones
Cumplir con Nivel de i .
. Todos los o realizadas/Niamero i Programa de
los requisitos cumplimiento . Mensual Equipo SGC 100% o
procesaos . de revisiones cumplimiento
de la norma de requisitos
programadas)
*100%

5.1.6.3 Planificacion de los cambios

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert planifica sus actividades cada afio en el “Plan

Operativo Institucional”. Asimismo, cuando se determine la necesidad de cambios en el Sistema de

Gestion de Calidad, estos cambios se llevaran a cabo de manera planificada considerando los siguientes

aspectos:

e El proposito de los cambios y sus consecuencias potenciales.
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e Ladisponibilidad de recursos.
e Laintegridad del Sistema de Gestion de la Calidad.
La asignacion o reasignacion de responsabilidades y autoridades. Los mismos que seran realizados por

la organizacion en los documentos segun sea el caso que haya originado el cambio.
5.1.7 Requisito 7: Apoyo

5.1.7.1 Recursos

Para obtener los recursos necesarios para la implementacion, mantenimiento y mejora continua del
SGC, se realizan de acuerdo a la “Guia para el Planeamiento Institucional” aprobada por la Resolucion
de Presidencia de Consejo Directivo N° 13-2020/CEPLAN/PCD y modificatorias, y la “Directiva de
Programacion Multianual Presupuestaria y Formulacion Presupuestaria”, que resulten aplicables para

el periodo correspondiente.

5.1.7.2 Competencia

Las personas con las que cuenta la organizacion son competentes en base a una educacion, formacion
o experiencia adecuada, las cuales estan especificadas en los perfiles de puesto, en los TDR de 6rdenes

de servicio o contratos de la organizacion.

La norma sefiala que la entidad debe determinar la competencia necesaria de las personan que realizan
un trabajo que afecta al desempefio y eficacia del SGC, por ello se ha elaborado una Matriz de

Competencias para el SGAS (Tabla 17).

Tabla 17: Competencias en el SGAS

Educacion Conocimiento f Formacion

Experiencia

En caso se decida realizar una
auditoria interna con la participacion
de auditores externos a la
organizacion, éstos deberan contar
con la experiencia de haber realizado

1 lfudltores Toda profesidn
internos

como minimo tres (03) auditorias
internas en la Norma IS0 37001.

En caso se decida realizar la
auditoria interna con la participacidn
de servidores, éstos deberan haber
participado como minimo en una
auditoria interna. Se considera la
participacién como auditor en
entrenamiento en una auditoria
interna.

Conocimiento de la Norma IS0
2001,
Haber aprobado un curso de
auditor interno o auditor lider en la
MNorma 150 S001.

Segun lo
consignado en el
clasificador de
cargo, perfiles de
puestos, o
Términos de
Referencia (TDR),
segun

Servidores
2 locadores
de servicios

corresponda.

MNo aplica.

Conocimiento de la Norma 1SO
S001
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5.1.7.3 Toma de conciencia

En la toma de conciencia, la organizacion debe asegurarse de que el personal involucrado en el SGC
conozca, tome conciencia y asuma compromiso de la politica de la calidad, sus objetivos pertinentes,
de su contribucion a la eficacia del SGC, incluidos los beneficios de una mejora del desempenio, las
implicaciones del incumplimiento de los requisitos del SGC. En este sentido, se propuso elaborar un
Programa de Formacion y Toma de Conciencia, en el cual se incluyan sensibilizaciones y capacitaciones

respecto al SGC para el personal.

Figura 18: Programa de Formaciéon y Toma de Conciencia

5.1.7.4 Comunicacion

Se determina las comunicaciones internas y externas pertinentes para la eficacia del SGC, mediante la
Tabla 18. Asimismo, asegura que la comunicacion sea apropiada y considere los requisitos de las partes
interesadas y se podra identificar las oportunidades de mejora y mejorar la satisfaccion del cliente y el

desempeio de los procesos.
Estas comunicaciones se llevaran a cabo a través de los canales de comunicacion establecidos por la

organizacion: digital (portal institucional, correo institucional, entre otros) y/o fisico. Ademas, las

comunicaciones se realizan por requerimiento, en idioma espafiol.
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Tabla 18:

A QUIEN SE COMUNICA

QUE SE
COMUNICA

QUIEN
COMUNICA

Comunicaciones internas y externas del SGAS

COMO SE COMUNICA

CUANDO SE
COMUNICA

Politica de Alta Charlas, carpeta
COLABORADORES/CLIENTES Calidad Direccion, compartida, Continuamente
Lider SGC Publicade
C}bjetivna de Dirjtlzt;dn Charlas, ca!rpeta Continuamente
calidad Lider SGC compartida
Coordinador
Matriz de Riesgos | del Sistema Charlas, carpeta .
y oportunidades de Gestion compartida Continuamente
de Calidad
. Reuniones de Induccicn del
Programas y Lider del e personal
metas SGC cap?r}ltacmr], fichas segun
COLABORADORES/ informativas programacicn
INVOLUCRADOS EN EL SGC | Cambios que Al .
ta Plantillas de
puedan el 2 Direccion, planificacién de los Cl.li?l'ldD
g”é’é“m en el Lider SGC cambios aplique
Coordinador
Funciones y del Sistema . Cada vez que
responsabilidades | de Gestion Carpeta compartida se actualice
de Calidad
Programa de Equipo de Comunicaciones Cuandoe se
auditorias SGC/ Alta internas, charlas establece el
internas Direccidn informativas programa
Alta
Gestion de quejas d|recE:!0n, Correo electronico Cuailndo
y reclamos Atencidn al aplique
pensionista
Los Teléfonoloficios/hojas
CLIENTES Resolucion responsables de trémitejmrreé Al final de acto
Jefatural emitida durante el electrénico administrativo
proceso
Falta de Los bl Teléfonoloficios/hojas| Durante la
documentacion a re;ponsa %3] de tramitelcorreo ejecucion del
urante el - . .
presentar proceso electronico servicio

5.1.7.5 Informacién documentada

La informaciéon documentada necesaria para el SGC comprende la requerida como tal por la Norma
Internacional ISO 37001:2016 y la considerada como necesaria por la organizacion para asegurar la
eficacia del sistema. Por ello, en el Anexo 07: Listado maestro de documentos del SGC se detallo la

documentacion a disefiar de cada requisito.
Asimismo, la norma sefiala que la organizacion debe ejercer un control sobre la informacion

documentada y abordar los siguientes aspectos:

e Disponibilidad e idoneidad en su uso, donde y cuando se necesite;
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e Proteccion adecuada (contra pérdida de confidencialidad o integridad, o uso inadecuado);
e Accesibilidad, distribucion, recuperacion y uso;

e Almacenamiento y preservacion, incluida la legitimidad;

e Control de cambios (control de versiones);

e Conservacion y disposicion.

En este sentido, se propone que la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert cree una carpeta
compartida en OneDrive, mediante la cual, las personas involucradas en el alcance del SGAS tengan

acceso a dicha informacion.

5.1.8 Requisito 8: Operacion

5.1.8.1 Planificacion y control operacional

Para cumplir con el SGC y la satisfaccion del usuario, se dispone de todo lo que se requiera para que el
SGC funcione. Por ello, la organizacion debe planificar, implementar y controlar los procesos
necesarios para cumplir los requisitos que satisfagan a los clientes y para implementar las acciones de

riesgo y oportunidades del requisito 6 desarrollado previamente.
En este sentido, para asegurar la calidad y evitar los reprocesos de la emision de la Resolucion Jefatural,

se propone el formato de verificacidon de los documentos que se deben de entregar al inicio del proceso,

y que cada proceso pueda verificar ello.

58



Figura 19: Lista de verificacion de documentacion

5.1.8.2 Requisitos para el servicio

La organizacion debe tener una comunicacion fluida con los usuarios externos (pensionistas y/o
sobrevivientes) para determinar el tipo de pension a realizar. Por ello, desde el primer contacto con un

usuario externo, la division debe tener registro desde la solicitud hasta el seguimiento de la solicitud.

Por ello, para el adecuado recibimiento de las solicitudes se tiene ya un formato de solitudes segun
Figura 20. Este formato de solicitud presente el campo de correo electronico y numero de celular del
usuario externo lo que permite tener el punto de contacto, ademas este formato se anexara con la lista
de verificacion de documentos, ya que guardan relacion directa entre lo que solicita y los documentos

que entrega.

Por otro lado, la norma exige que en la comunicacion se incluya las quejas o consultas que los clientes
puedan presentar frente al servicio en general, por lo que se propone crear un buzoéon de sugerencias,
quejas o reclamos dentro de la pagina web de la organizacion, el cual arrojara el formato segun la Figura

21.
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Figura 20: Solicitud de Derechos y/o Beneficios

Fuente: DIVPEN PNP (2019)

HORA'Y NOMBRE Y CORREO

FECHA APELLIDOS ELECTRONICO MENSAJE

Figura 21: Formato del buzon
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5.1.8.3 Disefio y Desarrollo de los productos

Requisito no aplica para el SGC de la organizacion. Su explicacion fue detallada en el Alcance de la

presente tesis.

5.1.8.4 Control de procesos y servicios suministrados

La Division de Pensiones de la Policia Nacional del Perti, depende de la institucién policial, por lo que
sus proveedores son los clientes externos (titulares y/o sobrevivientes) o los clientes internos, siendo
principalmente la Direcciéon de Recursos Humanos (DIRREHUM PNP), la cual es autonoma en cuanto
al manejo de su administracion y procesos. Por ello, para el control de la documentacion presentada, se
propuso la lista de verificacion ya expuesta en el anterior punto; mientras que para el caso de la
DIRREHUM PNP, quien proporciona las Resoluciones Directorales de baja, se propone entablar un
acuerdo entre ambas jefaturas para la entrega inmediata de estas resoluciones y asi se tenga un control

del proceso en conjunto.

5.1.8.5 Provision del servicio

La organizacion debe controlar la provision del servicio y definir tales condiciones mediante los
siguientes formatos propuestos: Solicitud de derechos y/o beneficios, verificacion de la documentacion,
programa de formaciéon y toma de conciencia, determinar las competencias y habilidades de los

servidores mediante los TDR propuestos o perfil del puesto.

5.1.8.6 Control de las salidas no conformes

Para el caso de la organizacion, el servicio no conforme son aquellas resoluciones emitidas con
equivocaciones o beneficios que no corresponden, por ello, se realiza inmediatamente la correccion o
se deja sin efecto dicha resolucion de ser caso por los motivos que se indique. Ademas, se debe de

informar a la Caja de Pensiones Militar Policial y al solicitante de la no conformidad.

No obstante, para las no conformidades se usa el Formato de Solicitud de Accion Correctiva u

Oportunidad de Mejora que se visualizara en el requisito 9.

5.1.9 Requisito 9: Evaluacion del Desempefio

5.1.9.1 Seguimiento, medicion, analisis y evaluacion

Para alcanzar los resultados planificados y los objetivos determinados por la organizacion de mejora en

la satisfaccion del cliente, se lleva a cabo el seguimiento y medicion de los objetivos del SGC.
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Estas actividades permiten evaluar los objetivos de forma continua tomando las medidas oportunas y,

en caso de necesidad, corregir las no conformidades que se detecten, antes de que estas puedan influir

de algiin modo a las actividades de la organizacion. Para medir los objetivos del SGC de la entidad se

emplean indicadores, los mismos que se documentan en el formato Matriz de Seguimiento y Medicion

de Indicadores.

[COLOCAR EL PERIODO]
REGISTR | (Colocar el cdlculo del indicador o ““ en cada uno de los meses,
!5!- INDICA | FORMA DE | FRECUENC | proponsaABLE| META Q/EVIDEN seguin corresponda la frecuencia de medicion)
2| DOR CALCULO 1A CIA
ENE | FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JUL | AGD | SEF | OCT | NOV | DIC
[Consigna
JC:'EZIFH [Consignarla | [Medicion [Consignar el r.:; gﬂ;;a
no;nblre ) formula de quincenal © Equipo de debe
del calculo del g?;‘;iﬁﬂ; Trabajo apuntar el
indicado | indicador] s é nlfrehslr' 3 | designado] resultado
i o del
’ anual indicador]

Figura 22: Matriz de Seguimiento y Medicién de Indicadores

5.1.9.2 Auditoria interna

La norma sefiala que la organizacion debe llevar a cabo auditorias internas a intervalos planificados

para proporcionar informacion acerca de se esta cumpliendo con cada uno de los requisitos de la ISO

9001:2015 y si se implementa y mantiene eficazmente; para ello, se usa una lista de verificacion de

cumplimiento de requisitos (Figura 23).

Figura 23: Lista de verificacion de cumplimiento de requisitos

Previamente, se realiza un Plan de auditoria (Figura 24); y después de ejecutarla, se realiza el informe

de auditoria (Figura 25) con los resultados de la misma, los cuales seran revisados por la Alta Direccion,
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y se identificardn las oportunidades de mejora, y en caso, se encuentren no conformidades se tomaran

las medidas correctivas.

Figura 24: Plan de Auditoria
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Figura 25: Informe de Auditoria

5.1.9.3 Revisién por la direccién

La Alta Direccion debe llevar a cabo revisiones al SGC conforme a lo establecido en la Norma
Internacional ISO 9001:2015, los cuales incluyen las oportunidades de mejora continua y cualquier

necesidad de cambio en el SGAS.

Para ello, se ha planteado que la revision se realice anualmente o cuando sea necesario, segtin el formato

de Acta de Revision por la Alta Direccion (Figura 26).
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Figura 26: Acta de Revision

5.1.10 Requisito 10: Mejora

La organizacion debe identificar e implementar las oportunidades de mejora y cualquier accion
necesaria para cumplir los requisitos del cliente y aumentar su satisfaccion. Es por ello que en los
requisitos anteriores se determinaron formatos, programas, matrices y procedimientos como objetivo

mejorar el sistema de gestion de la calidad.
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Asimismo, este requisito menciona que las no conformidades deben ser tratadas para que no vuelvan a

suceder e identificar la causa raiz del problema. Por lo tanto, se propone un formato denominado

Sol

Oportunidad de Mejora (Figura 27).
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5.2 Proceso de certificacion de la Norma 1SO 9001:2015

La entidad podrd certificarse por la Norma ISO 9001:2015 al completar y cumplir con la
implementacion de todos los requisitos del SGC. Esta certificacion implica un distintivo frente a otras

instituciones publicas y un aspecto positivo para el pensionista.

Para poder certificarse, se debe de elegir alguna empresa certificadora que esté reconocida por
INACAL. Entre estas empresas encontramos a la ASOCIACION CIVIL BASC PERU,
CERTIFICACIONES DEL PERU S.A. — CERPER, BUREAU VERITAS DEL PERU S.A y a LOT
ITERNACIONAL S.A.C. Segiin BASC PERU, el proceso de certificacion sigue las siguientes etapas:

1. Solicitud para certificarse

2. Estudio de la documentacion

3. Auditoria de certificacion

4. Emision del certificado

5. Auditoria de seguimiento (02 veces)

6. Auditoria de recertificacién

Figura 28: Pasos de certificacion

La certificacion tiene una vigencia de 03 afios, por lo que vencido dicho periodo de certificacion, se

tiene que realizar nuevamente una auditoria para obtener la recertificacion.
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CAPITULO 6: EVALUACION TECNICA Y ECONOMICA
DEL SGC

En el sexto capitulo, después de haber realizado la propuesta de la implementacion del SGC, se evaluara
de forma técnica y econdomica dicha propuesta; y, por ultimo, se realizara la evaluacion econémica del

proyecto.

6.1 Evaluacién técnica de los impactos de la implementacion

La implementacién del presente SGC, incluye y complementa las soluciones a los procesos misionales
de la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pera. Por ello, la evaluacion técnica de esta
implementacion inicia con la conformidad y soluciones de las mejoras propuestas en los procesos y

finaliza con la verificacion de todos los requisitos de la Norma ISO 9001:2015.

Evaluacion de la mejora en el proceso de otorgamiento de pension y beneficios previsionales

Frente a la reduccion de personal por estado de emergencia de seguridad o apoyo a la seguridad por
fechas conmemorativas, que hace que los expedientes se paralizan hasta que vuelva dicho personal, se
propuso que en la seccion de “informacion documentada” se cree una carpeta One Drive con acceso a
los respectivos jefes para visualizar el avance de las solicitudes y realizar las revisiones internas de

forma digital.

Evaluacién de la mejora en el proceso de programacion de pensién y beneficios previsionales

Se necesitaba mejorar la relacion con las partes interesadas pertinentes internas y externas, por lo que
se propuso la implementacion de un buzon de sugerencias virtual, en el que los pensionistas podran
acceder facilmente ingresando al portal web de Pensiones. Ademas, se propuso establecer un acuerdo
institucional entre la DIRREHUM PNP Y DIVPEN PNP para que la informacion interna se transmita

de forma rapida y eficiente.

Frente a la falta de capacitacion del personal se propuso un Manual de Roles y Responsabilidades de
los trabajadores y formato del programa de Formacion y Toma de Conciencia anual para que la

organizacion puede planificar las capacitaciones y cursos a lo largo del afo.

Evaluacién de la mejora en el proceso de fiscalizacion

Debido a la falta de articulacion del proceso de fiscalizacion y otorgamiento de pension y/o beneficios
previsionales, se disefid un formato de verificacion de documentos, para que se pueda saber qué si se
cuenta con la documentacion completa y si dicha documentacion es veridica. También se propuso un

formato para el control de No conformidades en la emision de la resolucion jefatural.
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Evaluacién de la implementacion del SGC

Se ha elaborado la Tabla 19 de verificacion de requisitos de la Norma ISO 9001:2015 (similar al del
diagndstico) para evaluar la conformidad en cuanto a su cumplimiento y como se llevo a cabo la
implementacion de cada uno de dichos requisitos. En consecuencia, luego de la propuesta del SGC del
presente trabajo, la implementacién es conforme, debido a que se elaboraron formatos de programas de
capacitacion, de revisiones de la alta direccion, de planes de auditoria, evaluacion y medicion del
desempefio, tratamiento de acciones correctivas, entre otros. Ademas, se propuso procesos estratégicos

de la alta direccion para la toma de decisiones respecto de la gestion de la calidad.

