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Nombre Puesto Firma

Silvia Alejandra Manriquez Gémez Asistié
Directora de Bibliotecas

José Manuel Morales Palomares Asisti6
Subdirector Técnico

Marco Antonio Mufioz Ambriz Jefe del Departamento de Asistié
Planeacién y Desarrollo

Oscar Gustavo Alcaraz Contreras Jefe de Departamento de Asistio
Procesos Técnicos

Yair Yoyakin Rend6n Gaona Jefe del Proceso de Gestion Asisti6
Tecnolégica y Sistemas

Alejandro Lugo Flores Jefe del Departamento de Asistio
Laboratorio de Conservacion

Claudia Alejandra Garcia Gil Proceso de Recursos Asistio
Financieros

Teresa Avila Calderén Responsable del Proceso de Asistio
Recursos Humanos
Responsable del Proceso de

Violeta Garcia Pascual Desarrollo de Habilidades Asistio
Infarmativas
Responsable del Proceso de

Maribel Bucio Vargas Encuadernacion de Fondos Asistio
Contemnnrinens

Javier Alejandro Vargas Bravo Responsable del Proceso de Asistio
Organizacion Documental
Responsable del Proceso de

Luis Enrique Esquivel Valpuesta Mantenimiento de Fondos Asistio
Ecneciales

Lluvia Ibeth Mejia Salgado Responsable del Proceso de Asistié
Calidad

Alejandra Vargas Mejia Asistié
Proceso de Calidad

Indira Leticia Gutiérrez Guzman Coordinadora de la Biblioteca de | Asisti6
Medicina

Paula Irene Chavez Lépez Coordinadora de la biblioteca de | Asistié

Salvador Bruee

Biblioteca de Psicologia
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Coordinador de la biblioteca de

la Escuela Preparatoria Isaac
Arriana

José Juan Angel Munguia Ingenieria en Tecnologia de la Asistio

Madera
. ] Coordinador de la biblioteca de

Ariel Oliva Hurtado Unidad Profesional Ciudad
Hidalan

Carlos J. Burguefio Moreno Coordinador de la biblioteca de Asistio
Derecho

Ruth ltzel Silva Reyes Coordinadora de la Hemeroteca | Asistio
publica universitaria.

Patricia Flores Martinez Coordinadora de la biblioteca Asistio
del CIBA

Itziyureni Mendoza Ruiz Coordinadora de la biblioteca de | Asistio
Economia

] Coordinadora de la biblioteca de o

Maricruz Valdez Plancarte Contaduria y Ciencias Asistio

Administrativas
) ) i Coordinadora de la biblioteca o

Carmen Edith Salinas Garcia del Instituto Investigaciones Asistio
Historicas

Gloria Caceres Centeno Coordinadora de la biblioteca de
Filosofia

Patricia Manriquez Zavala Coordinadora de la biblioteca de | Asistig
Fisico Matemaéticos

Martha Romero Zamora
Biblioteca de Fisico Matematicos

Claudia Alejandra Garcia Gil Gestora de la biblioteca de Asistio
Fisico Mateméticos

Alberto Calderén Crist6bal Coordinador de la biblioteca de | Asistio
Ingenieria Quimica

Mayra Valdespino Zaragoza Asisti6
Biblioteca del P. Odontologia

Luis Carlos Bocanegra Diaz Coordinador de la biblioteca de Asistio
Veterinaria

Yunuén Vargas Barajas Biblioteca de la Ingenieria Asistio
Eléctrica

Liliana Ruby Chacén Huerta Responsable de la Biblioteca de | Asistio
Odontologia

Norma Margarita Diaz Fernandez Responsable de la Biblioteca de | Asisti6
Ingenieria Mecénica

Bertha Verdnica Aburto Rangel
Coordinadora del ININEE

Blanca Mariana Hernandez Doblas Asistio
Gestora del ININEE
Coordinador de la Biblioteca de

Edgar Mejia Lemus Asistio
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Coordinador de la Biblioteca de
la Escuela Preparatoria José
Ma. Morelos y Pavon

Santiago Barajas Lopez Asistio

i Gestora de la Biblioteca del o
Flor Mora Hernandez Instituto de Investigacion en Asistio

Metalurgia y Materiales

[Orden del dia]

1. Bienvenida

2. Presentacidon del nuevo sistema de Registro Automatizado de Usuarios mediante
ndmero de matricula. PGTS

Revisiéon de la politica de calidad

4. Entradas de Revision por la Direccidon del Sistema Bibliotecario.

w

[Desarrollo de la sesidn]

1. Daiiniciolareuniénsiendo las 10:00am, la Directora de Bibliotecas y el Jefe de Planeacidn
y Desarrollo dan la bienvenida a los presentes.

