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Facilitan la interpretacion de las actividades en su conjunto, debido a que se permite una
percepcion visual del flujo y la secuencia de las mismas, incluyendo las entradas y salidas
necesarias para el proceso y los limites del mismo.

T Se suele utilizar este simbolo para representar el origen de una entrada o el
o destino de una salida. Se emplea para expresar el comienzo o el fin de un
conjunto de actividades.

Dentro del diagrama de proceso, se emplea para representar una actividad, si
bien también puede llegar a representar un conjunto de actividades.

Representa una decision. Las salidas suelen tener al menos dos flechas
(opciones)

Ref tan el flujo de productos, informacién, ... y la secuencia en que se
ejecutan las actividades.

Representan un documento. Se suele utilizar para indicar expresamente la o]
existencia de un documento relevante. %
o .
5| 7| &
ol Y| 2
Representan a una base de datos y se suele utilizar para indicar la introduccion o| e
o registro de datos en una base de datos (habitualmente informatica) O o ©
c E (]
w| .=| T

: Instituto Andaluz de tecnologia (2002). Guia para una gestion Basada en procesos. Consultado en octubre 8 de
a URL: http://excelencia.iat.es/files/2012/08/2009.Gestion-basada-procesos-completa.pdf

I')I QH Diagramas de Flujo

INTESA | REVISION DE REQUISITOS DEL PRODUCTO | DP-722
ién
Director \ { a fos requisitos
Comercial adide/contrats

Dior,
Produccidn

Dpto
Produccion

segun dep

: Instituto Andaluz de tecnologia (2002). Guia para una gestion Basada en procesos. Consultado en octubre 8 de
a URL: http://excelencia.iat.es/files/2012/08/2009.Gestion-basada-procesos-completa.pdf
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Enfoque de sistema para la gestion

Instituc

sataz "ldentificar, entender y gestionar los procesos interrelacionados como un sistema,
contribuye a la eficacia y eficiencia de una organizacion en el logro de sus objetivos”

IS0 9000:2005

Objetivos Globales @

l INFLUENCIA

Identificacion de los PROCESO
procesos clave LCLAVER

Establecimiento de
objetivos en procesos

i

Metas y acciones
especificas

PROCESO 'Y/,

: Instituto Andaluz de tecnologia (2002). Guia para una gestion Basada en procesos. Consultado en octubre 8 de
a URL: http://excelencia.iat.es/files/2012/08/2009.Gestion-basada-procesos-completa.pdf
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¢Como lo voy a medir?
éQué estrategias éCual es el resultado éCudl es la
utilizaré? esperado? fecha limite?
Criterio de Medicién

éQué voy a hacer, con o
para quién, cual es el
resultado esperado?

Peso

2. Redacta tu Objetivo
OBJETIVO

3. Si puedes responder afirmativamente las siguientes preguntas, tu objetivo esta bien definido!

¢Esta el objetivo suficientemente detallado de manera que una persona que no forme parte de tu equipo sepa qué se
debe hacer y cémo?

¢Puedes medir el resultado una vez se produzca?

éSe puede lograr?

¢Cuentas con los recursos disponibles para lograr este objetivo?
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Objetivo general

Objetivos especificos

Desarrollar capacidades artistico-culturales

de los jévenes del Municipio Kea a través
| de la realizacién de un programa de acti-
| vidades culturales para la comunidad.

* Estudiar las diferentes expresiones
culturales para definir los intereses
de la poblacién.

* Transmitir a los jévenes estas expre-

15/10/2015

siones culturales para que se informen
sobre las actividades de los artistas
comunales.

* Implementar los talleres artisticos
que sean de interés de los jévenes
de la comunidad.

* Formar agrupaciones para capacitar
alos jévenes en la actividad cultural
que éstos prefieran.

* Realizar demostraciones artistico-cul-
turales en el municipio para incenti-
var otras actividades did4cticas.