Tabla 19: Verificacion de requisitos de la Norma ISO 9001:2015

REQUISITO

IMPLEMENTACION

RESPONSABLE

RESULTADO

REQUISITO 4: CONTEXTO DE LA ORGAMIZACION
C iondel .
41 Dmptens_l?n == FODA Alta Direccion | Implementado
organizacion y de su contexto
Comprension de las
p_ ) Matriz de Partes _ .
42 necesidades y expectativas de Alta Direccion | Implementado
. Interesadas
las partes interesadas
Determinacion del alcance
43 del sistema de gestion de Alcance del SGAS Alta Direccion | Implementado
calidad
Sistema de gestion de la Mapa de Interaccion de | Alta Direccion-
44 . B Implementado
calidad y sus procesos Procesos Equipo SGC
REQUISITO 5: LIDERAZGO
i Alta Direccion-
Encuesta clima laboral B Implementado
Equipo SGC
5.1 Liderazgo y compromiso . . B .
Encuesta satisfaccion al | Alta Direccion-
A B Implementado
cliente Equipo SGC
5.2 Politica Politica del SGAS Alta Direccion | Implementado
Roles responsabilidades y :
_ Matriz de roles y _ .
5.3 autoridades en la . Alta Direccion | Implementado
. responsabilidades
greanizacion .
REQUISITO 6: PLANIFICACION
Acciones para abordar riesgos Gestionar los riesgos Alta Direccion-
6.1 . . B Implementado
yoportunidades organizacionales Equipo SGC
Objetivos de la calidad .
6.2 ! e . Y Objetivos de la calidad | Alta Direccion | Implementado
planificacion para lograrlos
Documentos de
. . ignacicio Alta Di ion-
6.3 Planificacion de los cambios asuﬁnacn:_l::un N z _|rE|:|:||:|n Implementado
reasignacion de Equipo SGC
autoridades
REQUISITO 7: APOYO
7.1 Recursos PIA v PIM Alta Direccian | Implementado
) TOR segun el perfil del Alta Direccién y
7.2 Competencia puesto BRHH Implementado
Competencias en el 5GAS
P deF io Alta Di ion-
73 Toma de conciencia rograma o urr‘nacl_u:uny z _|rE|:|:||:|n Implementado
Toma de conciencia Equipo SGC
, Comunicaciones internas
7.4 Comunicacion Equipo SGP Implementado
y externas del SGAS HuIP F
Listado maestro de
7.5 Informacion documentada documentos del SGC Equipo SGP Implementado
Carpeta One Drive
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REQUISITO

IMPLEMENTACION

RESPONSABLE

RESULTADO

REQUISITO 8: OPERACION
Planificacion y control Lista de verificacion de | Alta Direccion-
B.1 _ . i Implementado
operacional documentacion Equipo SGC
o B Solicitud de D_E_rechns vio Alts Direccian-
B.2 Requisitos para el servicio Beneficios i Implementado
- Equipo SGC
Formato del buzan
Control de procesos y semnvicios | Acuerdo institucional con ) .
B4 Alta D Impl tad
suministrados DIRREHUM PNP 2 DITECCIon | ImpiEmentace
Activi
. . IU.II:IEIIjES ante:s_yi Alta Direccion-
BS Provisidn del servicio despues de la emisian i Implementado
. Equipo 5GC
de la Resolucion
F to de Solicitud d .
Control de las salidas no -:urma_? =0 “:_I Haas Alta Direccion-
B.7 conformes Accion Correctiva u Equing SGC Implementado
Oportunidad de Mejora quip
REQUISITO 9: EVALUACION DEL DESEMPERO
Seguimiento, medicion, Matriz de Seguimiento y ;
9.1 . ) E 5GP Impl tad
analisis y evaluacion Medicion de Indicadores quipe mplementaco
Lista de verificacion de
. Equipo SGP
cumplimiento de
9.2 Auditoria interna i ian- | Implementado
Plan de Auditoria Alta D_IFEEEIDH P
Equipo SGC
Informe de Auditoria Equipo SGP
9.3 Revision por la direccian Acta de Revision Alta Direccion | Implementado
REQUISITO 10: MEIORA
X Solicitud de Accid i L.
Mo conformidad y accion © I_EI Heae EEID_” Alta Direccion-
10.1 ) Correctiva u Oportunidad i Implementado
correctiva ) Equipo SGC
de Mejora
Alta Direccion-
10.2 Plan de acciones Implementado
Mejora continua Equipo SGC P

6.2 Evaluacién economica del proyecto

Ademas de evaluar la conformidad de la implementacion de los requisitos de la Norma ISO 9001:2015,
también se evaluara el proyecto mediante un analisis financiero. En ese sentido, se tendra en cuenta los
costos de implementacion del sistema de gestion de la calidad frente a los ahorros obtenidos tras su

desarrollo.

1. Costos de la implementacion del SGAS
Al ser publica la organizacion, el recurso humano que se requerira sera trabajador permanente
para la implementacion del SGC y para el mantenimiento posterior a la certificacion, por lo que
se considerara un sueldo anual de 12 meses. Asimismo, el equipo SGC, segun sus funciones en

su perfil de puesto, se encargaran de realizar todas las acciones para el mantenimiento del SGC.
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Tabla 20: Detalle de los costos de la Implementacion del SGC en el Afio 0

., . Sueldo
Descripcion de los egresos Cantidad Sueldo anual
mensual
Lider SGC 1 5000 60000
Equipo SGC 2 3000 36000
Curso autoformativo SGC 1 4000 4000
Curso de formacioén e interpretacién de auditores 1 8000 8000
Pre auditoria (interna) 1 8000 8000
Certificado ISO 9001:2015 1 15000 15000

Fuente: Anexo 08

Tabla 21: Costos de la continuidad de la Implementacion del SGC, ANO 1 al 5

Descripcion de los egresos Afo 1 Afio 2 Ao 3 Afho 4 Afo 5
Personal del SGC 96000 96000 96000 96000 96000
Cursos relacionados al SGC 12000 12000 12000 12000 12000
Certificado 1SO 9001:2015 - - 18000 - -
Auditoria interna 3500 3500 3500 3500 3500
Total S/ 111,500|S/ 111,500 S/ 129,500|S/ 111,500| S/ 111,500

Ahorros o ganancias debido a la implementacion del SGC

Segun la DIVPEN PNP, se tiene una deuda que asciende a los 40 millones de soles hasta la
actualidad, por haber otorgado derechos a aquellos beneficiarios que no corresponden, por lo
que se tiene una seccidon de recuperaciones, el cual se encarga de anular la resolucién jefatural
y realizar el tramite de devolucion del dinero. Estas equivocaciones usualmente corresponden
a la pension a aquellas hijas que falsificaron documentacion sobre no haber tenido estudios ni
actividad econémica durante su vida, por lo que se tomara un promedio de coste que se pierde

en la emision jefatural equivoca.

Tabla 22: Ahorro implementado el SGC, Afio 1 al 5

Mensual  Afiol Ao 2 Afo3 Ao 4 Afo 5
Pensidn promedio 4500 108000 108000 108000 108000 108000
Tramite de recuperacion
Notificacion a la procuradoria 100 1200 1200 1200 1200 1200
Servicio de Abogado 3500 42000 42000 42000 42000 42000
Total §/8,100[ S/151,200] S/151,200| S/151,200[ S/151,200{ S/ 151,200

*Pension promedio de dos personas
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Analisis de resultados

Después de, realizar ambos andlisis técnico y financiero, se demostr6é la conformidad de la
implementacion del SGC y el respaldo econdomico del proyecto. En ese ultimo sentido, se
demostro que, al momento de implementar el SGC, se supone de un ahorro de 151 200 soles
anual, debido a que se mitiga el riesgo de emitir una resolucién jefatural con una pension
equivoca. Por lo tanto, el proyecto presentado traera consigo no solo un ahorro, sino también

mejoras en los procesos misionales de la organizacion y la satisfaccion de los pensionistas.
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CAPITULO 7: CONLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En este ultimo capitulo se explica las conclusiones y recomendaciones de la propuesta de
implementacion de un SGC en la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Pert, y se evidencia

las mejoras resultantes en los procesos de la organizacion tras la implementacion.

7.1 Conclusiones

Las conclusiones que se obtienen del presente trabajo responden a los objetivos especificos de la tesis,

por lo que se detallan a continuacion:

e Se concluye que el sistema de pensiones de la Policia Nacional del Perua, se encuentra divido
en dos regimenes, el Régimen de Montepio, el cual estd a cargo de la PNP desde el
reconocimiento de derechos hasta los pagos efectivos de pension; y el Régimen de la Caja de
Pensiones Militar Policial (CPMP), el cual la PNP solo se encarga de otorgar el reconocimiento
del derecho y los pagos de beneficios, pero no de la pension. Es por ello, que se requiere brindar
una atencion de calidad a los pensionistas, con el fin de que se les pueda reconocer su derecho
sin demoras.

e Tras el diagndstico situacional de la Division de Pensiones de la Policia Nacional del Peru, se
concluye que el estado actual de la entidad evidencia que la emision de resolucion jefatural
presenta retrasos en su ejecucion por no contar con la documentacion necesaria, segun sea el
caso y un orden de la atencion de las solicitudes. Por lo que se ha planteado emplear formatos
de solicitud, listas de verificacion, plantear objetivos de calidad en miras a la satisfaccion del
pensionista y tener un buzén de sugerencias y quejas para que los pensionistas puedan emitir
su opinion a través de dicho portal en la pagina web de la DIVPEN PNP.

o Eldiagndstico inicial de cumplimiento de los requisitos de la Norma ISO 9001:2015, evidencio
que la organizacion cumple solo un 21.31% en total, siendo que el requisito 6, 7 y 9 tienen el
cumplimiento mas bajo, ya que no se tiene un plan para abordar los riesgos en los procesos, no
se capacita al personal temas relacionados al Sistema de Gestion de Calidad (SGC), y no se
realizan auditorias internas ni evaluacion del desempefio de los procesos, respectivamente.

e Se plantea una propuesta de mejora y de implementacion del SGC en la DIVPEN PNP, debido
a que cada uno de sus requisitos permite brindar calidad de servicio al usuario, valor publico y
satisfaccion de los pensionistas. Asimismo, es favorable que se implemente el SGC debido a
que otras areas de la PNP también lo han implementado como la Direccién de Administracion

para el proceso de gestion de abastecimiento de compras mayores a 8 UIT.
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e Se confirma el beneficio de la implementacion de un SGC mediante los resultados técnicos y
econdmicos, debido a que el costo asciende a 131 000 soles en afio 0, pero genera un ahorro de
151 200 soles anuales, ya que las emisiones de resoluciones jefaturales no conformes
disminuirian. Una vez certificado la entidad, se tiene que continuar con el mantenimiento de la

certificacion y afio tras afio, se busca la mejora continua.

7.2 Recomendaciones

Se recomienda que una vez certificado la DIVPEN PNP, se incluya dentro de sus objetivos estratégicos
la implementacion y el mantenimiento del SGC para que se pueda tener partida presupuestal para su

desarrollo, y asi se promueva las continuas renovaciones del certificado.

En la actualidad, la Divisiéon de Pensiones de la Policia Nacional del Peri cuenta con una unidad de
planeamiento, en el que se desarrollan proyectos relacionados a procesos, pero solo cuenta con un
personal calificado para ello, por lo que se recomienda que se contrate un equipo con las competencias

necesarias y vinculadas al SGC para su implementacion.

Se recomienda que la Alta Direccion mantenga un compromiso de liderazgo para la implementacion
del SGC, debido a que serd quien toma las decisiones respecto a las acciones vinculadas al sistema y
serdan un ejemplo para los miembros de la organizacion y asi mitigar la resistencia al cambio. Asimismo,

sera quien evaluara las mejoras de los procesos en base a la medicion de indicadores.

Se sugiere actualizar la pagina web de la organizacion y difundirlo, para que los pensionistas puedan
acceder facilmente a la documentacion relacionado al sistema de pensiones y al seguimiento de sus

solicitudes, para que pueda mejorar la comunicacion con las partes interesadas de la organizacion.

Por tultimo, se recomienda a la organizacion que renueve continuamente los certificados del ISO
9001:2015 y mas adelante, plantear un sistema de gestion integrado con el SGAS, debido a que como
entidad publica y por la magnitud del servicio que brinda, esta expuesta a cualquier posible acto de

soborno, por lo que es necesario mitigarlo.
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Anexo 1: Muestra de resoluciones emitidas en el afio 2022

Tramite Titular oMl 1P NotvoDeTragFechalnicio | FechaRecenc| Ol Estado Area

L4757 |LEONVELARD 7817779  113150|PERIONDEY &4/01/2022| 1im2/z021 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
£764 |CABRERA GU[  B22116| 30027001|PERSIONDEY &£/01,2022| 14/06/2022 EM ESPERS AREX DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION

L4766 |DELACRUZA  253805| 30223427|AMENADOCM &0L2022| /0272001 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14768 |GALARZA CAY  7462021| 30093641|PERSIONDEY &/01,2022| 25/02/2022 FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L4777 |ZELADA PRIN| 10783356 30133290|PERSIONDEY 4/01/2022| 110272022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L4788 |SANCHEZCA] 13336326 30306254|PERGIONDEQ 40L2022| 7/04/2021 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14824 |VALDERRAM) £5120383| 3157241E|PERSIONDE] 5/01/2022| 24/02/2022 7 |FINALIZADD ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14626 |LOPEZJIMEN| 10302316  116612|DERECHODE| 5/01,2022| 7/04/2001 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
1462 |GAMBARING]  9440843| 30099438 |DERECHO DE| 5/01/2022| 7/04/2022 2 [FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14045 |MEDINAMIR|  2d565139| 30100431|DERECHODE| 5/01/2022| 110272002 7 |FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14548 [VAREZ HERN|  43314815| 30135206 |PENSIONDEY 601/2022| 24/02/2022 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14833 | GUILLEK CO| 0| 30765601 (PENSION DEQ 6/01/2022) 21/02/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14863 |LOPEZYOMO| 7540220  134170|PERSIONDEQ 6/01/2022| 10/01/2022 EM ESPERA SECCION DE PROGRAMACION DE DERECHOS Y BENEFICIOS PREVISIONALES
L14E70 |RAMIREZYR| 26703404 30042795|PERSIONDEY 6/01,2022| 25/02/2022 FINALIZADO AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14085 |VEGA BAZAN  £1544019| 30131058)|DERECHODE| 7/01,2022| 110272002 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14690 |CRUCESCHAY 10863091 30023062 )|DERECHDDE| 7/01/2022 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14305 |AGUILAR NO|  £D406587|  30422871)PENSION DEY 10,04,/2022 7 |FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14306 |OLIVARES vA|  BI170326 30033435 DERECHD DE| 10,01/2022 EM ESPERA AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14308 |VARGAS DIa]  0381514| 30773118|DERECHO DE| 10/01,/2022| 25/02/2022 FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14814 |VEGA ESCOE 0| 30456173 [PENSION DEY 10/01/2022) 4/06/2022 EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES
14516 |SANCHEZNA|  FO35815| 31006157|PERZIONDEY 10012022] 2272021 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14917 |FUUENTES MA|  £3322354| 30149607 |PERGION DEY 10/01/2022| 24/02/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14306 |GARATEDIA] 418845 T0025750)|PERGION DEY 10/01/2022| 24/02/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14343 |RUIZVERAEL 8403715 30044935|PERSION DEQ 1001,2022| 3/02/2002 FINALIZADO UNIDAD DE ASESORLE JURIDICA
14957 |MONTOROE]  G792826 30211844 |PERGION DEY 10/01,/2022| 11/02/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L4360 |CRUZIZQUIEl £3573805| 3034150 |PERGIONDEY 11/01/2022| 24/02/2022 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14977 |WILCAYUCRA|  £395R170| 31607297|PERSION DEQ 11/04,2022| 18/02/2022 FINALIZADD SECCION DE RESOLUCIONES
14381 |QUUAND OU| 9549362 30200705|DERECHO DE| 11/01/2022| 3/02/2002 FINALIZADO AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPECIENTES
14382 |RAMOSSANY  B955465| 30609214 |PERSION DEY 11/01,2022| 1102/2002 1 [FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14396 |NERWI CHACO £3579875| 30136263 |PERSION DEQ 11/01/2022| 18/02/2022 FINALIZADO AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
14397 |AMBI& RETE]  B513597| 30415851)PERSION DE ] 11/01,/2022| 11,03/2022 FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15006 |SANCHEZ ZEL  £2336760| 30091738 DERECHO DE| 12/01,2022| 31/01/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15004 JERIDELCAM  BS0B373| 30097165 )|DERECHD DE| 12/012022| 11022022 FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15018 |OLWARESBE| 8535845 30027435|PERSION DEY 12/01,2022| 25/02/2022 FINALIZADO AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15018 |CUEVA CORD|  GOEG0S3| 30616343 |PERGION DEY 12/01,2022| 14/01/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15002 |HERRERA 52|  B472063| 30015775|PERSION DEY 13/00,2022| 11,/02/2022 FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15035 |VARGAS DIA]  5348117| 3107&001)PERZION DEY 13/012022| 31/03/2022 EM ESPER UNIDAD DE ASESORIA JURIDICA
L5046 |GUTIERREZ C|  BE32025| 30765650|PENGION DE 14/06/2022 EM ESPERA UNIDAD DE ASESORLA JURIDICA
15035 |CABRERAFLO  £0787510| 30044835 )PENSION DE 7042022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15068 |CORRALES B £3284034| 30469052 | PENSION DE | 14/03/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15102 |FERNANDEZ|  G147848| 70033368 |PENSION DE 24/01/2022 7 |EN ESFERA SECCION DE PROYECTOS DE RESOLUCION
15117 |VERA TABOA 0| 30695837 [PENSION DE 31012022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15118 | MONTO'A V) 57038| 30767092 [DERECHD DE 7/04/2022 FINALIZADO AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPECIENTES
15131 |ZAPATA APO| 3383526  231079)DERECHO DE| 18/01/2022| 25/02/2022 FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15134 |FLORESBERN 29351805 30379020)|DERECHO DE| 18/01/2022| 24/02/2022 7 |FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15135 |ARENAS ARE| 20219025 30366522\ DERECHO DE| 15/01,2022| 1/03/2022 FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15136 |RIVERA DELG| 20366044 30031018)DERECHO DE| 18/01/2022| 24/02/2022 7 |FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15143 |BECERRAPIS|  £3361475 30255414 |PENSION DE ) f FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15163 |PARDO RAFA|  TRATEO45| 32004293 |GASTOS DES FINALIZADO SECCION DE RESOLUCIONES
15210 |CAMPOSGRY 10717271 104341 DERECHD DE FINALIZADD AREX DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15228 |VELARDE ALY 0| 30133809 |PENSION DE EM ESPERS UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARIO
15237 |ARENASPAR|  29574401| 30577351 |PENGION DE FINALIZADD AREX DE RECURS0S ADMIKISTRATIVOS Y CERTIFICADOS DE TIEKIRO DE SERVICIO)
13238 |LLAZ4 PAZBY  £3335076 30410155)PENSIONDE) FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15261 |TRELLESFLOR  F185893|  315213|DERECHD DE FINALIZADD AREX DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15262 |LOPEZ CORR 0] 30674266 [MANDATD Y EM ESPERA AREX DE ASUNTOS JUDICIALES
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13290 |ALIAGA ALIA{  21011213] 30663534 |PEMSION DE 21/02/2022 31 |FINALIZADOD UKICAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

13297 |ARRAMEIDE 7615095| 30620415|PEMSION DE 21/02/2022 28 |FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13308 | RUIZ GARAY B242530( 30489301|PEMSION DE 5/05/2022 101 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13300 |ZARAUZDIAZ 6773831 273653 | PERSION DE 4/03/2022 35 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13311 |CERCADO PI S717566) 30C0E259|PENIION DE 1/03/2022 3€ |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13313 |RIOSRAMIRE  24155733( 3067203%|DERECHD DE 04,2022 73 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15310|CONTRERAS] 43526372 31035669|PEMSION DE 7/04/2022 73 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15321 |CONTRERAS] 43526372( 31035669|PENSION DE 25/01/2022 1[EMESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13322 |GUEVARAHY 32013504( 30728577|PEMSION DE 13/06/2022 140 [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIORES

15327 |CARUAIULCA]  43305726( 307R5313|PEMSION DE 24/02/2022 31|FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13325 |CELIZ VEMTUY  43463943) 30050255 DERECHD DE 25/02/2022 32| FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15336 |CARDENAS O J8T0570( 30375478 | DERECHD DE 7/04/2022 73 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13336 |MEDINA ME))  £4450006| 30463833 | PENSION DE 24/02/2022 31| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13340 |GARAY RENT) £1150966| 30077303 | PENSION DE 7/04/2022 73| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13343 |MEDINA ME))  £4450006| 30463833 | PENSION DE 25/01/2022 L|FIMALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
1334E | ARALIO REY DEEE306( 309F3U1L|DERECHO DE 7042022 72| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13350 | CASTILLD R 3363062 30559613 | PEMSION DE 24/02/2022 30| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13354 |GARCIA WARY)  £3549380| 30253851 PENSION DE 19042022 B4 |FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13370 |ROMERD ME|  31654385( 30812438 |PENSION DE §/05/2022 42 [FINALIZADD ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13352 |REATEGUIVY  7889765| 30112019 PENSION DE 25/02/2022 31| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13384 |RIOS VIVANG] 43346182 158436 | PENSION DE 24/02/2022 30| FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13355 |ESCALANTET)  B434971| 30033459|PENSION DE 21/02/2022 26 | FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13413 |MOSC050 G 5347857 30089751 | DERECHO DE 7042022 71| FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13421 | MONTOYA E77450d 273443 | PENSION DE 10/06/2022 135 EM ESPERA UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

13413 |ALMEVDA LO|  5951265| 30486747 |PEMSION DE 704 2022 FL[FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13427 |GARCIA CISK J765262( 30108E20|DERECHO DE 7042022 71| FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13431 |VICENTEMOL  40820786) 30107095 | DERECHD DE T0/2022 70| FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13433 |SUAREZ CON 30403535 | PENSION DE | 7/04/2022 FO[FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13434 | QUISPE GUIM 30862145 | PENSION DE 24/02/2022 28 | FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13436 |RIVA CHAVER JO1BIEEE|PENSION DE 21/02/2022 23 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15435 |PEREZ FLORE| 25267202( 30657307 |PEMSION DE 1/03/2022 33 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13445 |&7CA RAMIR B907406) 30611633 |PEMSION DE 5/05/2022 95 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15447 |PROARD RA D0SB363| 30608061[CAMBIODER 14/06/2022 135 [EM ESPERA UKICAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

15458 |SALAS JAIME|  40022337( 30420321 |PEMSION DE 5,/05/2022 97 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13467 |ANCHEA GAR| 10634978 333558 | PENSION DE 2/02/2022 3 [FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13478 |CORZD QUIR JLE31E5| 30555647 |PEMSION DE 25/03/2022 50| FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
153453 |ROJAS AMGE] 6117321| 30300351|PENSION DE 7/04/2022 55 | FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
153483 |BAILON BRA) 7163365 3083171%|PEMSION DE 25/02/2022 25 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15454 |ARTEAGA RD|  5135115[ 30422696|DERECHD DE 7/04/2022 5 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13492 |NEYRA FILINI  £0352338| 30124048 ) PENSION DE 7042022 56 | FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
15494 |CASTROCASY  43252813| 304ESERS|PEMSION DE 1/03/2022 25 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13510 |ESCOBEDO N 10049287 30138861 DERECHOD DE 7042022 56 | FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13512 |ALVAREZ MU 9E03670) 30679350)|DERECHD DE £/03/2022 36 | FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
15515 |ARIZABAL 54|  7529129| 30041614 |DERECHODE| 1,02/2022] 7/04/2022 55 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13527 |PUICONROJY  £1944604) 30071090 PENFIONDEY 1/02/2022| 1/03/2021 2B | FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13530 |5ANTA CRUZ| 16533725) 30103671|PENFIONDEQ 1/02/2022 55 | FIMALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13536 |CORDOVA EM  10533449) 30055195 |PENFIONDEQ 1/02/2022 20| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13542 |BAUTISTA 1A E7E7ET4 ABSEET|PENFIONDEY 1/02/2022 3 [FIMALIZADD ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13592 |VASOUEL VE BD2331| 30612113|DERECHODE| 1,02,/2022 12| FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13593 |DELALAMOY 20123539 117688 | DERECHO DE| 2,02,2022| 25,/02/2022 23 |FIMALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13610 |ESPINDZA CY 42031489 171730|DERECHO DE| 2,02,2022) 7/04/2022 G54 |FINALIZADO ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13613 | 5ILV4 AMASI 5362608 31207G09|PENSIONDE] 2/02/2022| 5/05/2021 92 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13617 |MORVELIGLY)  24967964) 30837035 PENSIONDE] 2/02/2022| 5/05/2021 92 |EM ESPERA ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
13630 |CHUAN VALDY  B9E7523| 30811114|PENSIONDEY 2,02/2022| 3/05/2022 90| EM ESPERA ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
15632 |CARDARANS  BEGGSS0| 30442192 |PENSIONDEY /02,2022 14/03/2022 A0 |FIMALIZADD ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
15662 |COAGUILATY) £4474845) 31085358 PENSIONDE] 3/02/2022| 17/02/2021 14 |FIMNALIZADO UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

15663 |ESPINGZA G4 10499933| 30421339|DERECHODE| 3/02/2022| 7/04/2022 53 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13650 | MONCCAGO)  28627785| 3108707 PENSIONDE] 3/02/2022| &/06/2021 125 |EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIORES

15685 |GARCIA ARIA|  BOERS34| 31002091|PEMSIONDE] 3/02/2022| 7/03/:021 32 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15700 |YEPEZ MOST4  &D423381( 30083E57|DERECHODE[ 3/02/ 1E |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15720 |CARBAIAL D B137406| 30495634 |DERFCHO DE[ 2.0 52 | FINALIZADD ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15731 |PAUCARA ALl 4530005( 30607676 |PEMSIONDEY &0 52 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15736 |HERKANDEZ | 24435015( 30510167 |DERECHD DE[ & 2/03/2022 26 |EM ESPERS AREA DE RECURSOS ADNINISTRATIGS ¥ CERTIFICADOS DE TIEMPD DE SERVICID)
15740 |JARAMILLO 4 B770130| 307G55E3|DERECHODE| &,02/2022] 7/04/2022 52 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
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15753 |VERATUDELY  7716337| 10063 DERECHODE| 4002/2022) 5/05/2001 90 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15762 [ALEYO MARI|  16035772)  3100BE77|PERGIONDE4 &/02/2022| 25,04/2022 B0 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15768 [DAVILA DAVI|  1088080) 30041506|DERECHO DE| 7/2/2022| 5/05/2022 87 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15779 [VASOUEL VE B02331| 30611113|PENSIONDEY 7/02/2022) 11/03/2022 32|FINALIZADD UNIDAL DE ASESORIA JURIDICA

13783 |PAZBOCARE|  7232013|  1E30d47|DERECHODE| 702/2022 77042022 30 FIMNALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15735 |ROLDAN PER| 43866309  30342635[PENSIONDE] 7/02/2022] 10/06/2022 123 [EM ESPERA AREA DE RECUPERACIONES

15793 [REWGIFD OLY  10160862) 30438211|PERSIONDEY 70272022 7/04/2022 59 |FIRALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15E18[RODO DURA]  105BR425)  248051|DERECHO DE| 80272022 1/03/2022 21 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15826 (ECHEGARAY | 13923855) 30G412B4|PERGIONDE( 8272022 1/06/2022 113 |[EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

L3B17|DAVILA SORY|  2801339| 31157336)EASTOSODES| E002/2023) 15/06/2022 127 EN ESPERA UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

13032 |FERNANDEZ] 3705487| 30250169)DERECHODE| E02/2022| 147032022 34 [FIMALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15B37DIAZTORRES 16410321) 30603585 |PERSIONDEY 8/02/2022) 24/02/2022 16 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15035 CERCADDFU|  40221230) 30117008|PERGIONDE( 8/02/2022| 23,05/2022 104 [FINELIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13056 [SANTISTERAN 17361901) 30039346 |PENSION DE( 80272022 G8/06/2022 121 [EM ESPERS AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15860 (FERMANDEZ|  40054837) 30044151|DERECHODE| 8272022 7/04/2022 58 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L3E73|SERMAINGA|  B2I5304| 30003647\DERECHODE| 802/202% 97062021 120)EN ESPERS SECCION DE RESOLUCIONES

LSET4|ALARCONRIN I771B036|  2E5722|CAMBIODER 9/02/2022 7/D62022 118 |EN ESPERS UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID
15E35(UMERESRIVR  ROE3139) 30397035|PERGIONDEY 80272022 3/06/2022 114 [EN ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

15092 [TERREROSM| 19963330)  104123|DERECHODE| 8M02/2022 7/04/2022 57 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13802 IZOUIERDOH  £3230521) 30367621|PENSION DEY 9022022 50 [EN ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

15918 (RIOSHUARCY  B029384)  153610|DERECHODE| 902,202 57 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L3015 |FARFANJUAR  7242024) 31028371\ PERZIONDEY 802/2022 91|EM ESPERA AREA DE VERIFICACION Y FISCALIZACION
L35I0(LOPEZFLORE]  7521529) 302260951|DERECHO DE| 10/02/2022| 7/04/2022 56| FIMALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15830(TENICELA W] 17804363) 30026168|DERECHO DE| 10/02/2022| 6/05/2022 85 |EM ESPERA AREA DE VERIFICACION Y FISCALIZACION

15841 [FLORESQUIM  £1933864)  30106755|DERECHO DE| 10/02/2022| 26,04/2022 75 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

15844 [CHAVEZ UM 2640367) 30602629|DERECHO DE| 10/02/2022| 7/04/2022 56| FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13845 |RAMOSBERA £341B283| 30454683 DERECHO DE| 10002/2022) 15/03/2022 33 |EN ESPERA AREA DE VERIFICACION Y FICALIZACION

13066 |LOPEZBOLV] 10060387 113442 DERECHODE| 110272022 77042022 35 |FIMALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15877 [HUAMAN M 20511199) 30025228|DERECHO DE| 11/02/2022) 7/04/2022 55 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15883 |PASTOR PINE,  G4ED7E1| 30584765|PENGION DE | 14/02/2022| 5/05,2022 B0 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15857 [DEL CASTILL 0| 12007&|PERGION DE( 14/02/2022] /032002 22 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15830 [CURITOMAY | G463E37) 30045608 |PERGION DEY 1402/2022| 7/04/2022 52 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
13890 |HUANCA MA|  £3317603| 31641791\ PERGION DE{ 1402/2022| 12/03/2022 26 [FIMALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L6000|GIANELLA DL BODDSS7| 30651134|PERZIONDEY 140272022 57052022 0| EN ESPERS AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16001 [COLONA PRA|  £3434826) 31361697 |PENGION DE4 14/02/2022| 13,04/2022 56 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16005 [KAVARRO VIl 7426B17| 30890851|PERGION DEY 140272022 7/04/2022 52 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16006 (FLORES CARL]  13952247) 31039658 |ACRECENTAM 14/02/2022| 16/04/2022 f3 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16017 [CORONADD ]  4D1G3264) 30118045|DERECHO DE| 15/M02/2022| 5/05/2022 79 |[EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L6020|MELENDEZL]  G7ELS09| 30000182\ PERZIONDE{ 1502/2022| 307052022 103 EN ESPERS SECCION DE PROYECTOS DE RESOLUCION

L6012 [GRANERDST| 13951290) 30225455|DERECHODE| 1502/2022| 5/05/2022 75 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16028 [SEGOVIA SEG 0 30748649 PENSION DE( 15,02/2022| 22/02/2022 7 [FIMALIZADD UNIDAD DE ASESORIA JURIDICA

16030 [SEGTVIA SEG 0| 30745649 PENSION DE( 15,/02/2022| 7/04/2022 51|FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16037 [VILELAVIRUY  15722855) 30612340|DERECHO DE| 15/02/2022| 5/05/2022 79 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L60L4|TRINIDAD G4 43528779  153310)DERECHO DE| 15/02/2022) 18/04/2002 f |EN ESPERA SECCION DE FISCALZACION

L6043 |ESPINDZA G 7171756| 30583130)|DERECHODE| 15022022 5/05,2022 78| EN ESPERS AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16045 |AvALA NAUP| 21523316| 30059334 DERECHD DE| 15/02/2022| 19/05/2002 85 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16048 [GIGLIO MOK]  42792836)  170734|DERECHO DE| 15/02/2022| 14/03/2022 27 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16056 [SEVILLAND | 17813265) 304447265|CANBIODEH 15/02/2022| 16/04/2022 fi2 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16078 [VASOUEZ VE]  G8EA16A) 30421547|PENGION DE( 16/02/2022| 30/05/2022 103 [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

LG00|CARDENASD| 10774383| 31304864 PERGION DE( 1602/2022| 18052002 1 |EN ESPERA SECCION DE FISCALZACION

16094 |VALLE ROJAS| 1782B314| 30131379)DERECHO DE| 17/02/2022| 13/06/2022 11| EN ESPERS SECCION DE RESOLUCIORES

16095 [SALAZAR (A 1G073810) 30201695|DERECHO DE| 17/02/2022| 5/05/2022 77 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16047 [OREESPINGT  B7ERZ57| 30866003 |DERECHO DE| 17/02/2022| 7/04/2022 28 [FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16103 [TUME MAZS| £3247831) 30162355|DERECHO DE| 177022022 42 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16108 (MELGAREID | 13630582) 30027G0&|DERECHO DE| 17/02/2022 25 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L6111 |VASQUEZ MR B4T24dd|  3075048T)DERECHD DE| 17022022 3 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L6117 [CABREIOS M|  40813843)  147755|DERECHO DE| 177022022 45| FIMALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16120(VALENCIA Ml 20861767)  30101315|AMENS DOCY| 17/02/2022| 17,02/2022 0[EM ESPERA SECCION DE LEGAJDS PREVISIONALES
16122|HUARIZZEG  32733141| 30068434|DERECHODE| 17/02/2022] 5/05/2002 77 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16142 [IRIGOYEN QU 0| 129765)PENSION DE{ 18/02/2022| 27/05/2002 9 |EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIORES

16163 |4RCERAVING  BETTIZ3| 30009493 )DERECHODE| 1802/2022) 4/05/2021 73| EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
L6166 |QUISPE GARY 10245081\ 31I2ZE37|PERZIONDEJ LB02/2022 3/062022 103 EN ESPERS AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16167 [DELGADD SO\ BB6A429) 30009457 |PENSION DEY 18/02/2022| 16/06/2022 118 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION
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16183 |[MENDOZACR  &3119521| 30355611|PENSION DEQ 15/02/2022] 1/06/2022 103 |[EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16156 [VALENCIA 54  13948603| 30G3S001[PENSION DEY 21/02/2022) 27/04/2022 £5 |EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16157 [SOPLINREAT|  5716228| 30749183 |PENSION DEY 21/02/2022] 5/05/2022 73 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16196 [ALEIND SUAR  B267E63| 30399636|DERECHODE| 21/02/2022) 5/05/2021 73 |[EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16213 [HOLGUIN ALQ  32930139| 30057337|DERECHO DE| 21/02/2022) 5/05/2022 73 |[EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16217 |GILCUBASR]  43321834| 30800705|PENSION DEQ 21/02/2022] 4052022 71 |EM ESPERA SECCION DE PROYECTOS DE RESOLUCION

16241 [MERCADO A 40276330| 30227823 |DERECHO DE| 21/02/2022) 11/05/2022 78 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16242 |IAPATA RO 16013860 31304664[PENSION DEq 217022002 217022022 1 |EMESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16244 [HUARAYD G4 13936576| 30E39810|GASTOS DES 21/02/2022) &/03/2022 15|FINALIZADOD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16239 [MANGATTITY 10427580| 30299130|DERECHO OE| 22/02/2022] 21/05/2022 B2 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16264 [AREVALO MY 1132431| 30B00E35|PENSION DEY 22/02/2022) 5/05/2022 71 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16265 [PANTIGOS0 R 42658160| 30441000(PENSION DEQ 22/02/2022) 31/03/2022 7 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16266 |ORTIZCARRY  7319979|  30443091[PENSION DEQ 22/02/2022) 24/02/2022 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE Y DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
16273 |CIEZA FERKA| 16481946 230496[CAMBIO DEM 22/02/2022( 5/05/2022 72 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16275 [SANCHEZPAR  31020109| 30820287 |CANBIO DER 22/02/2022) 24/02/2022 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16252 | BRIDNES VE 0| 30853536(PENSION DE 22/02/2022 7E |[EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16288 |GALVEZ BRAY  43602726| 30262486|PENSION DEY 22/02/2022| 12/05/2022 78 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16291 [MARTINEZ G| 21549769| 31004837 |PENSION DEQ 23/02/2022) 27/04/2022 f3 |EN ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16298 [TANTALEAK ] 8332126| 30619534|DERECHD DE| 23/02/2022] 26/04/2022 fid |EN ESPERA AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION

16313 | GUINAC BOh 0| 30059638 (PENSION DE § 23/02,2002( §/05/2022 75 |FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16314 |CUADROSRY 42173964 154429 |PENSION DEY 23/02/2022( 21/03/2022 7 [FINSLIZADOD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16315 |PACHAS TASY  B16B3B6| 30123539|DERECHO DE| 23/02/2022) 30/05/2022 96 |EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16322 [MATENCIDG|  31030718| 30848313 |PENSION DEQ 23/02/2022) 11/06/2022 10 [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16326 |COR0OVA LY I5200669| 30377571|DERECHODE| 23/02/2022) 7, 43 [FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALZACION DE EXPEDIENTES
16328 [cHapofzan]  £a422303]  30233641|DERECHO DE[ 2402202 110612022 107 [EM ESPERA UNIDAD DE ASESORLS JURIDICA

16342 |OCHANTE HY 158141141  31067399(PENSION DEQ 24/02/2022) &/06/2022 102 [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16345 |CABEIUDO )Y  15423843| 30237805 |DERECHO DE| 24/03/2022] 5/05/2022 70 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16347 [SANCHEZAM]  18182014| 3020E49|PENSION DEY 24/02/2022| 14/03/2022 15 |FINALIZADOD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
634G |GARCIAVIA D 40313817 30444007 [DERECHO DE| 24/02/2002) 23/05/2022 90 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
15353 |pukzas o 0 30512646(PENSION DEY 25/02/2022( 14/06/2022 108 |EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

18370(MORI MACED  44677063| 30538500(PENSION DEY 25/02/2022] 12/05/2022 76 [EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16372 [PAZ ALDANKA| 16S6B236| 30806S10(PENSION DEQ 25/02/2022] 7/06/2022 102 [EM ESPERA UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

16377 |CRUZALEGUI|  BOOBI3H| 30052444 |PENSION DEY 25/02/2022) 11/05/2022 75 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16352 |CASTILLOWEL  10061614| 30190939|DERECHO DE| 25/02/2022) 12/05/2022 76 [EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16383 |GALVEZBEDY  9704761| 30740886 |DERECHD DE| 25/02/2022 70 |EM ESPERA AREA DE VERIFICACION Y FISCALIZACION

16412 |LAZO CARDE]  40508917| 30035196(PENSION DE{] 25/02/2022 90 [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16416 [ALANYABALE 43187109| 30068726(DERECHD DE| 26/02/2022 Bt |EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16423 |MORI MACED  44577063| 30538500(PENSION DE 4 28/02/2022 3[FINALIZADO UNIDAD DE ASESORLS JURIDICA