2. El Jefe del Proceso de Gestion Tecnoldgica y Sistemas presenta el nuevo sistema de
Registro Automatizado de Usuarios mediante nimero de matricula.

3. Revisién de la politica de calidad

El coordinador de la biblioteca de Tecnologia en la Madera menciona que en su revision
por la direccién el comité de la biblioteca cuestiond si el primer parrafo que hace
mencion: “respalda las funciones sustantivas de docencia, la investigaciéon, la
conservacioén y la difusién de la cultura que se realizan en la Universidad”; referente al
término SUSTANTIVAS el comité cuestiona si va enfocado a lo declarado por la
Universidad.

El comité de calidad del Sistema Bibliotecario por votacidén decide eliminar la palabra de Ia

politica de calidad.

4. Laresponsable del Proceso de Calidad inicia con la lectura de la politica de calidad para
su revision y sugerencias de cambio.

ESTADO DE LA ACCIONES DE LAS REVISIONES POR LA DIRECCION PREVIAS

Se muestran los acuerdos:
- Actualizar inventario mobiliario, telefonia, equipo de cémputo y de recursos de informacién en
la plataforma SIBIB-CALIDAD. 85%
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- Modificar en la documentacién del SGC los indicadores de la encuesta de satisfaccion del
cliente, con lo acordado donde 8 es la calificacién minima para todas las preguntas. 100%

- Actualizar los procedimientos de Gestidn de colecciones y prestacidon del servicio, con el
propésito de adecuarlos a las nuevas indicaciones que determine la direccién de
bibliotecas. 100%

- Los centros de informacidn entregaran su revision por la direcciéon en el mes de
septiembre al proceso de calidad. 50% EL INCUMPLIMIENTO ES DEBIDO AL CAMBIO DE
DIRECCION EN LAS ESCUELAS, FACULTADES, INSTITUTOS Y UNIDADES PROFESIONALES.

CAMBIOS EN LAS CUESTIONES EXTERNAS E INTERNAS QUE SEAN PERTINENTES AL SISTEMA
DE GESTION DE CALIDAD

Se revisa el contexto de la organizacion se realiza a través de un analisis FODA que realiza cada
centro de informacién y proceso de soporte, con fin de concentrar un FODA para el sistema
bibliotecario; el analisis del FODA da como resultados cambios al contexto de la organizacidn:

CUESTIONES EXTERNAS:

1. Carencia de un presupuesto regularizado exclusivo para las bibliotecas y sus areas, no se
garantiza la operacion bdasica de sus procesos. Detectado en la Matriz de riesgos vy
oportunidades, sin embargo, su impacto es alto en los centros de informaciéon afectando:

- Actualizacidon del acervo impreso y digital.

- Infraestructura fisica no se mantiene ni proporciona en edificios, adecuaciones a las
instalaciones, mantenimiento de equipos de cdmputo, recarga de extintores, aire
acondicionado, asi como falta arcos magnéticos.

- Internet deficiente.

- Contratacion de capacitacién externa.

LOS COORDINADORES DE LOS CENTROS DE INFORMACION DE INSTITUTO DE INVESTIGACIONES
HISTORICAS, ODONTOLOGIA Y TECNOLOGIA DE MADERA MENCIONAN QUE NO HAY APOYO POR
PARTE DE LAS DIRECCIONES DE LA ESCUELAS, FACULTADES, INSTITUTOS Y UNIDADES PROFESIONALES,
Y QUE SE REQUIERE EL APOYO DE LA DIRECCION DE BIBLIOTECAS.

LA MTRA. SILVIA ALEJANDRA MANRIQUEZ GOMEZ (DIRECTORA DE BIBLIOTECAS) MENCIONA QUE
HUBO CAMBIO DE DIRECCION, ADEMAS QUE EL PRESUPUESTO INSTITUCIONAL SE LIBERO DE MANERA
TARDIA Y ESO HA AFECTADO EL SEGUIMIENTO A LAS GESTIONES SOLICITADAS.