Fuente: Landeau, Rebeca (2007). Elaboracién de trabajos de investigacion. Editorial Alfa. Paginas 112 a 114.
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Objetivo general Objetivos especificos

Proponer un proceso 4gil y ligero que
pueda ser incorporado en el desarrollo
de versiones de un producto de soffware
de una empresa de tecnologfa en Vene-
zuela para mejorar la calidad del produc-
to entregado a sus clientes y reducir la
duracién del ciclo de liberacién de las
versiones del mismo.

* Analizar las caracteristicas y las nece-
sidades de la organizacién para selec-
cionar un proceso de desarrollo de
software 4gil y/o ligero indicando sus
reglas y précticas.

* Considerar el proceso de desarrollo
seleccionado para adaptarlo a las
caracteristicas y a las necesidades
de la organizacién.

* Generar un plan general que permita
favorecer el proceso seleccionado.

* Proponer unas métricas que permi-
tan evaluar la efectividad del proceso
expresada con las submetas de mejo-
rar el ciclo de entrega de documen-
tos, la disminucién de la cantidad
de los errores no detectados y de los
errores introducidos en los nuevos
desarrollos.

Fuente: Landeau, Rebeca (2007). Elaboracién de trabajos de investigacion. Editorial Alfa. Paginas 112 a 114.
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Objetivo general

Objetivos especfficos

Disefiar un plan de mercadeo directo apli-
cable a empresas de consumo masivo en el
ramo de alimentos, a través de la clasifica-
cién, manejo y segmentacién de una base
de datos que permita a la empresa generar
fidelidad de marca para sus productos.

* Establecer una estrategia de seg-
mentacién para la base de datos de
consumidores actualmente utiliza-
da por la empresa en estudio.

* Identificar cudles acciones podrian
generar fidelidad por parte del gru-
po de consumidores en estudio.

* Desarrollar un programa de fide-
lidad dirigido a los consumidores
en estudio.

* Crear estrategias de captacién de
nuevos consumidores a ser incluidos
en el plan de mercadeo directo.

* Determinar los mecanismos de
control que permitir4 monitorear
los resultados de las estrategias de
mercadeo directo planteadas en
el disefio. J

Fuente: Landeau, Rebeca (2007). Elaboracién de trabajos de investigacion. Editorial Alfa. Paginas 112 a 114.
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Logro

Objetivo

e Utilizar el método de escalamiento de
Likert para la recoleccién de los datos
para proponer el proceso mas apropia-
do para clasificar la informacién de la
Contratista Lancas.

o Establecer las politicas de ingreso del

personal académico de una universidad

para reforzar los niveles de bienestar del
personal administrativo.

* Definir un procedimiento de recolec-
cién de los datos con el fin de analizar
y organizar la informacién correspon-
diente a la Contratista Lancas.

* Evaluar las estrategias actuales de
admisién del personal académico
que pueden infringir en los niveles
de bienestar del personal adminis-
trativo.

Fuente: Landeau, Rebeca (2007). Elaboracién de trabajos de investigacion. Editorial Alfa. Paginas 112 a 114.
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LCédmo mejorar
la préxima vez?

Acciones
Correctivas y
Preventivas

Matriz PHVA

Ciclo P-H-V-A

LQué, como y
clando hacerlo?

Establecer los
objetivos y el

m método para

alcanzarlos

Evaluacién
del desempeiio

Comportamiento
y Conformidad

Hacer

Generacion de
Productos/Servicios
Capacitacion
Realizar lo planeado

Fuente: Gestion Empresarial, Matriz PHVA y Matriz DOFA. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:
https://gestionempresarial4.wordpress.com/174-2/
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Matriz PHVA

Ciclo de mejora continua

Componentes del [S[qL T

£ Qué aprendimos?

¢ Qué errores no
deberiamos repetir?

¢Qué aciertos deberiamos
estandarizar?

£Como, cuando y en
donde aplicamos el
conocimiento adquirido?

4Se hizo lo planeado?
45e lograron los resultados?

4Con que eficacia

y eficiencia?

£Qué impacto logramos
en los clientes?