16427 |CONDEZAVA]  1225904| 30363086(PENSION DEY 28/02/2022 71 |EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16430 |VALDIVIA BE| 21&46181| 30052021 (DERECHD DE| 28/02/2022 6 | EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16431 [MALLMAVILL  43657104| G0031403|PENSION DEY 25/02/2022] 1 1[EM ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16434 |MELCHOR B 10452733| 30016180(PENSION DEY 25/02/2022] 5/05/2022 6 | EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16447 [ROSASLOPE] 6779437 147EET|PERSION DE { 25/02/2022( 26/04/2002 59 |EN ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16467 |GABING GUT|  20087380|  30407579[DERECHD DE| 1/03/2022 F [EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16474 | MACHUCA 4 0 30386274(PENSIONDEQ 1/03/2022 90 [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16454 [PALACIOS 54|  B6E4008| 30606513 |DERECHODE| 1/03/2022) 18/04/2022 A8 [EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16455 [FULCHA PAS]  43873110| 30542608 [PENSIONDEY 1703/2022) 7/04/2022 7 [FINALIZADO AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
15480 |MSCOTA GUR  10351608| 30017063 |DERECHODE| 1/03/2022) 28/04/2022 56 |EM ESPERA AREA DE VERIFICACION Y FIECALIZACION

16493 |MELENDEZD|  7708073| 30743867 [PENSIONDEQ 1/03/2022 78 [FINALIZADD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
15404 |MaRIErOs Y] 3290563 240101 {PERSION DEY 17032022 71|EM ESPERA AREA DE RECURSDS ADMINISTRATIVOS Y CERTIFICADOS DE TIEMPO DE SERVICIO)
15497 [DONAYRECA| 9853201 125735 (DERECHO DE| 1/03,2022 S[FINALIZADOD AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
16498 |BUSTAMAKT|  7707686| 31146374(DERECHODE| 1/03/2022 16|EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
16500 |&VILA GUTIER  17836337| 30E19320(PENSIDNDEY 2/03/2022) 24, 50 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16501 |[MONCADA & 27850821| 30303E36[PENSIONDEY 2/703/2022] 3, 93 |EM ESPERA UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

16507 [IEGARRA QU  4530B1E7| 3155743%|CAMBIODER 2/03/2022) 7/06/2021 7 [EN ESPERA AREA DE TRAMITE Y DIGITAUZACION DE EXPEDIENTES
16510 |ORTIZTEIAD|  43831109| 3026264%|DERECHODE| 2/03/2022) 18/104/2022 A7 |EM ESPERA SECCION DE FISCALIZACION

16520(L04 QUIE2D]  AL75131 129792 |PERSION DE 2/03/2022( 217042022 50 [EM ESPERA AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION

16524 TEIADA VAS] 45020634| 30707083 |DERECHODE| 2/03/2022) E/06/2021 98 EM ESPERA UNIDAD DE TRAMITE DOCUMERTARID

185217 |RIVERO CR5T)  7alaT6l 121036(DERECHO DE| 1/03,2002( 6/05/2022 5 | EN ESPERA AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION

16528 [RODRIGUEZ ]  43312779| 30333020|COMPENSAN| 2/03/2022) 10/03/2022 £ [EM ESPERA AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION

16530 |CAKTOSROB|  6001356| TOO3ZE4A|PENSIONDE] 2/03/2022] ©/06/2022 9% [EM ESPERA SECCION DE RESOLUCIONES

16540 (INGOL CARBY  43371313| 30148637|DERECHODE| 2/03/2022) 28/04/2022 57|EM ESPERA AREA DE VERIFICACION Y FISCALIZACION

18545 |DIAZ CUBASY  10450689| 30378235|DERECHODE| 2/03/2022] 5/05/2022 fid |EM ESPERA AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION [DE EXPEDIENTES
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CACHIE SIFUE §200230 A AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIE
10203308 A ARES DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
S383555 A SECCION DE RESOLUCIONES
ML = Tei30e A JEFATURA
ero zud|  2445ig39 Do AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIE
16322 | OLIVARES BE §333843 A AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIE
16323 [MifrooE G 10753332 114256 Do AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIE
16817 |CASTILLO RMD) 235333567| 30367524 A AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIE
1EE18|MORALES H 283L4241) 30824804 A ARES DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
1EE25 | CRUZADO AR 4| 30440333 5/03/2022 A AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION
LEE37 | SEVILLAND & 02) 30SECALE &/0Ej2022 A SECCION DE RESOLUCIONES
16628 | BUSTAMANT TEBE| 3il485374 23/08/2022 & SECCION DE FISCALZACION
1EE31|CACERESSOL 20033272 30359182|D A AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIE
1BE32 | MORI CHICH 23E2333| 30570423 & SECCION DE FISCALZACION
1EE37 |STUCCHIMO|  1E416287] 3015510 13/04/2022 ALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
1EE42 | SARVEDRA O S024433|  308ies3d 31/03/2022 83 5 SECCION DE RESOLUCICNES
1gs2s|Fedva comol  1731EEs3|  30508134|DERECHO D 12/03/2022 [ A SECCION DE FISCALZACION
16552 |FEATA GARD 432532) 3I0ETIST|FEMIION DE 25/04/2022 30 A SECCION DE FISCALZACION
1EE53 | CORMEID BE Of 34330234 |FEMIION DE &7 & SECCION DE FISCALZACION
1EE7S|LOZANO VAR 1032672| 30761123 3/03/2022 35 A AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIE
1EE77 |EARRATA FUI 30453025 1 & UNIZAD DE TRAMITE DOCUMENTARID
1EE73 |FRADD ESFI 31 3 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
1EE20 | LLEREMA BEN 30427183 5 SECCION DE RESOLUCICNES
SALVATIERAY o] 33110983 & AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
OETIZ SILVA TI5E2E2 130023 A AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION
E112847| 30773033 & SECCION DE FISCALZACION
CAMCHUCAIY 20034126| 31083366 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXFEDIE
FAC=AZ CUS]  2308303| 3i1gssze 5 ARES DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION
EAZAN TALA 0| 30504337 A SECCION DE FISCALZACION
7 [RUIZ CAMAN 30ZE4TT3 5 SECCION |SCALZACION
WASQUET BA/ DERECHD DE| & SECCION D
AMFUERO M| 24313637 DERECHD DE| 21/03/2022 A SECCION DE FISCALZACION
L[AMAD GUTIE  43301373] 300E4518|DEIECHO DE 12/09/2022 & AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIE
DIAZ LAY SR S563923 1EE386|FEMSION DE 27/03/2022 A SECCION DE LEGAIDS PREVISIOMALES
MO=0HN RO 43419318] 3I00E0TIE|FEMIION DE 30/03/2022 = SECCION DE RESOLUCIONES
KCOKTT FALS 17E14445] 30832513 |CERECHO DE| 21/03/2022 A SECCION DE FISCALZACION
16757 | ATALA PARE E0O1318| 30524230 11032022 & SECCION DE FISCALZACION
16200 |MURGA BELL|  30431307] 310837 14032022 ele] UNIZAD DE ASESORM JURIDICA
16802 |WAUDENAYZ{ 43001343] 30038122 11/03/2022 61 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
1E230 | DUMCAN ZALY 3I05E2242 21/08/2022 62 A SECCION DE FISCALZACION
16855 | MOSEND PER 30228369 21/03/2022 7 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
16253 | CAOOUE TUF 30367284 3/03/2022 32 = ARES DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIE
15275 DEMARTINI 111333 1/05/2022 3 & AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIE
16221 |DEL BISCO S 30223340 5032022 A ARES DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION
1E222|DIAZ LOZAH 30245357 21/04/2022 A ARES DE VERIFICACION ¥ FISCALIZ: N
16228 (oR0odTEn v 30520181 A AREA DE RECURSOS ADMINETRATIVOS ¥ CERTIFICADIDS DE TIEMFO DE
16502 | PUMA BELZL 30330208 A ARES DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIENT:
1E513 | LMASES TR 141233 2! & SECCION DE FISCALZACION
16516 |BERRAL GON 118338 = SECCION DE FISCALZACION
16513 | DS0RID GUT 3581 30042326 |FENIION DE 21/08/2022 13 & SECCION DE FISCALZACION
16S2Z|LAMADRID V| 43310287| 30325515(CAMBIO DE 21/0a/2022 EL A JEFATURA
iggaz 44072318|  302ESSL1|DEIECHO DE| 42 A SECCION DE FISCALZACION
16525 42150038] 302I02E1|FEMIION DE &M06/2022 24 A AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION
LES30|SALATREVHO  TE62432 112268 | BEXECHO DE| 21/03/2022 EE A SECCION DE FISCALZACION
16535 | TRUMILLD W 0| 31162274|FEMIION DE 4/06/2022 a0 & UNIZAD DE ASESORM JURIDICA
16537 | CHUOUITAYF §2352371| 30872387 ZI0N DE 30/03/2022 A SECCION DE RESOLUCIOMES
16547 | DOMING! 7450314 3014028 SION DE 15032022 & ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDHENT:
15545 [MENDOT 44408152| 30722080 SION DE 33 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPECHENT!
1S3 |ESFINOZA R a3 BE| 30 2| HERECHD DE 3 A SECCION SCALZACION
16338 |WASQUET A=) 42114374 113263 TE] A SECCION DE FISCALZACION
DIAZ LAV SR S563523 1E838E A SECCION DE *ROVECTOS DE RESOLUCON
7[MEDIKA MEJ|  34450536) 30463533 22/03/2022 Do AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPECHENT:
CHUQUIZUTY  337B0060| 30365333 25/0a2022 a0 A SECCION DE FISCALZACION
EORREGOD GH 5504415 138034 ! 45 & ARES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDHENT:
DELACAUZT] &443iBE2z| 303ildss 23/04/2022 35 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPECHENT!
FRINCIPE CO 30284353 11/03/2022 5 SECCION DE FISCALZACION
MENDZAES) 12 2510472022 & ARES DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACIGN
sz7|oapodrezv| 23sssEsi] 3oszoast 21/03/2022 Do UHICAD CEASESDRIA JURIDICA
OYARCE OCA S5ai4za 11/03/2022 & SECCION DE FISCALZACION
1ESSL|SANTILLAN &) 20054583 21032022 Do UHICAD OE ASESORLA JURIDICA
17042 |RIDS ALMEID|  10103037] 301278526 |FEMIION DE 11/03/2022 5 SECCION DE FISCALZACION
17003 |GARCIA FAZAl A0INLES0| 30224573 CONSTAMOIA| 11/03/2022 A SECCION DE FISCALZACION
17003 |BUSTAMANRT| 2830468E| 30223208|FEMIION DE 3042022 5 SECCION DE *ROVECTOS DE RESOLUOON
17015 |ZUETIGA UR 131083 | BEXECHO DE| 21/03/2022 & SECCION DE FISCALZACION
17017 |MORA MORY 3070E005 | FENSION DE { A AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXFEDIENT:
17020 | FAREDES AR 30247006 | BERECHD DE| 12/03/2022 & SECCION DE FISCALZACION
17022 |CLAVIID RAY] 30567502 22/03/2022 A AREA DE TRAMITE ¥ DISITALIZACION DE EXPEDIENT
17032 | CASTRO CAl 143434 5 CEPARTAMENTO DE SIETEMATIZACION DE GESTION DEL PENSIONIET,
17057 [EGOAVIL SAH  EO0N4S35] 30842308 &/06/2022 A SECCION DE PROVECTOS DE RESOLUOON
17042 | TORREIDH 2 3233733 1B2353 2470372022 10/06/2022 A SECCION DE RESOLUCIONES
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ROCATROIAY 5433074 223510 FENEION DE 21032022 SECCION DE FISCALIZACION
RODRIGUES o 045 | FEMEION DE UHICAL DE ASESORLA JURIDICA
CULOHUI HY 7451423 7046 | DERECHD DE| 2. SECCION DE FISCALZACION
DURAN MAT] 4336EE5E| 31306210|CERECHO DE[ X SECCION DE FISCALZACION
POZOESPEM)  S327137| 300BES30|CERECHO DE SECCION DE FISCALZACION
17402 | CASANICOND  33230227| 30370048 |FEMEION DE UHIDAD CHE TRAMITE SOCUMENTARID
17107 | SANCHEZ WA 43356348 30218354 |DERECHD DE SECCION DE FISCALZACION
17433 LAIME MAM, 2524518| 3I0SIEI00|FEMIION DE AZEA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIEN
17435|DONSYRE I S4227603( 30133150\ DERECHD DE| 2 SECCION DE RESOLULIONES
17147 |BAREDZA L 0] 3073IEIBE|FEMIONDE CION DE FISCALZACION
17430 MEZA HINAH| 34053330 | FENSION DE DE RESOLULCIONES
QUISPE CHAH 3042ETIE | FENSION DE UHICAL DE ASESORLA JURIDICA
OFTIZVARGA 285E3303) 30200133 |DERECHO DE SECCION DE FISCALZACION
SANTAMARIA 17821546) 3093ET35|CERECHO DE UHICAD DE TRAMITE SOCUKENTARID
B|DELGADD 514  A0412804) 3C40ETZ2|FEMIIONDE SECCION DE RESOLUCIONES
BASTIDAS BA| 30518581 | DERECHD DE oM SCALZACION
TASAWCD ALY 30270212 |DERECHO DE SECCION DE FISCALZACION
7| CHAM P4 DRy 158531 | DERECHD DE| AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIEN
JCSEE35T | FENEION DE SECCION DE RESOLULIONES
AFAZA LUE0|  10200024) 300E4SEE|DERECHO DE SECCION DE FISCALZACION
HOSTILIANGD | 33739874 200300 | DERECHD DE| SECCION DE FISCALZACION
AUAGA CAM| 43350354 301417E2|DERECHO DE UHIDAD CHE TRAMITE SOCUMENTARID
URDAN 0] 31743536 |FEMIIONDE AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFECIEN
CARDENAS D 2333421 SECCION DE FISCALZACION
CRUZ CORCO 3383800| 3011E1TE 0% DE FISCALZACION
RQJAS MEMT) 8| 30ZE2AZD|FEMIIONDE SECCION DE FISCALZACION
17275|RONCAL TOR 70 FEMION DE
i72:0 TABDA o 37|FEMEION DE
17258 | WIDAL CESFE! 5| 30573233 |FEMIION DE
17308 | RONCAL TOR| o DERECHO DE
17313 |BASTOC HAE! 8| 30240373 |CERECHD DE
17315 CERRNLLO OB 0| 70030305 |CEXECHD DE
17322 |MATIAS MAF  293%2347|  30017238|DERECHO DE AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFECIE
17318 TOARES ESPI 180357 | FENSION DE AZEA DE RECURSOS ADMINETRATIVOS ¥ CERTIFICADDS DE TIEMPO DE 5
17330 CHAVEZ SAUY ICO5EL50 | FENEION DE SECCION DE RESOLULIONES
173z1|co 30TECENT |FENEION DE SECCION DE FROVECTOS DER LUCION
17332)4 30114174 | DERECHD DE| AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIEN

17333 | CHAMEA ORY

CAMBIO DE

SECCION DE PFROVECTOS DER LUCION

17321 FALMA RAN 43325441 7|FEMEIQN DE AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFECIEN
17355| CASTRO CA! 10311033 ECCION DE FISCALZATION
CALDEROME] 43362332 7
TUFAYACHIY 403Z5czi| 30233430
17351 |WTE CHAFA 43371703 30831313
17332 . A04z2232 138005
17335 EZ LD ETE33L0 114324
17405|BOZA POMA SEZ2E34| 30AB2IIH|FEMHON DE CIOM DE PROVECTOS DER
17433 AYLLON WAs 2585735 120370 | FENSION DE CIOM DE FISCALZATION
17418 |CHAVEZ AEU[ 17221254) 30035022 |DERECHO DE| UNIDAD DE TRAMITE BOCUMENTARID
174421 DAVILA SORL 2201338| 31237336 |FEMEION DE SECCION DE FROVECTOS DER LUCION
AT4RD|NIHANTAY ¥ 5440307|  3U043530|FEMSION DE UHIZALD DE ASESORMA JURIDICA
17431 | TURFC PERE 3013E11E |FENEION DE SECCIOM DE RESOLUCIONES
REWVILLA LLER| 30SEE3N2 |FENEION DE SECCION DE FISCALZACION
WALLE BALAR 30131334 | CERECHD DE CIOM DE FISCALZAZION
7478 | vASOU H 8374032] 30ZE3ILT|FEMUONDE o FISCALZACION
17450|FALACIOS RO 3583333( 30344011 |DERECHD DE UHIDAD CHE TRAMITE SOCUMENTARID
17455 | FIND FONCE 13053653 30126438 |PENSION DE ECCION DE "ROVECTOS DER
17328 |HIETD BAZ0 30090451 | DERECHD DE CIOM DEFISCALZATION
17457 |GUSVARA M 30SE3030 | DERECHO DE AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIEN
17453 | MOLINA HER 30313345 | FENSION DE CIOM DE PROVECTOS DER
17303 | ROJAS SANCH 30125414 | DERECHD DE| DE RESOLULIONES
17307 | FALOKIND Cf DERECHO DE DE FISCALTACION
TAWARA ZAV| 43418573 DERECHD DE DEFISCALZACION
HUAMAR G|  1E760204( 3033E574|FEMIION DE CION DEFISCALZATION
SOLECURDT| 40411133 163022 | FENEION DE AREA DE VERIFICACION ¥ FISCALIZACION
ZAFATA MAQ  43103325| 3CI0SSLE|FEMIIONDE UHICAL DE ASESORA JURIDICA
URBMWA LAVA 42733311 30130533 |DERECHO DE SECCION DE FISCALZACION
RAMIREZ AL 3327833 30TESLI|DERECHO DE UNICAD DE TRAMITE COOUMENTARID
MEGD GONZ| 17328253 30232288 |FEMIION DE UHIDAD CHE TRAMITE SOCUMENTARID
TELLEZ REQL| 403&6043Z) 30130317 |CERECHO DE SECCION DE FISCALZACION

1708 | BAZAN CHAL] 0400452 | DERECHD DE| FISCALZACION
17612 | SALATAR FEFS 31736368 |FEMSION DE 30/03 /2023 RESOLULCIONES
1713 | ACOETA MO 274153 |CERECHD DE| 21/03/2022 E FISCALZACION

17612 |MEZA P&

3010447

FEMEION DE

FISCALZACION

17EIT | WALDI E| 25473554 30537156|DERECHD DE FISCALZACION
1742 | QUISFE CHAH 1307317 30Z0E060|FEMEION DE SECCION DE FISCALZACION
17855 | ROJAS FORT! 0| 30354373 |FEMIIONDE AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIEN
17E77|ANDRADETR| 20851316) 30S5E1E3|FENIIONDE AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFECIEN
1753 | CHAVEZ CHU S4E2E20| 3L0BLEIE|FEMION DE SECCION DE RESOLUMCIONES
CARRION GO 303TES3E | DERECHO DE SECCION DE FISCALZACION
3035124 | FEMEION DE 7 AREA DE RECURSOS ADMINETRATIVOE ¥ CERTIFICADOE DETIEMFD DE 5
30263247 |FEMSON DE | FINALIZADD UHICAL DE ASESORLA JURIDICA
WASQUET C 30ZEI2AT|FENSION DE 3| FINALIZADD UHICAL DE ASESORLA JURIDICA

CASUSOLDE CAMBIO DE E2[EN UHIDAD CHE TRAMITE SOCUMENTARID
CAMBIO DE D]EM JEFATURA
30ET2IET | FEMEION DE 3| FIRALIZADD AREA DETRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFECIEN
153557 | DERECHD DE| FIKALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACIZN DE EXFED|