SENALA QUE LA DIRECCION DE BIBLIOTECA REALIZARA INTERACCIONES CON LAS DIRECCIONES DE LAS
ESCUELAS, FACULTADES, INSTITUTOS Y UNIDADES PROFESIONALES, CON EL PROPOSITO DE QUE
TENGAN EL COMPROMISO Y DEN SEGUIMIENTO A NECESIDADES DE RECURSOS DE CADA BIBLIOTECA,
SIN EMBARGO, ES IMPORTANTE QUE TODOS LOS COORDINADORES CONTINUEN REALIZANDO LAS
GESTIONES NECESARIAS A TRAVES DE SU POA Y GENEREN LAS EVIDENCIAS DE LAS NECESIDADES.

2. La disminucion de usuarios después de la pandemia y por rebrote COVID-19. Detectado en la

Matriz de riesgos y oportunidades y su impacto es bajo.
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LA MTRA. CARMEN EDITH SALINAS GARCIA (COORDINADORA DE HISTORICAS) COMENTA LA
IMPORTANCIA DE CONOCER EL PLAN ESTRATEGICO Y LA TENDENCIA DEL USUARIO POR LA CONSULTA
DIGITAL ESPECIFICAMENTE DE LAS BASES DE DATOS; A LO QUE LA DIRECTORA DE BIBLIOTECAS
MENCIONA QUE EL PLAN ESTRATEGICO SE ENCUENTRA EN PROCESO DE REVISION Y APROBACION POR
PARTE DE CONSEJO UNIVERSITARIO Y EN CASO DE LAS BASES DE DATOS LA CONTRATACION ES MUY
COSTOSA, POR LO QUE SE DEBE SEGUIR EVIDENCIANDO ANTE LA AUTORIDAD UNIVERSITARIA LAS
NECESIDADES DE ESTE RECURSO DE INFORMACION Y TENER CONTROL DEL PLAGIO, ADEMAS QUE EL
PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS REALIZA LA FORMACION DE LOS USUARIOS
PARA LA CONSULTA DE BASES DE DATOS. CARLOS JULIAN BURGUENO MORENO (COORDINADOR DE LA
BIBLIOTECA DE DERECHO) MENCIONA LA IMPORTANCIA DE LA DIFUSION DE LAS BASES DE DATOS A
TRAVES DE LOS BIBLIOTECARIOS.

BLANCA MARIANA HERNANDEZ DOBLAS COMENTA QUE EL REPOSITORIO DE TESIS CARECE DE
ACTUALIZACION CON LAS TESIS DE ININEE, Y ES UN RECURSO MUY UTILIZADO EN SU INSTITUTO.
LA MTRA. SILVIA ALEJANDRA MANRIQUEZ GOMEZ (DIRECTORA DE BIBLIOTECAS) RESPONDE QUE
SOLO SE SUBIRAN LAS TESIS DE LOS USUARIOS QUE Si SE TITULEN. EL LIC. JOSE MANUEL MORALES
PALOMARES (SUBDIRECTOR DE BIBLIOTECAS) MENCIONA QUE SE ESTAN TOMANDO ACCIONES
PARA LA DIGITALIZACION DE TESIS Y LIBERACION DE ESPACIOS. ADEMAS DE SU COMPROMISO
DE ESTABLECER EL DIALOGO ENTRE LAS DIRECCIONES Y EL COMITE DE CALIDAD PARA
SENSIBILIZAR EN LA DETERMINACION ACCIONES Y ATENDER TODAS LA NECESIDADES.

CUESTIONES INTERNAS:

1. Falta de compromiso e interés de los Comités de Calidad con Sistema de Calidad y operacién
de las bibliotecas. Detectado en la Matriz de riesgos y oportunidades y su impacto es alto.

2. Escasez por jubilacion del personal catalogador en los centros de informacidén. Baja en
la produccién de acervo catalogado. Se requiere de plan de accion para controlar la escasez en
el momento que se presente.