£ Qué explica los
resultados y el impacto
logrados?

Fuente: Unicef (2013), Ciclo

£Qué se hard? ;Como?
4Cuando? ;Dande?

" £Quién? JCon qué?

¢4Para qué?
4Como se evaluara lo

4 1 realizado? ;Con qué

— — datos? ;Para qué evaluar?

ACTUAR PLANEAR 4Que se hard con los

resultados de la
evaluacion?
Ejecucion de lo planeado,
recolectado todos los datos
para medir el desempefio.
Se debe documentar todo
lo realizado y lo que no se

pudo hacer, sin importar si
estaba o no planeado

FUENTE: Elaboracidn del autor

PHVA. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:

http://sinergiasong.org/cajasdeherramientas/prenatal/mejoramiento.html
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Matriz PHVA
Ciclo de mejora continua

Actuar (A)

Corregir y estandanizar

Rewisar la retroalimentacian y
hacer carrecciones

Estandarizar, hacer, verificar y
actuar,

Planear (P)

Determinar los Objetives y las metas

Diagndstico: revisat las practic as
actuales

Definir responsahilidades: Por que,
qué v cdmo

Verificar (C)

Bwvaluar yvalidar

* Evaluar el Esguerna del Plan
de Accion

*Werificar gue los objetivos y
metas hayan sido Iogrados
Retroali

Hacer (D)

Instruir e implementar

* Organizar Talleres yio
Cursos de capacitacidn
* Implementar las mejoras
sugeridas parael area

reconacer
elapatte de offas personas

Fuente: Gestion Empresarial, Matriz PHVA y Matriz DOFA. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:
https://gestionempresarial4.wordpress.com/174-2/

FASES Y ACTIVIDADES DEL CICLO PHVA

ampliado para el mejoramiento de la atencién materno - perinatal.

FASES DEL CICLO ACTIVIDADES RESULTADO
© DIAGOSTICO Evaluacion de procesos Problemas de calidad frente a los requisitos.
INICIAL Analisis de problemas Causas de los problemas de calidad.
Priorizacién de los aspectos a Factores que requieren modificarse para
© PLANEAR intervenir lograr la mejora
Elaborar el plan de mejoramiento Respuesta a las siguientes preguntas:
¢Qué se hara? jPara qué? ;Como
¢Cuéando? ;Donde? ;Quién Io hara?
¢Con qué? ;Come se comunicara el plan?
Planear el VERIFICAR y el ACTUAR Respuesta a las siguientes preguntas:
£Como se hara el seguimiento y evaluacion
del plan? ;Qué datos se necesitan para
hacerlos? ;Qué se hara con los resultados?
¢Como se comunicarén los resultados?
HACER Ejecucion de actividades Implementacion de las acciones.
Seguimiento de actividades Determinacion del grado de avance del plan
de mejoramiento.
Andlisis de datos Interpretacion de los datos para medir el
© VERIFICAR desempefic del plan a ravés de indicadores.
Analisis del desempefio Determinacion del grado en el que se logro el
objetivo del plan y las razones por las cuales
se alcanzd este desempefio.
Definicion de aprendizajes Conocimiento logrado que vale la pena seguir
9 ACTUAR P e aplicando y por lo tanto se debe sgemauzar
Estandarizacion de mejoras Conocimiento que vale la pena seguir
or aplicando y por lo tanto se debe sgmmnar
Acciones Correclivas Acciones para mejorar el desempefio de los
aspectos que no mejoraron.