&3




12404

E RESOLUCON

1g402 44280672 FEMZION DE r UHICAD D TRAMITE DOCUMENTARID
12403 | EEMITES JOA TE2H3L0 FEMZION DE /10N DE ASISTENCIA AL FEMSIONISTA
12472 [CARDENASC{ 43523830 30IE1I57|FEMNZION DE 032022 24062022 110N DE RESOUUCIONES
12432 [CORREA CRU 359365 30301573 |FEMEION DE 03/2022| 250032022 CION DE RESOLULIOMES
12437 |MEDIMA FLOY 43256408 145180 | FENSION DE o3/2022| E/06/2022 CION DE RESOL, MES
12443 |EENOTT RON 7503 146458 |PENSION DEQ  5/09/2022] 23/08/2022 AZES DE VERIFICACION ¥ FISCALIZAZIGN
TASAYCD 544  24346200) 30043036 |DESECHO DE| 10/03/2022| 20062022 110N DE RESOUUCIONES
TRILLO CAND| 22376287| 30596399 FENSION DEQ 10/09/2022] 10/06/2022  DE PROYECTOS DE RESCLUCION
SOTOMILLA | 43324652 199233 |FENTION DEY 10/09/2022] %/08/2022 0% DE RESOLUCIOMES
BERRDCAL M| 5430032 30SEC17E|FENGION DE{ 10y03/2022| 50062022 10N DE RESOLUCIONES
HUSETA QLW 40d34710( 30435210 FEMIIONDE #03/2022| 1%/06/2022 UNICAD DE TRAMTE DOCUMENTARID
54 |FERMANMDINI | 43088171 123433 [FENEION DE f03/2022| 144082022 SECCION CE FISCALZATION
SALATAR KD 0| 31136731 FENIION DE 0%/2022 a6/2022 CION DE PROVECTOS DE RESOLUCION
ROJAS BRION 43553523 30325432 |DERECHO DE| 032022 032022 g ASES DE TRAMITE Y DIG CION DE EXFECIENT!
AFESTEGUI G 406568 30093573 |CERECHD DE 03/2022| 23/0%/2022 12| FINALIZADD AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENT!
FAKTIGDSD 304431000 [ FENZION DE fi 5/06/2022 2E|E /CI0N DE PROYVECTOS DE RESCLUCON
VARGAS MO TO018266 | DERECHD DE| 12 74062022 ZE|E \CI0% DE PROVECTOS DE RESOLUCION
RIZOO AGUILY 30211532 | FENSION DE | 12/03/2022| 20403/2022 HE (CCI0N DE PROYECTOS DE RESOLUOON
CHICATALDY 42438020) 30222600|FENSION DEY 12/03/2022| 114062022 0% DE PROYECTOS DE RESOLUOON
UEZ A% 553372| 30234033|DERECHO DE| 12/05/2022| 5/06/2022 0% DE RESOLUCIOMES
HEENANDED 3012 NEION DE 12/08/2022| 31/05/2022 CION DE RESOLULIOMES
QUISPE ALE H 30 ACIECENTAN 13/09/2022| 11/06/2022 UNICAD D TRAMITE BOCUMENTARID
FINDAY FERN S053503| 30383672|CAMBIO DEF 13/05/2022| 2/06/2022 UNICAD OE TRAMITE DOCUMENTARID
18356 | LEOH BASUR 7452496| 30188172 | PENSION DE 13/05/2022] 2/06/2022 SECCION CE RESOLUCIOMES
12601 [BARRIDS NEY 41354834 174200 | DERECHOD DE| 14/09/2022| =/08/2022 ARE4 DE VERIFICACION ¥ FISCALIZATION
12603 |OCMIN SIMA|  40831216| 30030028|DERECHO DE| 16/08/2022] 100062022 SECCION DE PROYECTOS DE RESOLUOON
1BE10|AYALA HUAK] 43251356 30572458 |FENSION DE| 16/03/2022| 134062022 SECCION TE RESOLUCIOMES
1B646|TUESTA MOR|  33324724) 30722406 FENSION DE{ 16/09/2022| 10/06/2022 SECCION CE PROYECTOS DE RESQLUOON
18623 |SANTAMA R0 44459479 30315125|FENSION DEQ 18/09/2022 0E/2022 0% DE FISCALZACION
12624 [EAREHONA 44311439| 30136353 |FENSION DE{ 16/08/2022 AZES DE AITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENT
18627 |GRIMALDO €| 44531352 FENSION DE| 16/03/2022 UNICAD CE ASESORA JURIDICA
12830V DEGH 43152032 FENSION DE{ 16/03/2022 SECCION CE PROYECTOS DE RESQLUOON
18631 | CRUZ ROSILLY CAMBIO DER 16/03/2022 UNICAD CE ASEZORIA JURIDICA
23528828 503|DERECHO DE| 16/09/2022 AZES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
43566161 31330704| FEMIION DE 032022 SECCION DE RESOLULIOMES
FAAKANI HU, E184E30| 30111374|DERECHD DE| 03/2022 UNICAD DE TRAMTE DOCUMENTARID
BARSHOHA 44311435 30136259 DERECHO DE] 0%/2022 110N DE RESOLUCIONES
18E53 | RTVAS RECOE 30315451 | FENIION DE UNICAD CHE ASESORAA JURIDICA
18700 | CARRION £ 30538155 | FENIION DE UNICAL CE ASESORAA JURIDICA
197a0fafvipiaz)s|  16733338| 34393418 [CAMEI0DE J03/2022 UNICAD CE ASESORIA JURIDICA
B711|LLALLATQUE &] 43730020| 30S89508|FENSION DE{ 18/08/2022 UNICAD CHF ASESORLS JURIDICA
sotozudrg  42420237| 30037837|DERECHO DE| 15/0%2022] i3 UNICAD D TRAMITE DOCUMENTARID
HUARIAK Rl £352351| 30514133|DERECHO DE| 18/03/2022| 30062022 SECCION DE FISCALZATION
CARDENAS T I570670| 30376478 |FENSION DE{ 15/05/2022 #06/2022 UNICAD CE ASESORIA JURIDICA
CHECA GONZ, ESL56T) 3043 FENEION DE{ 124/03/2022| 2/06/2022 ARE4 DE VERIFICACION ¥ FISCALIZATION
CUBIRA PAIV, 3188 30 FEMZION DE /062022 SECCION DE RESOLUCIONES
T|RIECO ULCD 18063222 138331 | FENSION DE 062022 SECCION CE RESOLUIOMES
RODRIGUED TE3BT12) 30372321 |FENGION DE #06/2022 UNICAD CE ASESORIA JURIDICA
S|CARBAJALUR  S446ET77| 30131082 (CERECHD DE 10E/2022 SECCION DE RESOLUCIOMES
COAGUILATI] 44474826 31052338 | ACRECENTAR SECCION DE PROVECTOS DE RESOLUOON
HICOLL SALA EI72090) 30371033 |FENGION DE UNICAD CE ASESORA JURIDICA
CRUZ ME| 41476339 130536 | FEMEION DE i UNICAD CE ASEZORIA JURIDICA
SALAS 0| 31121024(DERECHD DE Ir UNICAD CE ASEZORIA JURIDICA
JAU| 10710038 125233 | CERECHO DE r UHICAD CHE ASESORAA JURIDICA
OR03C0W2q 43351214 31430352 |FENSION DE4 20403/2022| 21/03/2022 AREA DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXFEDIENTES
12751 | &RIH HERR) o FEMZION DE{ 20403/2022| 50062022 AREA DE ASUNTDS JUDICIALES
18733 [MIRAHDA L 5224352 232207 | FENSION DE | 20409/2022] 10/06/2022 UNICAD CE ASESORLA JURIDICA
1zz0z|refvs noDR| 43726272 100238 |FENIION DE 20/09/2022 AZES DE TRAMITE ¥ DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
1BE812 | R¥DS URUPE FENZION DE{ 20403/2022 UNICAL CE ASESORAA JURIDICA
12213 [ZEGARRA CA FENEION DE{ 20403/2022 JCI0M DE ASISTENCIA AL FENZIONISTA
18232 |CAYD FALD FENSION DE| 20/03/2022 UNICAD CE ASESORLA JURIDICA
18223 | QUISRE CONY #| 30SEE5%8|FENIION DEJ 20,09/2022 UNICAD CE ASESORLA JURIDICA
1BE30 | VARGAS 20K 0| 30732100(FENIION DE 20,03/2022] &f0§/2022 UNICAD CE TRAMITE DOCUMENTARID
18243 [refva RODR| 43726272 200238 |FENTION DEQ 23/03/2022] 2/0§/2022 UNICAD CE ASESORIA JURIDICA
1844 |RIDS RODRMS  40259083)  301B4234)FENSION DEY 23/09/2022| 1%/06/2022 SECCION CE RESOLUCIOMES
18245 | AGUILLR FER 9324324| 30739023 |DERECHO DE| 23/08/2022| &/06/2022 CION DE FROVECTOS DE RESOLUOON
1BE47|GUERRERO Z{ TS433BB| 30563356 |FENSION DE #03/2022| 11/06/2022 0% IDE PROYECT E OO
12243 |DELA MATA| 42321342 126133 FENIION DE| 23,03/2022] s/0§/2022 SECCION TE PROYECTOS DE RESQLUOON
12251 |CAJASBERRD  E7T3IL7 143331 [ FEMEION DE 05/2022 UNICAD CE ASEZORIA JURIDICA
18253 [HUARCE CC 1316018[ 30434119 FENGION DE | 23/09/2022 110N DE RESOLUCIONES
1BZ52|CABALLERDT]  332177B| 30S74374|FENGIONDEY 24/03/2022| 200602022 UNICAD CHE ASESORAA JURIDICA
1252 |ZARATEFLOR  §334341 138541 |FENTION DE{ 24/03/2022] =/0§/2022 UNICAD OE ASEZORIA JURIDICA
1BE53 | GUILLEN MO £233319| 30842915|FENSION DE | 24/05/2022 UNICAD CE ASEZORIA JURIDICA
18227 |RENEIFD TER £035322| 30082106 |DERECHO DE| 24,05/2022 110N DE RESOLUCIOMES
18501 | VILLACDRTA 30512357 | DERECHD DE| 24/09/2022 CI0N DE RESOLULIONES
18503 [SALVATOR & 30263157 | FENSION DE{ 24403/2022| 6/06/2022 UNICAD OE ASEZORIA JURIDICA
18508 5400 MONT 30064173 | FEMZION DE #03/2022) 25/06/2022 10N DE RESOUULIOMES
18510 |ZRATE MON 43358025 170512 | DE2ECHD DE ‘082022 18/08/2022 SECCION DE RESOLUCIOMES
REVESTORRE 43245325( 30062001 | DERECHO DE] 03/2022| &/06/2022 UNICAD D TRAMITE BOCUMENTARID
S44|TORREZERAY 31034206 3I0SEI332|FEMIIONDE 032022 UNICAD CE ASESORA JURIDICA
COOQUIS DAV 10552023 30156203 | CERECHO DE| 052022 UNICAD CE ASESORIA JURIDICA
CARBAJAL KN 42021323 34757307 |DERECHO DE] 0%/2022 al]e} PROVECTOS DE RESOLUCION
MENS JORGE 43218316 3026E114|FENIION DE 032022 AZES DE TRAMITE Y DIG CION DE EXPECIENT:
FERMANDED S566111) 30012421 |DERECHD DE| D3/2022| =/06/2022 /CI0% DE PROYECTOS DE RESCLUOON
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18952 |ROJAS HUAY) 42026787 30128333 |DERECHO DE| 26/03/2022| 1%/06/2022 SECCION DE RESDLUCIOMES

15015 |FARDOFIGUY 25724609 30123306 |DERECHO DE| 26/29/2082) 4 SECCION DE RESDLUCIOMES

L8022 |RAMQSPICO)  12402636| 3002730L|FEMZION DE UHIDAD DE ASESORIA JURIDICA

18025\ ZAMERAND ) SE53583] 3090833 FENGION DE JHIZAC OE ASESORIA JURIDICA

18027 |MALRARTIDA  58D1716| 300A7008[DERECHO DE SECCION DE RESDLUCIOMES

L8021 | WILCA ZARAC 0] 30360382 |FENZION DE ZSECCION DE PROVECTOS DE REZDLUOON

18044 |Z8RAUZ DAY ETT3ERL 1735853 |FENHION DE 110672022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXFEQIE
18047 FAREDESZAL)  7117338) 30423182 |FENCION DE 1)08/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
18001 50U MATED 20523207 183544 |DERECHD DE 10E/2022 AREA DETRAMITEY DIGITALIZACION DE EXPEQIE
18025 GRANADOST) 40480778| 30E55TEE|FENZION DE pafi Pl AREA DE AZUNTDZJUZICIALES

15054 (VILLAND QL) §373338| 30832196|FENGION DEJ 30/09/2022] 46[1012 UHIZAC CE ASESORIA JURIDICA

15068 |ALCOCER CHY  42037838|  30021437|DERECHO DE| 30/08/2022f 482022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
18072 |DELUCID BUL 43333887 115286 FENGION DE ] 30/03/2022{ 13/08/2022 SECCION DE RESOLUCIONES

18075 SEGDVIA 0| 3074348 |FENSION DEQ 30/05/2022) 1008/3022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
15078 |DEL AGUILA ] 41303322 30431133|FENZION DEY 30/03/2022] iMEf1012 AREA DETRAMITE'Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
L8073 SEG0VIA 0| 307a8s3|FENHON DEQ 30/03/2082) 1800602022 UHIDAD OE ASESORIA JURIDICA

1801 BOZA TROMC) 43331429 112116 | DERECHO DE| 30/03/2022| 1%/06/2022 SECCION DE RESDLUCIOMES

15411 |ABARCA SOU| 42347:6| 30081324)PENIIONDE| 34M8/2022( 108/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
18113 [VALDIVIEZD 27784%2| 30783539(FENUION DEQ 31/03/2082] 1M6f2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEQIE
18110 |HEFRERA DR) 21324334 145337|DERECHO DE| 11062022 2i06/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXFEQIE
18120 | RODRIGUED T6L1719| 30033508 [FENSION DEY 4/08/2022) 444 JHISAC CE ASESORIA JURIDICA

[ e I e e S UHNIDAD DE ASESORIA JURIDICA

15145 |ALMIDON LY 20031837 30432074|CERECHO DE| /062022 1% UNIDAD D2 ASESORIA JURIDICA

18147 ATUNCAR AT 0| 3011€SED[FENSIONDEQ 1/0E/2022) 20062022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15432 | Wfr0DE S S550482| 30033433|DERECHODE| 1fog/2082] aief20n ZSECCION DE PROVECTOS DE REZDLUOON
151710142 VASOUR  2572331| 30372446|PENGIONDE] 1M06/2022( 1a08/2022 SECCION DE PROVECTOS DE REZOLUCON

18478 CUADROCAL)  g3mis:y 163123 |FENSION DEY 2/06/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
15138 |TERZOMES 0 16718428| 30130330|PENIIONDE| 212672022 AREA DETRAMITE'Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
15200 |5ANCHEZ HER  B0431230( 3cazsnsz|PENsiONDE] 2962082 4 SECCION DE PROVECTOS DE REZOLUCON

15253 |GUTIERREZ ) £320420) 303E8330|DERECHODE| 3/D8/2022| 151062012 UHIDAD D2 ASEEORIA JURIDICA

18257 |LEGUIA AODR  7427689| 30405759|DERECHO DE| &M6/2022( 700872022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
15223 | VILLACORTA $11438) 30203338|FENSIONDE] E/0E/2022| Ti0E/2012 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXFEDIE
15314 |RAMIREZ ALY 3227833 30976813|FENGION DE E/D/2022| TME/1012 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
18335 | VALENZUELA) 10304328 143024 | DERECHO DE| &/06/2022{ 13 SECCION DE PROVECTOS DE RESOLUCON

15338 |(AUREGUITE] 1038433 30742115|PENIIONDE] &fe/2022f 4 SECCION DE PROVECTOS DE REZOLUCON
15345|LAZ0 ARENA]  42387308[ 30326346 |DERECHODE| 6f06/2082] 1 ZSECCION DE PROVECTOS DE REZQLUCON

18381 |J4IC0 GARCH 40161313 182453 | DERECHO DE| 7/06/2022{ 13 JHISAC CE ASESORIA JURIDICA

15335 |ENRIGUECELl 23540342 3ea23s7a|DERECHODE| Efne/2022f 4 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15333 |50TOCASD | 7352312 30863412|FENGIONDEY E/26/2082 AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15422 |FERNANDEZ) 27376723| 30120046|DERECHODE| §/DE/2022 UHICAD CETRAMITE COCUMENTARID

18434 |CAMATA TISH  29383531( 303148%8|PENIIONDE| 52672022 UHIZAC OF ASESORIA JURIDICA

18425 | GANEDA G4 0 31200373(FENHONDEY 5/06/2082 UHIDAD OE ASESORIA JURIDICA

15436 |ROJAT VARG  £313347] 3007i722|FENZIONDEY §/D6/2022 UHIDAD D2 ASEEORIA JURIDICA

15438 |IALITO HUA|  5381650( 30386130|PENGIONDEY 519602022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
18427 | TEJADA ALK 10303624 112181 |PENSION DEY]  5/06/2022 UHIDAD OE ASESORIA JURIDICA

15447 |5AZMIERTD Y 10312434] 30188%3|DERECHODE| §/D6/2022 UHIDAD D2 ASEEORIA JURIDICA

13475 |HARD GARCI  2340433[ 30385714|PENIONDE 10/06/2022( 4 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
18420 | B0LE CASTA 0 31137480(FENHON DEY 10/06/2082 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXFEDIE
15432 |CASTROSOR] 20836513 30711522 |FENGION DEJ 10/06/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
15420 |YURANOUIBY  2512:52( 30400428 PENSION DEY 10/06/2022( 44)08/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPECIE
13304 |SUSREZLEON  5011443| 30743141|PENIONDEY 10/06/2022] 1000872022 SECCION DE LEGAIOS PREVISIONALES

15308 |FRINCPE MO 10381223 30384361|DERECHO DE 117062022 14/06/2022 AREA DE TRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTES
15308 |2UNGA REV|  30871318| 30842874 PENGION DEY 131062022 14/08/2022 AREA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXPEDIENTE
15310 |MOUNS GAR] 474533 30744006|SASTOS DE 5| 13/06/2022( 14/08/2022 AZEA DETRAMITE Y DIGITALIZACION DE EXFECIE
19332 |CAWERDTELL  S14873| 30183347|DERECHO DE| 14/06/2022f 14006/2022 SECCION DE LEGAJOS PREVISIONALES

15324 |GUERRA GAL| 23471333) 30950333|FENZION DEY 14/D8/2022) 140062002 ZSECCION DELEGAJOS PREVISIONALED

1832874 VAl 42133836) 300B2214|DERECHO DE| 14/08/2022 SECCION DE PROVECTOS DE RESQLUCON
15334|CORCOVA CY  E001323[ 30306174|DERECHO DE| 147062022 4 SECCION DE LEGAJOS PREVISIONALES

15350 |FERNANDEZ) 43371336) 30430243 |FENZION DEY 14/08/2022) 14062002 ZSECCION DELEGAJOS PREVISIONALED

13334 |LATORREFAR  23223%10( 30452094 |0ERECHO DE| 14/06/2022( 44/08/2022 SECCION DE LEGAJDS PREVISIONALEY

18337 |MOSTO VIVA) 40130373 21404 | FENSION DE | 14/26/2022f 14/06/2022 SECCION DE LEGAJOS PREVISIDNALED

18372 |BONETT A57I) 42233613 103396 | DERECHO DE| 14/08/2022| 141062022 SECCION DELEGAIOS PREVISIONALES

18173 |ESTRADA SR 2320317 187007 DERECHD DE| 13/06/2022) 4 ZSECCION DELEGAJOS PREVISIONALES

19387 |LUCATVAREL 43246413| 30836147|PENIONDEY 13/06/2022f 15062022 SECCION DE LEGAJOS PREVISIDNALED




Anexo 2: Informacion de solicitudes recepcionadas y resoluciones emitidas por cada mes del
presente afo
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Anexo 3: Personal PNP, EC y CAS pertenecientes a la Division de Pensiones, por cada trimestre
del afio 2022
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Pera segun la Norma ISO 9001:2015

REQUISITOS-CRITERIOS

4. CONTEXTD DE LA ORGANIZACION

CC
100%

PUNTAJE

CPM CPF2 CM NC
5% 50% 25% 0%

Anexo 4: Diagndstico actual de la Division de Pensiones de la Policia Nacional del

HALLAZGOS

4.1 Comprension de la Organizacion y su Contexto

La organizacion debe determingr 135 cuesfionss exiemas e
intemas que son perinenies para su proposits v su direcsion

Se conocen alos
clientes, el contexio,

estratégica, v que afectan a su capacidad pars loorar los 1 m;ﬂ;ﬁ'
resultados previstos de su sistema de gestion de la calidad. documentada.
L organizacion debe reslizar & sequimisnio y |a revision d= Ja 1 No s ’9‘1';3 .
informacion sobre estas cuestionss exiermas e internas. SEuIMIERD i
HEMSIOn
4 2 Comprension de [as necesidades y expectativas de las partes interesadas
Seidenifican las
Debido a su efecto o efecto potencial en la capacidad de 2 partss interesadas
organizacion de proporcionar regularmente productos v para &l
sericios que safisfagan los requisitos del clienie y los legales furcionamiento de
v reglamenitarios aplicables, la organizacion debe determinar: la crganizacion,
@) lz= partes interesadas que son perinenies al sisiema de pera no 23tan
gestion de |a calidad; enfocadas & wn
SGC.

b} ks requisitos de estas partes interesadas que son

Mo =2 conocen os

petiinentss para el sistema de gestion de I3 calidad. requisiios.