3. Falta de personal de intendencia en los centros de informacién. Centros de informacién con
espacios sucios. LA MTRA. SILVIA ALEJANDRA MANRIQUEZ GOMEZ (DIRECTORA DE
BIBLIOTECAS) MENCIONA QUE NO HAY PERSONAL DE INTENDENCIA, SIN EMBARGO,
MENCIONARA LA PROBLEMATICA EN LA INTERACCIONES CON LAS DIRECCIONES.

4. Falta de personal en los centros de informacion. Baja calidad en la atencién del cliente. Bajo
desempeiio de actividades del Sistema de Calidad.

5. Falta de control de usuarios morosos. Pérdida de acervo.

6. Falta de notificacion al PFRH sobre los movimientos de personal. Plataforma de Recursos
Humanos no actualizada.
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INFORMACION SOBRE EL DESEMPENO Y LA EFICACIA DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

a) Satisfaccion del cliente y retroalimentacidon de las partes interesadas.
Encuesta de satisfaccion del cliente
Se muestra el resultado global de 26 centros de informacién certificados, donde los resultados son
conformes y confiables por arriba del indicador que es 8, a diferencia del afio 2022 que sélo se
capturaron los resultados de 5 centros de informacién.

Encuesta de deteccién de necesidades
Se presenta un resultado global de Bibliotecas, Hemeroteca y Preparatorias, la
informacion obtenida se analiza de manera particular en cada centro de informacion.

Quejas de los usuarios

- Segenerd una queja -Una pareja de usuarios besandose en la sala de descanso. CERRADA

- 100 quejas sobre el servicio de fotocopiado e impresiones. CERRADAS

- Ruido en el exterior y musica en el interior. CERRADA

- Los equipos de computo no estaban disponibles para una estudiante del posgrado y no
pudo consultar el catdlogo debido a que los estudiantes de la carrera de seguridad tenian
acaparados los equipos. CERRADA

A las quejas se les da seguimiento en cada centro de informacion y se documentan en la
plataforma de hallazgos.

Sugerencias de los usuarios
- Personal que pueda ayudar a despejar dudas en area académica.
- Amabilidad y paciencia de los encargados hacia los alumnos.
- Biblioteca digital.
- Servicio de fotocopiado.
- Mejorar los equipos de la sala de computo.
- Aire acondicionado.
- Area de descanso.
- Mejorar la cobertura y velocidad del internet.
- Que la entrada al centro de informacidn sea automatica o con huella digital.
- Digitalizacion de libros, revistas, tesis, articulos, etc.
- Sala de lectura aislada en silencio.
- Tener convenios con otras instituciones para la consulta de informacién.
- Ampliacidon del espacio fisico de lectura.
- Enel buzdn se inserte la palabra “agradecimientos”.
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b) Grado en que se han logrado los objetivos de calidad
Se muestra el avance de los Objetivos Estratégicos

- Clasificar y catalogar 37941 volumenes a diciembre a 2023.
El responsable del Proceso de Organizacion Documental menciona que el objetivo no se va
cumplir debido a que desde que se establecio el objetivo no se verificé fisicamente el acervo a
procesar y que no requeria clasificacion y catalogacion en las bibliotecas de Filosofia (revistas),
Derecho (revistas) y BUCIH (descarte); por lo que faltaran 3,481 vol (9.1%).
Avance: 33, 951 vol. (89.5%)
Faltante: 509 vol. (1.3%) a diciembre 2023.
En enero 2024 incluirdn las nuevas bibliotecas que participardn en el objetivo estratégico.

- Adiciembre de 2023, automatizacion del préstamo a domicilio. 40%
- Para mayo 2024, evaluar la pertinencia de la coleccion conforme a los planes de estudios. 25%

- Aoctubre de 2023 certificar centros de informacion. 90%

c) Desemperio de los procesos y conformidad de los productos y servicios
La medicion global de los procesos operativos se realizé con los resultados de 24 bibliotecas
(faltoé Arquitectura y Filosofia). Se muestran resultados de la disponibilidad de la coleccién y los
servicios, con un resultado conforme mayor al 80%; ademas los resultados de los indicadores
de desempeno de los procesos de gestién de colecciones y prestacién del servicio.
Por votacidén se incluird al alcance del sistema el servicio de préstamos interbibliotecario.
VER ACUERDO.