Fuente: Unicef (2013), Ciclo PHVA. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:

renatal/mejoramiento.html

cajasdeherramientas

15/10/2015
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Postivos Megativos

para alcarzar el obistive  para alcanzar el shjetive

ci
Eg
2k A
ca ! e A poyo,
Cg Furlalezas Debilidades Video
"%: DOFA.
=
52
Documento
de apoyo
Oportunidadzs AMmenazas

Origen Externo
{atnbutos Gl amibeente|

Fuente: Gestion Empresarial, Matriz PHVA y Matriz DOFA. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:
https://gestionempresarial4.wordpress.com/174-2/
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PRODUCTOS NORMA Y
CLASIFICACION

NORMA NFPA
R. SALUD R. INCENDIO
4— FATAL 4 — EXTREMADAMENTE INFLAMAELE

3 - EXTREMADAMENTE PELIGROSO 3 —INFLAMABLE
2 - PELIGROSO 2_ COMBUSTIBELE

1 - LIGERAMENTE PELIGROSO 1—-COMEUSTIBLE
0 — MATERIAL NORMAL s 0—NO ARDE

| S

R. ESPECIFICO s ™ REACTIVIDAD

OXl— OXIDANTE i} 4- PUEDE DETONAR.
ACID — ACIDO 3- PUEDE DETONAR SI HAY FUENTE DE INICIO.
ALC — ALCALIND - 2 CAMBIO QUIMICO VIOLENTO.

COR — CORROSIVO 1 - INESTAELE SI1 SE CALIENTA.
W — NO USAR AGUA 0-—ESTABLE.
RAD - RADIOACTIVO
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Consecuencias

Insignificante
1

Moderada Mayor Catastrofica
Probabilidad 3 4 5

Raro 1 Moderado Alto Alto

Moderado

Improbable 2

Moderado

Posible 3

Probable 4 Moderado Alto

Alto Alto

Casi seguro 5

_Los riesgos extremos deben ponerse en conocimiento de los Directores y ser objeto de seguimiento permanente.

Alto: Los riesgos altos requieren la atencién del Presidente / Director General / Director Ejecutivo.
Moderado: Los riesgos moderados deben ser objeto de seguimiento adecuado por parte de los niveles medios de Direccién.

Los riesgos bajos deben ser objeto de seguimiento por parte de los supervisores.

Fuente: Fisiovic (2013), Identificacion de peligros y evaluacion de riesgos. Consultado en Octubre 15 de 2015 en

URL: http://fisiovic.blogspot.com.co/2013/05/clinica-de-fisioterapia-prevencion-de.html
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Intoxicacion
Resbalar
Quemaduras guimicas
Inhalacidn

Fuente: Fisiovic (2013), Identificacion de peligros y evaluacion de riesgos. Consultado en Octubre 15 de 2015 en

IUSH

Institucién Universitaria

SALAZAR Y HERRERA

213N 03,0 W] de calidad para la toma de decisiones
DESCRIPCION ASPECTOS CLAVES

Es importante que los criterios esten

MATRIZ DE Es la apreciacion de las alternativas | orientados hacia los clientes y hacia la
o propuestas frente a unos criterios eliminacion de las causas detectadas. El
SELECCION escogidos por la organizacién. ejercicio debe ser dirigido por alguien neutral
frente a las decisiones ¥ con experiencias.
COMPARACION Consiste en hacer una relacion Solo se puede elaborar correctamente si se
ENTRE COSTOS ggg:amﬂiﬁsbg:fgoﬁs o cuenta con datos cuantitativos confiables
- YOS | de las variables.
Y BENEFICIOS costos de implementarlas. '

Fuente: Slnerglasong (2013) Matriz de priorizacién diligenciada. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:
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W para elaborar un Plan de Mejoramiento

PALABRA TRADUCCION
WHAT QUE La acci6n de mejora a realizar.
Propdsito de la accion de mejora, que debe estar en concordancia con la
WHY  PORQUE causa que se va a eliminar.
HOW  COMO Tareas para cumplir la accion (se describe una a una).
Alcance de cada tarea en términos de cobertura que puede ser geografica,
WHERE  DONDE poblacional, operacional, cronoldgica, efc.
WHEN  CUANDO Fecha prevista para iniciar y terminar cada tarea.
WHO QUIEN Responsables de cada farea.
HOW MUCH  CUANTO Presupuesto para realizar cada tarea, cuando se requiera.