Lz organizacion debe reslizar el sequimiento y |a revision de la Mo g2 redliza
informacion sobre estas partes interesadas v sus requisiins 1 sequimientn i
petinenies. resision

4.3 Determinacion del alcance del siatema de gestion de la calidad

Lz organizacion debe determinar los limites v 12 aplicabilidad
del sistema de gestion de |3 calidad para establecsr su
dcance.

Cuando se determing 2ste dlcance, [a arganizacian debe
considerar:

3] las cusstiones extemas & internas referidas en ol apariade
41

b} los requisifos de las partes interesadas periinentes
indicados en el spartado 4.2;

) lns productos y senicios de 13 onganizacion.

La organizacion debe aplicar todos los requisitos de et
Norma Intemacional =i son aplicables en el alcance
determinado de su sistema de gestion de [a calidad.

-El dlcance del sistema de gestion de calidad dela
organizacion debe estar disponible y manisnsrss como
informacion documentada.

- El alcance debe establecer los pos de producios v sericios
cubierios, y proporcionar la pestificacion para cuakguier
requisiin de esta Moma Intemacional que la organizacion
determing que no es aplicable para el alcance de su sistema
de pestion de |3 calidad.

La conformidad con esta Norma Intemacional solo se pusde
declzrar 3 los requisitos determinados como no aplicables no
gfectan a la capackdad o a la responsabilidad de la
organizacion de asequrarse de |3 conformidad de sus
producios v ssrvicios v del aumento de |3 safisfaccion del
cliente.

L& oeganizacion no
ha defirido el
glcance para un
5GC
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4 4 Sistema de gestion de Ia calidad y sus procesos

4 4.1 La organizacion debe establecer, implementar, mantznsr
¥ mejorar continuaments un sistzma de gestion de |z calidad,

inchidos los procesns RECESAM0S Y SUS inleracciones, de No fiene un SCC.
Fowerdo con los requisiios de esta Norma Intemadonal.
L3 organizacion debe determinar (05 prOCES0S NECESAN0S Dara Seu.-:-,;dmcla Iag.d
&l sistema de gestion de |l calidad y su aplicacion a fraves de ?ﬂsaidg El?aq:?s'l o
|3 organizacion, v debe: i
3} determingr las enfradss requendss v las salidas esperadas prmn;: r?l:?esté
de tales procesos. =miarg,
documentado.
e evidencia la
secuencia de sus
b} determingr Ia secuencia e interaccion de estos procesos; PrOCES0E, Sin
emibarge, no esta
documenitado.
Mo 5= han disefiado
¢) determinar y aplicar los citerios y los métodes (incluyendo '”d"il:ajuz'p’ Que
&l seguimients, las medicionss ¥ 108 indicadores del S":}aﬁ" A0 de los
desempafio relacionados) necesarios pars asegwarse de 3 peno o
operacion eficaz y &l control de estos procesos; PrOCES0S, 351 Como
3u eficacia
cperativa.
Cuania con

d} determingr los recursos RECEsanos para estos procesos ¥
asequrales de sy disponibilidad;

FECUFSDS, PERD &N
aparatos
informaticos alounos
e=tan anfiquas, por
iy que &l
seguimienio de ellos
&5 discontinuo.

&) asignar las responsabilidades v autoridades para estos
PrOCES0E;

Las
regponzabilidades
estan asignadas,
falta mejora v
seguimienio.

f) abordar los nesgos y oportunidades determinados d=
acwerdo con log requisitos del apariado 6.1;

Se consideran
ciertos rissgos v
cportunidades que
3& presentan en el
diaadiadela
organizacion, pero
no =& han dissfiado
planes de
seguimienio y
control de scciones.

g} evaluar esios procesos & implementar cualquier cambio
NECESAN0 para asegurarse de que estos procesos logran los
resultados previstos;

e ideniifican los
DHOCESDE, DERD D
3& imglementan
cambios

significafivos
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h) mejorar los procesos vl sisiema de gestion de la calidad.

Los prOCEsts no
som esiandarizados
¥ N0 S8 ME{Cran.

4 4.2 En la medida en que 528 necesan, 13 organizacion
debe:
&) mantener informacion documentada para apoyer la

Mo fizne informacion

operacion de sus procesos; documentada

b) conzervar la informacion documentada para fener la

confianza de que los proceses se realizan segun lo planificado.

SUBTOTAL 0

Puntaje alcanzado 2045

5 LIDERAZGO

5.1 Liderazgo y compromiso

3.1.1 Generalidades

L3 aifa direccion debe demostrar Bderazgo v cOMpromiss con Se muestra

respecto &l sistema de gestion de la calidad: liderazgo, pero no

) asuriendo |3 responsahilidad v obligacion de rendi cusntas ehfpcado al SGC.

con relacion a ks eficacia del sisterna de gestidn de la calidad;

b) asepwandoss de que se establezcan |3 polifica dela Mo Dresentan

calidad y los objetivos de 2 calidad para el sisterma de gesion pdiﬂcas il ohigtivos

de 13 calidad, v que éstos sean compatibles con el contexdo y d¢ Ia calidad !

Iz dirsccion estratégica de la organizacion; :

o) asequrandose de la mteoracion de los requisitos del sistems Se asepurs dz los

de gestion de 13 calidad en los procesos de negocio de la rEqQUIsiios, pero no

OrgaRIZacion; aineados & SGC.
Conoce [os nesgos

d} promoviendo el use del enfoque a procesos y el v &l enfoque basado

pensamiznio bazado en resgos; 3 [ROCESOS, PEFO AD
IzS promueve.

&) asepwandoss de que |0S FECWNS0S NECESAN0s para &l :?b;cﬁrmﬂzm

siziema de gestion de la calidad estén disponibles; del 500

f) comuricando la importancia d2 una gesiion de 13 calidad .

eficaz y conforme con los requisitos del sistema de gesfion de gggummma un

la calidad; )

) asepwandoss de que el sistema de gesfion de |3 calidad Mo fene un 500

logre los resuliados previsios;

h} compromefizndo, dingiendo v apoyando a las personas,

Apoya y diMge, pero

para contribuir a |3 eficacia del sistema de pestion dela no bajo un enfoque
calidad; SEC.

Fromuevs |a mejns
i} promoviendo la mejors; pero no baio

enfoque de un SGC.
i} apoyando ofros roles pertinentes de la direccion, para Hay airos Ircielfaql.la
demestrar su liderszgo en |3 forma en la que apboue a sus oy ana
: — direccion en 3 foma
greas de responsabilidad. de decisiones

3e cumplen los
5.1.2 Enfoque al cliente requisitos del
L& ata direccidn debe demostrar kderazgo y compromise con cliente, I35 leves v
respecty 2 enfoque al clente asequrandose de que: base normativa.
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) ze deferminan, comprenden y s2 curnplen reqularmerte bos
requisiios del cliente v los legales y reglamentarics aplicables;

b} ze defermingn v se consideran kos resgos y oporimidades

3etiens ideaz de

que pueden afectar & la conformidad de los producios y implementacion,
seriicios v @ 13 capacidad de aumentar |2 satisfaccion del [pero no se
cliente; consideran.
) 52 manfiene =l enfoque en el aumnento de 13 satisfaccion del 52 busca mesest
clisnte pera no 32 aplican
) intalments.
5.2 Politica
5.2.1 Eatablecimiento de la politica de calidad
La st direccion debe estshlecer, implementar y mantensr una
palitica d= la calidad que:
&) 223 apropiada &l proposito y contexdo de |3 organizacion v
apoye su direccion esrateoica.
b} proporcione un marco de referencia para el establecimiento
de los ohjetivos de ls calidad.
c) incluya el compromizo de cumplir los requisitos aplcables; NG'_SE ha .
d} mcluya un compromiso de mejora continua del Sistema de Eﬁdg;ﬂg‘gﬂm
Gestion de 2 Calided. ’
5.2.2 Comunicacion de la politica de calidad
Lz politica de calidad debe:
&) estar disponible como infermacion documentada;
b} comunicarse, entenderss v aplicarse dentro dela
organizacion;
) estar disponible para las paries interesadas petinentes,
SEOUN corresponda.
5.3 Roles, reaponsabilidades y autoridades en la organizacion
Lz aita direccion debe asequrarse de que las e tienen los poles
regpongabilidades v autoridades para los roles perinentes se pera no 3e aplican
ZEignen, s Comuniquen ¥ s entiendan en toda la bajo ol enfoque de
OrQaRizaCion. un SGC.
L ) N . Mo == han asignado
La a.rla direccion debe asignar |a responsabilidad y autordad scbiidades
&) asegurarse de que el siziema de gesfion de la calidad s ;Js[tg::ﬂlisg{fsﬁﬁn
conforme com los requisitos de esta Morma Intemacional; de Ia calidad.
3e SIEQUrEN QUe
b) asegurarse de que oS procesos estan generando las E@ salidas
zalidas previstas prewistas pero no s
) aplican bajo &l
enfoque de un SGC.
Mo == han asignado
) Informar, &n particular, a la alia direccion sobee el resoonsatilidades v
desempefo del sistera de pestion de ls calidad v sobre las autordades del
cportunidades de mejora (véase 10.1). siziema de gesfion
de la calidad.
d) Asegurarse de que s2 promueve el enfoque al diente en Se tiene como
{oda la organizacion. requisiio

91




idenfificado, pero no

5e aplica.
) o =2 han asignado

) asegurarse de que la integridad del sistema de gestion de |z responsabilidades v
calidad ze manfiens cuando == planifican e implementan 1 auioidades del
cambios en &l sisterna de gestion de la calidad. sistema de gestion

de la calidad.
SUBTOTAL 0 5 4 4 13
Puntaje alcanzad 3068

6.1 Accionea para abordar rieagos y oporfunidades

6.1.1 Al planificar el sistemna de gestion de la calidad,

Al planificar el sistzma de gestion de 13 calidad, 3 croanizacion

debe considerar |as cusstiones referidas en & apariado 4.1 v

lzs requisitos referidos en el apartado 4.2, y determinar os ;

resgos v oportunidades que es necesario abordar con &l fin

e

&) asegwrar que el sistema de gesfidn de 1a calidad pueda

lograr sus resulindos previstos.

b} aumentar los efecios deseshles 1 | Mo == congideran ni
shordan los ries

) prevenir o reduce efectos no deseados; 1 ¥ qum.!nidadﬁp;l:is

d} lograr Iz mejora. 1 | %2 priofzan

— — BCCIONES que

6.1.2La organizacion debe planlﬁt:.ar. . 4 | mifiguen suimpacto

&| Las sociones para sbordar £stos fesqos y oporunidades; &n |2 organizacian.

b} La manera de:

1) ntegrar & implementar las acciones en sus procesos del 1

siziema de gestion de |a calidad (vease 4.4.);

2} evaluar |a eficacia de estas acciones. 1

Las acciones tomadas para abordar los esgos ¥

oportunidades deben ser proporcionales al impacto potencial 1

de la conformidad de los producios ¥ servicios.

.2 Objetivos de la calidad y planificacion para lograrios

6.2.1 La organizacion debe eatablecer los objetivos de la

calidad para las funciones y niveles pertinentes y los

Procesns necesarios para el siatema de gestion de la "

calidad

Los objetives de la calidad deben:

a) ser coherenies con |3 politics de la calidad; L& organizacion no

b} zer medibles; 1 | haestablecido los
chjetivos de la

) tener en cuenta bos requisitos aplicables; 1 | calidad.

d) =er perinentes para la conformidad de los productos v i

servicios v para &l aumento de |a safisfaccion del clisnte;

&) zer objeto de sequimient; 1

f) comunicarse; 1
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) actualizarss, s=0Un corresponda.

Lz oeganizacion dehe mantener informacion documentada
sobee los chjefivos de la calidad.

6.2.2 Al planificar como lograr sua objetivoa de la calidad,
la erganizacion debe determinar:
18] que s& va 3 hacsr;

b) QUE PECUrS0S SE rEqUERitaN;

) quién serd responsable;

) cugndo =& finalizarg;

) comi e evaluaran los resultados.

6.3 Planificacion de los cambios.

Cuando la organizacion determing la necesidad de los
cambios en & sisterna de pestion de la calidad, estos cambios
deben llevar acaho de manera planificada (vease 4.4).

Mo =on de manera
planificada. Se
cambia 5 es
Necesano ¥ wosnic.

La organizacion debe considerar;

5i log considera,

- 3 . pero no bos

a) zlnilr_c;pgm de los cambios ¥ Sus consecuencias documenta i

pot ! reqgisira

b} la integridad del sisterma de gestion de |a calidad, Mo fiene un SGC.
La empresa fiene
muy presenie loz

¢} Iz disponibilidad de recursos; PECUFSOS Y SEmpre
busca estar
ahastecido.

d) |z asignacion o reasignacion de responsabilidades v :"&1::;[: Mmemas

autoridades. responsabilidades.

SUBTOTAL

Puntaje alcanzado 76X
7 APOYOD
7.1 Recursos

7.1.1 Generalidades

L3 organizacion debe determinar ¥ proporcionar o recursos
necssanos pan el establecimisnto, implementacion,
mantenimientn v mejora confinua del sistema dz gestion dz 13
calidad.

La organizacion debe considerar;
3} lzs capacidades v limitaciones de los recursos intemos
exiztentes;

b) qué ze necesits obiener de los provesdores extemos.

7.1.2 Personas

La organizacion debe determinar y proporcionar las personas
nenssarias para la implementacion eficaz de su sistema de
gestion de la calidad v para la operacion y control de sus
procesos.
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7.1.3 Infraeatructura

La organizacion dehe defermingr, proporcionar ¥ mantener ka
infraestruciurs pars |a operacion de sus procesos para lograr
Iz conformidad de los productos y senicios.

7.1.4 Ambiente para [a operacion de los procesos

Lz organizacion debe deferminar, proporcionar y mantener &
ambisntz necesario para la operacion de sUs proCesns Y para
Iograr la conformidad de los productos y senicios.

7.1.5 Recuraos de seguimienta y medicion

7.1.3.1 Generalidades

Lz organizacion debe deferminar y proporcionar los recursos
NEeCcesanos para asagurarse de la validez y fiabilidad de los
resultados cuando se realice &l sequimienta o la medicion para
verificar la conformidad de los producios ¥ senicios con los
requisiios.

La organizacion debe asegurarse de que [os recursos
proporcionados:

3) son aprapiados para el fipo especifico dz achidades de
sequimiznto v medicion reslizadas;

b} 2 mantiensn pera asegursrse de [a idoneidad confiua
para su proposito.

Lz organizacion debe conservar |a informacion documerntada
Epropiada como evidencia de que los recursts de seguimisnio
y medicion son idoneos para su proposito.

7.1.53.2 Trazabilidad de |23 mediciones

Cuandi la trazabilidad de las mediciones ez un requisio, o es
conziderada por la organizacion como parte esencial para
proparcionar confianza en |3 validez de los resuliados dela
medicion, & eguipo de medicion debe:

3 calibrarse o verficarss, o ambas, a intervalos especificados,
o antes de su wiilizacion, contra patrones de medicion
frazables & patronss de medicion internacionales o nacionales;
cuando no existan tales patrones, debe conservarse como
informacion documentada |a base uiilizada para la calbracion
o la verificacion;

b} idenificarse para determinar su estado;

) protegerse contra gjustes, dano o deterioro que pudieran
invalidar =l estado de calibracion v los posteriones resultados
de la medicidn

Lz organizacion debe deferminar si la validez de los resultados
de medicion previos =2 ha visto afectada de maners adversa
cuando el equipe d= medicion se considere no apto para su
propasito previsin, v debe fomar 13s accones adecuadas
cuando sea necesaio.

Mo aplica la
trazabilidad d=
calibracion, puesio
QUE £5 UN SSnicio.

7.1.6 Conocimientos de |3 organizacion Seidenifican y

Lz organizacion debe determinar los conocimisntos necesanios establecen criterios
para I3 operacion de sus procesos v pars lograr Ia conformidad de cada puesto, ¥
de los productos v servicios. un perfil estandar

Estos conocimisntos deben mantenerss y ponerss a
disposicion en la medida en que 523 necesanio.

Cuzndo e requiens
de informacidn, se
dispone del
conocimiento de la
oira persona en una
FEURIGN,
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Cuando se abordan las necesidades v tendencias cambiantes,
|z organizacion debe considerar sus conocimientos achuales v
detesminar camo adquitir o acceder & los conocimisntos
adizonales necesanios v 2 las actualizaciones regueridas.

Se reglizan
reuniones sobes |3
nuevas hecesidades
¥ como plantear una
idea nuevs, per no

s& documenta.
7.2 Competencia
La organizacion dehe
3 determingr la competencia necesana de las personas que
reglizan, bajo su confrol, un rabajo que afects al dezempenio y Hay un perfil de
eficacia del sistema de gestion de la calidad; contratacion de
b) azegurarse de que estas personas szan competenies, Sendr.
basandose en |3 educacion, formacion o expetiencia
apropiadas,
) cusndo sea aphicable, fomar acciones para adquinr 1 Mo == evaliia la
competencia necesarnia y evaluar 1a eficacia de las aociones eficaria de las
tomadas; Fcciones tomadas ni
d) conzervar la informacion documentada apropiada como 28 0ONSENE
evidencia de la competencia. evidencia.
1.3 Toma de conciencia
La organizacion debe asegurarse de que 135 parsonas qua )
realizan & trabajo bajo el control de |2 crganizacion tomen No =2 hia definido
conciencia de: poltica de calidad ni
) la polifica de |3 calidad; s& ha definide

b} ks objetivos de calidad perfinentes;

objefvos de calidad.