d) No conformidades y acciones correctivas
Se presentan tres no conformidades y acciones correctivas del Sistema Bibliotecario, misma que
se documentan en la plataforma de hallazgos.

e) Resultados de sequimiento y medicion
Se presentan los programas:
- Programa anual de capacitacién. 100%
- Programa de mantenimiento de equipos de seguridad. 73% (Su cumplimiento es hasta
diciembre 2023).
- Programa preventivo de equipo de computo. 72% (Su cumplimiento es hasta diciembre 2023).
- Programa de infraestructura fisica y ambiente para |la operacion de los procesos. (11 realizadas).
- Programa de recarga de extintores. Se muestra que algunos centros de informacidn tienen sus

extintores caducados, por la falta de atencion de las direcciones.
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- Programa de mantenimiento preventivo de equipo PEFC. No se realizard el mantenimiento al
equipo debido a que no se utiliza desde marzo y es alto el costo, por lo que se
reprogramara el préoximo afo.

- Calibraciéon de termohigrometros. 100%

- Programa de auditoria interna. 97.37%

f) Resultados de auditoria
Resultados de Auditoria externa.

NO CONFORMIDAD MENOR. El proceso PGC | Cerrado
no cuenta con un procedimiento para el area
como lo marca el requisito 4.4.1 Sistema de
gestion 4.1.4 inciso a. de su documento
MANUAL DE LA CALIDAD.

NO CONFORMIDAD MENOR. No se evidencia | Cerrado
el proceso de disefio y desarrollo dentro del
documento MANUAL DE GESTION DE LA
CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO
apartado 4.4.1 (Especificacién del diagrama
de procesos).

NO CONFORMIDAD MENOR. Dentro del | Cerrado
documento MANUAL DE GESTION DE LA
CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO dentro
de su aparatado 4.3.1 Aplicabilidad excluye el
requisito 8.3 Disefio y Desarrollo de la norma
de referencia bajo el entendido de que el
requisito es aplicable.
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Resultados auditoria interna

- Total de hallazgos detectados: NC 157

- Estado de los hallazgos: abiertos 114 y cerrados 43.

- Area de la norma con mayor recurrencia: 7.2 y 10.2.
VER ACUERDO

g) Desempeiio de los proveedores externos

-  Compra directa. CONFORME

- Dependencias universitarias. CONFORME

- Escuelas, facultades, institutos y unidades profesionales. NO CUMPLE Y CUMPLE
PARCIALMENTE.
Se tienen determinadas y planificadas como un riesgo.

Adecuacion de recursos
El Sistema Bibliotecario requiere:

No se proporcionan los recursos necesarios por parte de las direcciones de las escuelas,
facultades, institutos y unidades de profesionales de los centros de informacién para el
mantenimiento del Sistema de Gestidn de Calidad:

- Adquisicion de acervo.

- Recarga de extintores.

- Fumigacién.

- Mantenimiento de la infraestructura: edificios y equipo (cdmputo y aire acondicionado).

Riesgos y oportunidades
Se evalua la eficacia de los riesgos y oportunidades de acuerdo a su severidad y frecuencia y se
incluyen y evallan dos riesgos.
Riesgos:
Debido a la mala conectividad del servicio de internet, los servicios pueden suspenderse.
No depende de la direccidn de bibliotecas el seguimiento a este riesgo, ya que es un problema
institucional y corresponde a otra dependencia la atencion.
Acciones:

1. La alta direccion de cada centro de informacidn manifestara ante las autoridades la necesidad
de mejorar la conexién a internet. Los resultados de quejas y sugerencias, deteccién de
necesidades y satisfaccion de los usuarios. En proceso
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2. En el caso de Direccidon de Bibliotecas, se adquirié transceivers donde el internet mejord en
la Biblioteca Central y procesos de soporte. Cumplida

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo ALTO (Riesgos a
tener en cuenta y monitorear).

Debido a las inconsistencias en el catdlogo bibliografico, puede que no se encuentre la
informacion requerida por el usuario.
Acciones:
1. Detectar los errores con inventarios. Cumplida
2. Planificar correccién de errores en la base de datos. Cumplida
3. Verificacién interna del acervo antes su salida del Proceso de Organizacion Documental. El
resultado de salidas no conformes fue de 4. Cumplida
El comité de calidad del SB evalla el riesgo dando como resultado nivel del riesgo BAJO (En los riesgos
bajos no se dard seguimiento).