Fuente: Sinergiasong (2013), Matriz para plan de mejoramiento. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:
renatal/metodologia.html

IUSH Modelo de planeacidn estratégica
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Premisas Planeacion

M‘l :

Finalidad de la
Organizacién [N
Planeacién
estratégica Planeacién Tactica Planeacién
Operacional

- Programalsaaztomedlanc FROEEITES G
Evaluacién de las Mlsm_n SRIEIEE 5 bpb' . plazo
oportunidades y g O Alareoplazo 180 J?t_'vos Metas
amenazas Politicas basicas Subpoliticas Procedimientos
Externas, Puntos
fuertes y débiles
de la Org.

j ‘ Modelo de Planeacién Estratégica de Steiner

Opez D, Ivette (2013). Curso de administracion. Universidad Pontifica Bolivariana, Medellin. Consultado en Octubre
nla URL: https://administracionporobijetivos.files.wordpress.com/2013/05/administracic3b3n-por-
X Y

Implementacion y revisidn

15/10/2015
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11i{¥4de Priorizacion diligenciada

ALTERNATIVA VALORACION
DE SOLUCION ém; *ii 6‘;:::8“ "}F‘E: facil de MTE)F::NL:TNA
causas? los usuarios/as? | recursos? ementor?

Implementar un servicios
nﬁgablepara jovenes

mplementar colposcopia
'ialnslitm:lﬂnp P 3 4 5 4 300

Implementar la historia
ciitica del CLAP en 1a S 5 4 5 5

Implementar consulta de
altg riesgo obstétrico 3 5 5 5

Ampliar las instalaciones
fisicas de la consulta 3 5 1 3 45
externa para gestantes

Fuente: Sinergiasong (2013), Matriz de priorizacion diligenciada. Consultado en Octubre 15 de 2015 en la URL:

NG B como Plan de Mejoramiento
1 2 3
WHAT WHY HOW
Que 0 COMO
Accion Propesito de Tareas para
do mojora o accion cumplla accion
Institucién Universitaria
SALAZAR Y HERRERA Elaborar|  Para garantizar
elplan|  que el personal
insttuionall adqere Sololos Glimos
doinducciony| coninuamento os | RS2l Nogaha | oy Marzo|Marzo
capactacion. | conocimientos | pomalhidad 2012|2012
¥ entrenamiento | Vigene o
Tenaa|  eltema.
para prestar s
senvicios de salud
fo) st
Elaborar borador | modelo del 0115
- el procedimiento | Departamento v Apy | Dieccén RRHH | Noequiee
o, de dlaboracion | Administrativo 2012| 2012 S
y actualzacion | de a Funcien el
Pibica. c
2
Presenandoala | prvate i Direccion RRHH | No g
.w resentandoala | privada. Abi| At o requiere
- gerencia para 2012|2012 5
(V] aprobacion. K=
£
< ww |,
Sociaizar | catelras y una Aot | Deerones F | 5200000 3
dpmcetinato | puserachnon 2012|2012
ion. | el auditoro. (=B
L=
2>
Atraves cel 0115 Direccion RRH ©
fomato definido. Mayo y todas las 520000 o ©
2012) 2012 Diecciones © =
23
N
£
Para la vigencia ot|ts No requig B
Elaborar borador | 20122013 suio|yuio | DFFHIRRHH | Norequers 2
del prmer plan. 2012) 2012 = w
=T
7] )
o0 pagiet
Presentandoal | Endos reuniones. | o Juo | Direccion RRHH. | No requiere IS
comith do garvncia 2012|2012 =9
op Q2
O | 5 2
fante 01|15 o
carteleras y una Julo| Juko | Difecciones RRHH | - 700,009 a 8
Sociaizafo | presentacinenel | ynig|ppr2 | ¥ Comunicaciones. c O
enlainsttucion | augitoro. ‘W o
5 9
(9] <
i o | D | e £
Empezarsu | sequimientos Julo| Jufo yoosIa | pecpesty " g
eecucien | mensudes 2012) 2012 Divcciones. o =
ACCION2 | PROPOSITO £ 2
DE LA ACCION o <
3 O
w O
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