) su confribucicn a |a eficacia del sistema de gestion de la Nossha

calidad, incluidos log beneficios de una mejors ded desempefio; sensibilizado ni
capacitado al

d) lzs implicacionas del incumplimiento de los requisitos del personal respecto &

sistema de gesfion de |3 calidad. SGEC.

7.4 Comunicacion

La organizacion debe defermingr 135 comunicacionas intermas

v exiernas perinentes &l sisiema de gesfion de 12 calidad, que

inchiyan:

&) QUE Comunicar Mo hay

b} cugndo comunicar, comuricacion del

) 3 quign comunicar, S50

d) como comunicar;

) quign comunica.

7.5 Informacion documentada

1.5.1 Generalidades

El sistema de gestion de la calidad de a organizacion debe

inchuir: Mo cuenta con

alla infqrrrﬂd-:'m documentada requenida por esta Norma informacion

Irternacional; documentada ni

b} Iz informacion documentada que |a onganizacion determing regisirozs.

como necesaia para |a eficacia del sistema de gesfion de 13
calidad.
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7.5.2 Creacion y actualizacion

Al crear y actualizer la informacion documentada, [a
orqanizacion debe asegurarse de que lo siguieniz 28
apropiada;

&) la identificacion y descripcion (por ejemplo, titulo, fecha,
autor o nimern de referendial;

b) &l formato (por ejemplo, idioma, version del softwars,
graficos) v los medios de soporte (por ejlempho, papel,
Eleciinica);

c) la revision y aprobacion con respecto & la conveniencia y
adecuscion.

7.5.3 Control de la informacion documentada

7.5.3.1 La informacion documentada requenida por e sistema
de gestion de ka calidad y por esta Norma Intemacional se
debe controlar para azegurarse de que:

&) esté disponible v sea idonea para su uso, donde ¥ cusndo
3& hecesite:

b esté peodegida adecuadamenis (por ejemplo, contra pérdida
de la confidencialidad, uso inadecuado o perdida de
inteqridad).

7.5.3.2 Para &l conrol de [a informacion documentada, la
organizacion debe shordar 135 siguientes actividades, segln
comesponda

) distribucidn, acoesn, recuperacion v uso;

b} aimacenamiento v preservacion, inchida la presenacion de
Iz lesgibilidad;

¢ conirol de cambios (por ejemplo, control de version);

d) consenvacion v disposicion.

La informacion documentada de origen exiemo. que |3
organizacion delerming como necesaria para la planificacion v
operacian del sistema de gestion de 13 calidad, 5= debe
idenfificar, zequn 523 apropiado, v controlar,

SUETOTAL

Puntaje alcanzado

4.2

8.1 Planificacion y control operacional

La organizacion debe planificar, implementar y conirolar los
[HOCES0s {véase 4 4) necesarios para cumplir los requisitos
para lz provizion de producios y servicios, y para implemnentar

Los determing, pero

|35 acciones determinadas en &l capitulo 6, mediante: 1 no los controla.
&) la determinacion de los requisites para los productos v
SERCios;
. L 3¢ establecs
b} &l establecimiento de criterios parac
1 conforme 3 la baze
1) los procesos; legal.
Se establecs
%) |z aceptacion de los productos v senicios; conforme 2 la baze
legal.
Depende de su
o) |2 determinzcion de los recursos necesatios pars lograt 1 ﬁ::;?d?d&a
conformidad con los requisitos de kos productos v semicios; ——— Lk
i I
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d} Iz implementacion del control de los procesos de acuerdo
con los criterios:

€] la determinacion, el manienimienio y la conservacion de la
informacion documeniada en |3 extension necesaia pars

1) tener confianza en que los procesos s2 han llevado a cabo
g20un lo planificado;

Mo existe
informacion
decumentada., solo
& archivo.

2} demostrar la conformidad de los producios y senacios con
SUS requisios.

Enlaetapade
fiscalizacion recién
verifica ello.

La organizacion debe contralar los cambios planificados v
resiaar 138 consecwencias de los cambios no previstos,

Mo fiene planes da

tomando acciones para miigar cualquisr efecio adverso, mitigacion
320UN 563 NESsano.
Junto con la
DIVLOG PNP 32

Lz organizacion debe asegurarse de que [0S procesos
contratados extemaments estén confrolados (vaase 3.4).

verifica ellio, pero no
se realiza
seguimiento
contifig,

8.2 Requisitos para los productos y servicios

§.2.1 Comunicacion con & cliente

Se tiens una oficing

La comunicacion con los cientes debe incluir de atencion al

&) proporcionar [z informacion relativa a los productos y pensicnista

Senicos; presencial.

b} tratar las consultas, los confratos o bos pedidos, incluyendo

los camibios;

) obtener [z retroaimentacion de los cientes relativa a los :;:? 1"2:5::?1?

producios v servicios, induyendo 13 quejas de los clientes; quejag
Mo sz redliza
manipulacion i

) manipular o confrolar ka propiedad del cliends; control de la
propiedad del
cliente.

&) estahlecer los requisitos especificns para las accionss de g}nuﬁlgiré?

contingencia, cuando sea perinents. confingencia,

§.2.2 Determinacion de loa requisitos para los productos v

IeTvicios

Cuando se determinan kos requisitos para los productos v

SErVicios que s van a ofrecer  los clientes, |a orgarnizacion .

debe asequrarse de que; £l senicio g5 oforga

&) los requisitos para los productos ¥ senicios se definen, de acuerdo ala

inchiyenda: base 'B%aalsg:['“as

1] cualguier reguisito leaal v reglamentanio aplicable; : -:Iaeal "_":ingm <6 foman

2) aguellos congiderados necesanos por |3 onganizacion; por expesienca.

b} la organizacion puede curmplir con las declaraciones aoenca

de les productos y servicios gue ofrece.

8.2.3 Revision de los requisitos para los productos y

Jervicios 3& ZIE0UPE, PEFD NO

8.2.3.1 La organizacion debe asegurarse de que tiens la 58 hace seguimiento

capacidad de cumplr los requisitos para los productos v de las solciudes:

Senicios que 52 van 3 ofrecer 3 los clisnies.
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La onganizacion debe llevar & cabo una revision antes de
comprometerss a suministrar producios v Senicios a un
cliente, para incluir:

a) los requisitos especificados por el chente, inchnendo los
requisitos para las aclividades de enirega v las postenoes ala
mizmea;

e redliza una
fiscalizacian, pero a
criterio del abogado.

b} los requisitos no establecidos por el diente, pero necesanos :;S;ﬁala

para &l uso especifiicado o previsto, cuando sea conocido; pensionisia.

) los requisitos especificados por Iz organizacion; IE:;IE niomativa y

d} los requisitos legales y reglamentarios aplicables 3 bos Bass normaliva ¥
| producios v sericios: legal

La organizacion debe asegurarse de que se resuelven las Se resueive en caso
diferencizs existentes entre los requisitos del contrato o pedido &l administrado se

¥ los expresados previamente.

SCErCa 3 reclamar,

La oeganizacion debe confirmar los requisitos del clisnte antes
de la aceptacion, cuzndo & cliente no proporcione una
declaracion documentada de sus requisitos.

&2 3.2 L organizacion debe conserver 13 informacion Se tienen los
decumentada, cuande sea aplicable: expedientes fisicos
) zobre los resultados de |3 revision: com los documentos
b} zobre cuslquisr requisito nusvo para los productos v finales, peno no
senicios. sobee un SGC.
§.2.4 Cambios en loa requisitos para los productos y

Fervicios "

La oeganizacion debe asegurarse de que, cuando sacanl'tlien i;:mm:
s requisitos para_l-:ns pm-:luab:usy_rsen.dl:ic-s, la informacion peesEntze pErD N
documentada pertinerite sea modificada, v de que s =on difundidas.

personas pertinentes sean conacientes de los requisitos
modificados.

8.3 DISEND ¥ DESARROLLO DE LOS PRODUCTOS ¥ SERVICIOS

2.3.1 Generalidades

La oeganizacion debe estsblecsr, implementar y mantensr un
proceso de dissfio y desamollo que sea adecuado para
asequrarse de 13 posierior provizion de producios v senicios.
§.3.2 Manificacion del diserio y desarrollo

Al deferminar las fapas v contrales para el dissfio ¥
desarrollo, la organizacion debe considerar

&) la naturaleza, duracion v complejidad de |as actividades de
disefio y desamaollo;

b} las etapas del proceso requeridas, incluyendo ks revisiones
del disefio v desamolle aplicables;

o) a5 acividades requeridas de vesificacion v validacion dal
disefio v desarrollo;

d} las responsabilidades y aubcridades involucradas en &
proceso de dissfio v desamoli;

] las necesidades de recursos intemos y extemos para el
dissfio v desarollo de los productos v senicios;

fl la necesidad de confrolar |28 interfaces entre [3s personas
que pariicipan acivamente 2 el proceso de disefio y
desarrollo;

) la necesidad de la participacion activa de los clientes v
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b} los requisitos para la posterior provision de productos y
Sericos;
i} & nivel de control del proceso de dissfio v desarallo
esperado por bos cheniss y ofras partes interesadas
| petinenies:

i) la informacion documentada necssana para demosiar que
e han cumplido los requisitos del disefo v desamollo.

8.3.3 Entradas para el disefio y desarrollo

La organizacion debe defermingr los requisitos esenciales para
los fipos especificos de productos y senicios a dissfiar y
desarrollar. La organizacion debe considerar,

&) los requisitos funcionales y de desempenio;

b} Iz infiormacion provenisntz de acfividades previas de dissfio
|y desarrollo similares;

) los requistios legales v reglamentarnios;

d) normias o codiges de practicas que |a organizacion se ha
comprometido 3 implemertsr:

2} lz= consecuencias potenciales de fallar debido a la
natwaleza de los producios v senicios.

Las entradas deben ser adecuadas para los fines del disefio v
desaollo, estar completas v sin ambigledades.

Las entradas del disefio y desarrolio contradicionias deben
resolverse.

La organizacion debe conservar la informacion documentada
sobre laz entradas del dissfio v desarrollo.

§.3.4 Controles del disefio y desamrollo

Lz organizacion debe aplicar controles al proceso de dissfo v
desarollo para asegurarss de que:

3] se definen los resultades 3 lograr;

b) 2e realizan las revisiones para evaluar la capacidad de los
resultados del dissfo v desarollo para cumplir los requisitos;

) 52 realizan aciividadzs de verficacion para asegurarse de
que I3s sslidas del disefio v desarrollo cumplen los requisitos
de lzs enfradas;

d) =& realizan actividades de validacion para assqurarss de
gue los productos y serdicios resulfantes safisfacen los
requisiins para su aplicacion especificada o uso previsho;

€] se toma cualquier accion necesana sobre |os problemas
deferminados durante [3s revisicnes, o las aciividades de
wverificacion v validacion;

f) 52 conserva |a informiacion documentada de estas
actividades.

8.3.5 Elementos de salida del disefio y desarrollo

La organizacion debe asegurarse de que 135 salidas del dizefio
y desarrollo;

3| cumplen los reguisitos de |as enfradas:;

b} son adecuadas para los procesos posienonss para la
provision de productos v serdcios:

) incluyen o hacen referencia a los requisitos de seguimiento
v medicion, y a los oriterios de acepiacion,

d) especifican las caracteriziicas de que los producios v
SEMCIOS qUE S0 S3ENCiales para su propasito peevisto v su
CHOWiSion sequra Y comecta.
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L3 organizacion debe conservar informar documentada sobre
I35 salidas del dizefio y desarrallo.

8.3.6 Cambios del diseno y desarrollo

L3 oeganizacion debe idenfificar, revisar y confrolar los
cambios heches duranite &l disefio y desarollo de los
producios v sericiog, o posteriormerite en la medida necesania
para asequrarss de que no haya wn impacto adverso en la
conformidad con kos requisitos.

L organizacion debe consenvar |a informacion documentada
sobie:
&) los cambigs del disefio v desamoll;

b} los resuliados de las revisiones;

) I3 autorizacion de los cambios;

d} lzs acciones tomadas para prevenir kos impactos adversos.

&4 CONTROL DE LOS PROCESOS, PRODUCTOS Y SERWIC

§.4.1 Generalidades

La organizacion debe asegurarse de que los procesos,
producios v sericios suministrados externamente son
conformes a los reguisitos.

L3 oeganizacion debe determinar [os confroles a aplicar a los
procesos, productas v senicics suministrados extemaments
cuando:

&) los producios vy senvicios de proveedores exiemos estan
destinades a mconporarss dentro de los propics productos y
senvicios de |3 organizacion;

b} los producios y senicios son proporcionades directamente a
lzs clientes por proveasdores externos en nombre de 3
organizacicn:

) UN proceso, O Wna parte de un proceso, &3 proporcionado
par un provesder extemo como resultado de una decision d=
la organizacion.

Lz oeganizacion dehe determinar v aplicar oiterios para la
evaluation, 3 seleccidn, el seguimisnto del desermpefio v 13
reevaluacion de los provesdores extemos, basandose en su
capacidad para pRoporEonar DRocS30s O productos v semicios
de acuerdo con los requisitos.

L3 organizacion debe conservar la informacion documentada

de estas acividades v de cuakquisr accion necesaia que surja
de las evaluaciones.

La organizacion
verfica que sele
olongue kos
beneficins pero no
asequra ello porgue
na s& confrola la RO
de la DIRREHUM
PNP.

8.4.2 Tipo v alcance del control

La organizacion debe asegurarse de que los procesos,
producios v sericios suministrados externamente no afectan
de manera adversa & la capacidad de la organizacion de
eniregar producios v senvicios conformes de manera
conherents 3 sus cienies.

Lz oeganizacion dehe:

3} asegurarss de que los procesos suministrados
externamente permanecen deniro del control de su sistema de
gestion de la calidad;

b} definir los confroles que peetende aplicar a un provesdor
externo v los que pretends aplicar a las salidas resultantes;

Mo == aplican
controles v las
Resolucionszs
Directorales son
emitidas por la
DIRREHUM PNP.

1
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) tener en consideracion:

1} &l impacio potencial de los procesos, productos y semicos
suminisirados extemamente en |a capacidad de la
organizacion de cumplir regularmente bos requisitos del cliente
¥ Ios legales y reglamentarios aplicables;

2} la eficacia de los confroles aplicados por & proveedor
externo;

d) determinar la verficacion, u ofras actiidades necesarias
[ara asegurarse de que los procesog, productos y sendcios
suminizrados extemaments cumplen los requisitos.

8.4.3 Informacion para los proveedores externos
La organizacion debe asegurarss de |3 adecuscion de los
requisiips anies de su comunicacion &l provesdor extemo.

La organizacion debe comunicar 8 los provesdores extemos

SUs reqQuisiios para:
3] los procesos, productos v Semicios 3 proporcionar;
b} la aprobacion de; o
1] peoducing v senvicios; Se identiica al
. ) prveedor de
2} metedos, procesos v equipos, PECUISOR [0 N0 38
3) Iz liberacion de productos ¥ ssnicios, ’s";j;";m ;
) Ia competencia, incluyendo cuslpuier calficacion reguerida Comunicacion con
de |35 personas; cllos.
d) |z interacciones del provesdor externo con la organizacion;
&) &l conteol v &l sequimiento del desempefo del provesdor
externo a aplicar por parte de la ceganizacion;
f) 13 acividades de verficacion o validacion que la
organizacion, o su ciente, pretende llevar a csbo en las
instalaciones el provesdor externa.
£.5 PRODUCCION Y PROVISION DEL SERVICIO
8.5.1 Control de |a produccion y de 1a provision del
JErvicio
La organizacion debe implementar bz produccicn v provision
del senicio bsjo condiciones controladss.
Las condiciones controladas deben inchir, cusndo sea
aplicable:;
&) la disponitiidad de informacion documentada que defina:
1) Ias caracterislicas de los productos 3 producir, los senicios Mo == tienen
a prestar, o las acfvidades a dessmpedar, controles ni
2) ko3 resuliados & scanzar; estadisticas de que
—— — fipo de soliciud
b} la disponibiidad v &l uso de los recurses de ssguimisnio y inaress. sin
medicion adecuados: g o nor
) la implementacion de actividades de sequimients v medicion =T aleng E:'g ratan
en las etapas apropiadas para verificar que s2 curnplen los de hacer fodo &n las
criterios para e control de los procesos o sus salidas, v los oficinas adecuadas
criterins de aceptacion pars los productos v sendcios: para &l rabajn

d} &l uso de la infraestructura v el entomo adecuados para la
operacion de los procesos;

&) la designacion de personas competentas, incluyendo
cuslouier calificacion reguerida;

f) 12 validacion y revalidacion penodica de 12 capacidad para
alcanzar los resultados planificados de los procesos de
production v de prestacion del sendcio, cuando las salidas
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resultantes no puedan verficarse mediants actividades de
seguimienio o medicion posterores;

g} la implementacion de acciones para preverir los emores
humenos:

b} la implementacion de aciividades de iberacion, entrega y
posteriores a ls enfrega.

§.5.2 Identificacion v trazabilidad

La organizacion debe wtilizar los medios apropiados para
identificar las sslidas, cuando sea necesanio, para asegurer |3
conformidad de los productos v semicios.

La organizacion debe idenfificar 2l estado de 1as salidas con
respecto a los requisiins de seguimiento y medicion a raves
de |z produccion y prestacion del ssricio.

Lz organizacion debe controlar |3 idenificacion (nica de las
salidas cusndo ks trazabilidad sea un regquisito, v debe
conaervar la informacion documentada necesara para permifir
Iz trazabilidad.

8.5.3 Propiedad perteneciente a loa clientes o proveedores
externos

La organizacion debe cuidar 12 propiedad pertensciente & los
clientes o & proveedores extemos mientras eaté bajo & confrol
de |z organizacion o este siendo wiilizado por la misma.

Lz organizacion debe idenfificar, verificar, proteger v
salvaguardar la propiedad de los cienies o de los provesdores
externos suminisirada para su uiizacion o Moorporacaon
deniro de los producios v servicios.

Cuando la propiedad de un dlierte o d2 un proveedor exiemo
e pierda, deferiore o de algin ofro modo =& considers
inadecuada para su uso, |3 organizacion debe informar de esin
dl cliente o provesdor extemo y conservar [a informacion
documentada sobre o ocurmdo.

8.5.4 Preservacion

La organizacion debe preservar (35 salidas durantz la
produccion v prestacion del senddio, en la medida necesaria
para asequrarss de la conformidad con los requisitos.

Mo aplica

8.3.3 Actividades posteriores a la entrega

La organizacion debe curmpliv los requisitos para las
actividades posteriorss 2 la entrega asociadas oo los
producios v sepicios.

Las salidas son
archivadas,

Al determingr el alcance de las acividades postericres ala
enirega Que se requiersn, [a organizacion debe considerar:
3} ks requisitos legales v reglamentaros;

b} las consecuencias potenciales no deseadas asociadas 3
sus productos v sericios:

) la naturaleza, el uso v |a vida Uil prevista de sus productos ¥
SRS

d} los requisitos del clisnte;

&) la retroalimentacion ded clients.

§.5.6 Control de los cambios

Lz organizacion debe revisar v conrolar los cambios para la
production o |3 prestacion del semicio, en 13 extension
necesana para asegurarse de ks continuidad en [a conformidad
con los requisiios.

Solo se nofifican las
resolucionss
desestimadas.

£n & archivo s
verifica la
informacion
cambiada.
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La organizacion debe conservar informacidn documentada que
describa los resultados de la revision de los cambios, las
personas que autorizan & cambio v de cualmuier accion
necesana que surja de la revision.

8.6 LIBERACION DE LOS PRODUCTOS Y SERVICIOS

La organizacion debe implementar 135 disposicionss
planificadss, en las clapss adecuadas, para verificar que s
cumplen los requisitos de los producios v senicios.

La iberacicn de los producios v servicios al dients no debe

CONCESIan.

Debe verificarse |3 conformidad con los requisitos cuando se
comgen las salidas no conformes.

&7.2 La organizacion debe conserar |3 informnacian
decumentada que:
3 describa |3 no confiormidad;

b} describa las acoones tomadas;

) describa todas las concesiones obienidas;

) idenfifique la autoridad que decide la accion con respecto &
la mo conformidad.

Dependen del
levarse a cabo hasta que =2 havan completado i
satisfaciodamenis las disposiciones planificadas, a mencs que 1 criterio del sbogada
seq aprobado de ofra manera por una autoidad periinente v, revisarla
cuando sea aplicable, por &l disnte. dmm:’;‘;””"

La organizacion debe consenvar |a informacion documentada g‘:sall | 1éﬂf aue
gobre I3 liberacion de los productos v sericios. La informacion : aﬁ;zlglzaddn pasa
documentada debe incluir: ’

&) evidencia de |a conformidad con los criterios d= aceptacion;

b} frazshilidad a las personas que autonizan 13 liberacion. 1

8.7 CONTROL DE LAS SALIDAS NO CONFORMES

&7.1 La organizacion debe asepurarss de que 135 salidas que

N 2ean conformes con sus requisitos s2 idenfifican v se

controlan para prevenie su wso © enfrega no intencionada.

La organizacion debe fomar las aociones adecuadas

basandose en la naturaleza de la no conformidad y en su

efecto =obre la conformidad de los productos v serdcios. Esto

se debe aplicar fambién a los productos y sendcios no

conformes detectados después de 1a entrega de los productos,

durarte o despues de la provision de los servicios. Las Resoluciones
La crganizacion debe tratar las salidas no conformes de una o jefaturales no

mas de lagls'rguiemﬁ MEneras: conformes no son
5] COTECCich: _ _ _ confroladas, hasta
b) separacion, contencion, devolucion o suspension de &l perindo de
provision de productos y semicios; fiscalizacion, donde
¢ informacion al cients; gs Eﬁnﬁgn

) obiencion de autorzacion para su aceptacion bajo embargo, Be

complicado el tema
de la devolucion del
dinero.

SUETOTAL

-
(93]

Puntaje alcanzado 24 35%
9. EVALUACION DEL DESEMPENO
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9.1 SEGUIMIENTO, MEDICION, ANALISIS Y EVALUACION

9.1.1 Generabdades
L3 organizacion debe determinar:
&) qué necesita sequimients y medicion;

b los matodos de seguimiento, medicidn, anslisis v evaluacion
Necesanios para assqurar resuliados validos;

necssidades v expeciativas. La organizacion debe determinar
los métodos para obtener, reslizer &l seguimisnto y revisar
exia infoemacian.

Mo sz ha
¢} cusndo se deben llevar & cabo el seguimiento y la medicdon; determinado la
; - necesidad de
d) cuando s2 deben analizar y evaluar kos resuliados del sequimientn hi
seouimiento v |3 medicion. medicion
L3 organizacion debe evaluar el desempefio v 13 eficacia del
sisiema de gestion de |3 calidad.
La organizacion debe conservar |a informacion documentada
apropiada como evidencia de los resultados.
9.1.2 Satisfaccion del cliente
L3 oeganizacion debe realizar &l ssquimisnto de |as Mo realiza
percepoiones de los dientes del grado en que 52 cumplen sus sequimiento. Solo

cumple con dares el
SEMCio.

9.1.3 Analisis y evaluacion

La organizacion debe analizar y evaluar los datoz v ia
informacion apropiados que surgen por &l seguimient v 13
medicion.

Los resultados del analisis deben wiilizarse para evaluar
3} la conformidad de los producios y senvicios;

b) el grado de safisfaccion del cients;

¢ el deszmpsfio v Iz eficacia del sistema de gestion dz la
calidad:

d} =i lo planificado 52 ha implementade de forma eficaz;

g} la eficacia de las acoones tomadss para abordar los Aesgos
¥ oportunidades:

7) el desempefio de los provesdores extemos;

g la necesidad de mejoras en el sisiema de gestion de la
calidad.

Mo realiza andlisis ni
evaluacion de los
resultados de
sequimienin.

9.2 AUDITORLA INTERMA

2 2.1 La organizacion debe llzvar a cabo auditonias intemas a
intervalos planificados para proporcionar informacicn acerca
de =i &l sistema de gestion de la calidad:

a) es confarme con:

1) los requisitos propios de la organizacion para su sistema de
gestion de |3 calidad;

2 los requisitos de esta Norma Intermacional;

b} = implementa y manfiene eficazmente.

Mo == realizan
auditorias infemas.
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922 L3 organizacion debe

a) planificar, establecer, implermentar y mantener uno o varios
programas dz auditona que incluyan 13 frecuencia, los
metodos, [as responsabiidades, l0s requisitos de planificacion
v |3 elahoracion de informes, que deben tener en
considerscion |a imporiancia de los procesos involucrados, los
cambios que afecitzn a 13 organizacion v los resultados de las
auditorias previas;

b} definir lns criterios de |a auditoria y &l alcance para cada
auditiria;

) seleccionar oz auditorss v llevar a cabo auditorias para
asepurarse de |a objetividad v la imparcialidad del proceso de
auditoria;

d) aseowarse de que 05 resultados de las auditorias se
informen a la direccion pertinents;

) realizar |3z comeccicnes v tomar [as acciones correctivas
adecuadas sin demora mjustiicads;

fl conservar informacion documentada como evidencia dela
implementacion del programa de sudiforia v de los resultados
de lzs auditorizs.

Mo == realizan
auditorias intemas.

9.3 REVISION POR LA DIRECCION

9.3.1 Generalidades

L3 &ifa direccion debe revisar &l sisiema de gestion de la
calidad de la organizacion & intervalos planificades, para
Emeurarse dz sU comveniencia, adecuacian, eficacia v
aineacion continuas con 1a direccion estratégica de la
orIERIZaCion.

9.3.2 Entradas de Ia revision por |a direccian

& revision por la dirsccion debe planificarse v llevarse 2 caho
inchiyendo consideraciones sobre:

&) el estado de las acriones de las revisiones por la direccion
previas;

b} los cambios en las cwestiones extemas & internas que sean
perfinentss al sistema de gestion de (3 calidad;

o) la informacion sobre &l d=sempefio v 13 eficacia del sistzma
de gestion de |2 calidad, inchidas |as tendencias relafvas &

1) la safisfzocion del cliente y la retroalimentacion de las partes
interesadas perfinentes;

Z) el grado en que 2= han logrado ks objetives de la calidad;

3) &l desempeno de los procesos y confiormidad de los
| producios v sericios;

4} lzs no corformidades v acciones comectivas;

5} los resultades de seouimiznto v medician;

&) los resuliados de las auditorias;

7} &l desempeno de los proveedores exdemnos;

d) |z adecuacion de los recursos;

] la eficacia de las acoones fomadas para abordar los nesgos
v I3s oporfuridsdes (wéass 6.1];
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f) las oporturadsdes de mejora.

9.3.3 Salidas de la revision por la direccion

Las salidas de (3 revision por (3 direccion deben incluir l3s
decisionss v acciones relacionadas con:

3] lz= oporunidades de mejors;

b} cualquisr necesidad de cambio en el sistema de gesfion de
I3 calidad;

] las mecesidades de recursos.

La organizacion debe conservar informacion documentada
como evidencia de los resultados de las revisionss por la
direccin.

SUETOTAL

Puntaje alcanzado 1.27%

10. MEJORA
101 Generalidades

La organizacion debe determingr y seleccionar las
oportunidades de mejora e implementar cualquier accdn
necesana para cumpliv ks requisitos del cliente y aumentar la
safisfaccion ded cliente.

Estas deben incluir:
3} mejorar los producios v servicios para cumglir kos requisitos,
&ai como considersr |as necesidadss v expeciativas futuras;

b) corregir, prevenir o reduck |os efecios no deseados;

) mejorar el desempenio v I3 eficacia del sistema de gesiion
de |z calidad.

Se realizan diversas
acciones de mejora
com |3 alta dirsccin,
pera no todas e
implementan o son
BCCiones
correctivas.

10.2 NO CONFORMIDAD Y ACCION CORRECTIVA

10.2.1 Cuando oowrs wns oo conformicad, incuida cuslquiera
originada por quejas, la organizacion debe:

@) reaccionar ante la no conformidad v, cuando sea aplcable:
1) tomar acciones para controlarla y corregirls;

2) hacer frente a as consecuendas;

b) evaluar |a necesadad de acdones para elimingr |as cawsas
de |z no conformidad, con el fin de que no vuslva a courir ni
ocurTa en ofra parie, mediante:

1) la renision v & andlisis de la no conformidad:;

Z) Iz determinacion de las causas de la no conformidad;

3} Iz determinacion de =i existen no conformidades similares, o
que potencialmente puedan oourrir;

) implementar cualquisr accicn necesaria;

d) revizar la eficadia de cualquisr acoion correciiva fomada;

) si fuera necesanio, aciualizar los resgos y oporiuridades
detesminados durante |3 planificacian;

T) g fuera necesario, hacer cambios al sisterna de gestion dz la
calidad.

Las acoiones cormectivas deben ser apropiadss a los efectos
Lde Iz no conformidades enconiradss

Se rescciona con
UNa comeccion, pero
no se busca la raiz
delano
conformidad, por ko
que vuele a
suceder.
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10.2.2 La organizacicn debe conservar informacion
documentada como evidencia de

) Iz naturalera de las no conformidades v cuslquier accion
tomada posiesonenis;

b los resuliados de cuslier accion correctiva.

10.3 MEJORA CONTINUA

L organizacion debe mejorar confinuaments la conveniencia,
adecuacdion v eficacia del sistema de gestion de la calidad.

La organizacion debe considerar los resultados 4l andlisiz vz
evakiacion, v 1as salidas de la revision por |a dirsccicn, para
detesmingr 5 hay necesidades uw oportunidades que deben
considerarse como parte de la mejora confinua,

Tiene idezs
planteadas sobre
|33 msjoras, pero no
I35 ejecuta.

SUBTOTAL 0 Z Z

Puntaje alcanzado 36.54%]|
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Anexo 5: Flujos de los Procesos Misionales
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Anexo 6: Procedimiento de Gestionar los Riesgos Organizacionales

PROCEDIMIENTO GESTIONAR LOS CODIGO: DIVPEN - GR1
RIESGOS ORGANIZACIONALES

1. OBJETIVO
Establecer la metodologia para la gestion del riesgo organizacional, para la identificacion,
analisis y evaluacion del riesgo con el fin de disefiar e implementar planes de accion para mitigar los

riesgos que tengan impacto sobre el cumplimiento de los objetivos y politicas.

2. RESPONSABLE
Trabajo en conjunto entre la Alta Direccion y el Lider del proyecto del SGC.

3. ALCANCE
Este procedimiento incluye desde la identificacion de los riesgos, su clasificacion, acciones a abordar y

las oportunidades que se pueden aprovechar de tales riesgos.

4. FUNDAMENTO
Se debe planificar las acciones para abordar los riesgos y oportunidades que impacten en la conformidad
de los servicios. Conforma el desarrollo documentario del requisito 6.1 “Acciones para abordar riesgos

y oportunidades”.

5. PROCEDIMIENTO

El analisis de los riesgos, se hace periddicamente para evaluar su potencial dafio y sus consecuencias.
Sin embargo, con un buen plan de gestion de riesgos, se pueden prevenir dafios y aprovechar las
oportunidades. Primero, se necesita al Lider del SGC que trabajara en conjunto con su equipo y el
personal de las areas involucradas de la organizacion recopilando datos de sus funciones para

consolidarlas en los Informes de gestion de riesgos.

Luego, de recopilar dicha informacion, se elabora una matriz de riesgos, segtin el formato adjunto, junto

a los duefos de los procesos, para evaluar la probabilidad y el impacto de que el riesgo ocurra.
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Tabla de Probabilidad

El evento puede ocurrir en circunstancias excepcionales.

Ocurrencia del evento una (01) vez al afio.

Baja 4
Muy baja probabilidad de ocurrencia del evento entre 1% a 25 %
relacionado al proceso que se aplica.

El evento podria ocurrir en algin momento.

Ocurrencia del evento por lo menos dos (02) veces al afioy a lo mas seis
Media 6 (06) veces al afio.

Baja probabilidad de ocurrencia, entre 26%y 50% relacionado al proceso

que se aplica.

El evento puede ocurrir en casi cualquier circunstancia.

Alta 3 Ocurrencia del evento entre siete (07) y doce (12) veces al afio.
Significativa probabilidad de ocurrencia, entre 51% y 80% relacionado al
proceso que se aplica.

Se espera la ocurrencia del evento en la mayoria de las circunstancias.
Ocurrencia del evento mds de doce (12) veces al afio.
Muy Alta 10 (12)

Casi con certeza se espera la ocurrencia del evento, entre 81% y 100%
relacionado al proceso que se aplica.
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Tabla de Impacto

Se toma conocimiento de la acciones y no es|[Paralizacion de algin sistema administrativo de la DIVPEN PNP
necesaria su atencidn por los érganos. durante un maximo de cuatro (04) horas laborables en un dia.
Pérdida
Sin publicidad en medios formales comolfEl personal dedica menos del 10% de su tiempo laboral a| pryta
Baja 4 |[diarios y television. manejar el impacto. (R5) menor o
- R . Interrupcion de los sistemas CORE de la DIVPEN PNP durante un igualal
Sin investigacion interna en cada 6rgano. .. ' = UIT.
maximo diez (10) horas laborables al afio.
_SmA |r?1[r)acto normativo y/o legal, pérdida Sin impacto en el cumplimiento de metas.
insignificante.
Recibe atencién de la Alta Direccion Paralizacion de algun sistema administrativo de la DIVPEN PNP
' ' ! fon. por cinco (05) horas laborables de hasta dos dias. Pérdida
bruta
Cobertura moderada de medios de||El personal se dedica entre 11%y 30% de su tiempo laboral para mayor a
o g L Interrupcién de los sistemas CORE de la DIVPEN PNP entre diez| menor o
Institucional sobre la gestion interna de la f o .
(10) y treinta (30) horas laborables al afio. igual a
DIVPEN PNP.
Desfase del cumplimiento de normativas I, wour
. R L. Desviacion entre 1%y 10% respecto de la meta planteada.
vigentes, pudiendo generar pérdidas.
Recibe atencion de la PNP. Palrallzacmn de allgun sistema admlnlstratlvcly del Ministerio por
mas de dos (02) dias y menos de cuatro (04) dias.
Pérdida
Cobertura de medios de comunicacidn|El personal dedica entre el 31% y 40% de su tiempo laboral a| bruta
nacionales. manejar el impacto. mayor a
Alta 8 10UITy
) menor o
Hallazgo del Organo de Control Institucionalfinterrupcién de los sistemas CORE de la DIVPEN entre treinta (30) igual a
sobre la gestidn interna de la PNP. y sesenta (60) horas laborables al afio. 90 UIT.
Sanciones administrativas y contingencias L,
B AT Desviacion del 11% al 25% respecto de la meta planteada.
legales, ocasiona pérdidas.
. o . . Paralizacion de algun sistema administrativo de la DIVPEN PNP
Recibe atencion del sector interior. e ’
por mas de cuatro (04) dias.
Alta cobertura de medios de comunicacién||El personal dedica més del 40% de su tiempo laboral a manejar pérdida
nacionales y extranjeros. el impacto. bruta
Muy Alta 10
mayor a
Hallazgo de la Contraloria sobre la gestiénflinterrupcion de los sistemas CORE del MINISTERIO por mds de| gg yjT.
interna del MININTER sesenta (60) horas laborables al afio.
Contingencias juridicas y multas impuestas, Py A
L i . Desviacion de mas del 25% respecto de la meta planteada.
pérdidas muy significativas.

Clasificacion del riesgo

Al identificar la probabilidad y severidad del riesgo, los valores se deben multiplicar para evaluar el

total seglin la siguiente tabla y poder tomar acciones correctivas segun su nivel de riesgo.

Riesgo Medio

Riesgo Alto

Tabla de evaluacion del riesgo

EVALUACION DEL RIESGO

Resultado

ACEPTABLE

Se acepta el riesgo, manteniendo el monitoreo sobre las actividades de
control vigentes; sin embargo, no debe dejarse de evaluar las causas que
podrian Ilevar a que el riesgo se traslade a otro nivel superior.

Descripcion

NO ACEPTABLE

Riesgo Muy Alto

Se debe estalablecer plan de accion con actividades de control que
busquen reducir el nivel de probabilidad y minimizar el impacto si el
riesgo se materializa.
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Anexo 7: Lista maestro de documentos

Nombre del documento Tipo Cadigo Responsable

FODA Matriz DIVPEN-M-01 Alta Direccién

Matriz de Partes Interesadas Matriz DIVPEN-M-02 Alta Direccidn

Mapa de Interaccion de Procesos Matriz DIVPEN-M-03 Alta Direccién- Equipo SGC
Encuesta clima laboral Formato DIVPEN-FOR-CL  |Alta Direccién- Equipo SGC
Encuesta satisfaccion al cliente Formato DIVPEN-FOR-EC  |Alta Direccion- Equipo SGC
Matriz de roles y responsabilidades Matriz DIVPEN-M-04 Alta Direcciéon- Equipo SGC
Gestionar los riesgos organizacionales Procedimiento |DIVPEN-P-01 Alta Direccién- Equipo SGC
Objetivos de la calidad Matriz DIVPEN-M-05 Alta Direccién- Equipo SGC
Competencias en el SGAS Matriz DIVPEN-M-06 Alta Direccién- Equipo SGC
Programa de Formacién y Toma de conciencia Formato DIVPEN-FOR-TC  |Alta Direccién- Equipo SGC
Comunicaciones internas y externas del SGAS Matriz DIVPEN-M-07 Alta Direccién- Equipo SGC
Checlickt de verificacién de documentacién Formato DIVPEN-FOR-VD [Alta Direccion- Equipo SGC
Solicitud de Derechos y/o Beneficios Formato DIVPEN-FOR-S Alta Direccién- Equipo SGC
Formato del buzdn Formato DIVPEN-FOR-BS  |Alta Direccidn- Equipo SGC
Matriz de Seguimiento y Medicién de Indicadores Matriz DIVPEN-M-08 Alta Direccién- Equipo SGC
lista de verificacién de cumplimiento de requisitos  |[Formato DIVPEN-FOR-CR  |Alta Direccién- Equipo SGC
Plan de Auditoria Formato DIVPEN-FOR-PA |Alta Direccion- Equipo SGC
Informe de Auditoria Formato DIVPEN-FOR-IA Alta Direccién- Equipo SGC
Acta de Revision Formato DIVPEN-FOR-AR |Alta Direccién- Equipo SGC
Formato de Solicitud de Accién Correctivau

Oportunidad de Mejora Formato DIVPEN-FOR-AC [Alta Direccion- Equipo SGC
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Anexo 8: Costos de referencia para la implementacion del SGC
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