Debido a que el catalogo bibliografico esta incompleto, puede que no se encuentre la
informacion requerida por el usuario.
Acciones:
1. Establecer objetivo de calidad en los centros de informacion que lo requieran. Se cuenta con un
objetivo estratégico (2019-2023) que incluye 8 centros de informacién y que culmina en
diciembre de 2023. se integran nuevos centros de informacién en enero 2024. En proceso

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo MODERADO (Riesgos
a estar alerta en su severidad o frecuencia).

Debido a la falta de capacitacidon del personal de centros de informacién no certificados y a la
rotacion del mismo, puede que el servicio no cumpla con los requisitos establecidos.
Acciones:

1. Ampliar alcance de las capacitaciones a las bibliotecas no certificadas. Se cumplié con el programa
2022-2023. Cumplida

2. Contar con la informacidn del personal en la plataforma del Proceso de Recursos Humanos. En
proceso

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo BAJO (En los riesgos
bajos no se dara seguimiento).
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Debido a que no se cuenta con una evaluacidon de auditores internos y externos, puede que no se
cuenten con hallazgos relevantes para la mejora del sistema de Gestién de la Calidad.

Se tienen determinados los criterios de evaluacién de auditores internos y externos, lo que permitio
evaluar el desempefiio de los auditores y contar con hallazgos relevantes para el sistema de gestion de

calidad.
EL COMITE DE CALIDAD DECIDE ELIMINAR ESTE RIESGOS DE SISTEMA DE CALIDAD.

Debido a la falta de interés de los Comités de Biblioteca, puede que no se alcance el logro de los

objetivos.
Acciones:

1. Para que los Comités de bibliotecas sesionen, se requiere una gran interaccién de la Direccion
de Bibliotecas con ellos, se realizaran visitas frecuentes a las bibliotecas a fin de estimular su

trabajo. En proceso

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo EXTREMO
(Requieren acciones urgentes).

Debido a los movimientos de huelga y paros, puede que no se cumplan los objetivos de calidad.
Acciones:
1. Identificar los posibles conflictos y aumentar 3 meses a la planeacidon de Objetivos. Cumplida

El comité de calidad del SB evalla el riesgo dando como resultado nivel del riesgo BAJO (En los riesgos
bajos no se dara seguimiento).

Debido a la falta de seguimiento de las evaluaciones de infraestructura fisica en el Sistema
bibliotecario, puede que haya deterioro o pérdida de la misma.

Acciones:
1. La Direccion de Bibliotecas decididé que Patrimonio Universitario ya no realizaria las

evaluaciones por incumplimiento en la entrega de los informes. En proceso

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo MODERADO (Riesgos

a estar alerta en su severidad o frecuencia).
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Debido a que las escuelas, facultades, institutos o unidades profesionales no CONSIDERAN DESTINAR
recursos para los centros de informacion, puede que no se cuente con la bibliografia requerida.

Acciones:

1. Identificar las bibliotecas que no reciben libros adquiridos con recursos de las escuelas,
facultades, institutos o unidades profesionales, a través del registro de facturas que proporciona
la Direccién de Patrimonio. En proceso

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo EXTREMO (Requieren
acciones urgentes).

Debido a la falta de auditores, puede que no se cumpla el programa de auditorias internas o que no
de eficaz debido a la falta de auditores.

Acciones:

1. Conformar un equipo de auditores que apoye el drea de auditoria. Cumplida

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo MODERADO (Riesgos

a estar alerta en su severidad o frecuencia).

Debido a que no se cuente con informacion de los libros extraviados, puede que el usuario no localice
la informacién requerida.

Acciones:
1. Actualizar listado de deudores. Cumplida
2. Diagndstico de las bajas de libros. Cumplida

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo BAJO (En los riesgos
bajos no se dara seguimiento).

Debido al protocolo de desinfeccion podria haber poca disponibilidad de acervo para préstamo o
consulta. Ademas, que el proceso de prestacion del servicio no se encuentra disponible en su
totalidad para el usuario.

Acciones:

1. Se cuenta con un protocolo de bioseguridad para la reapertura de las bibliotecas del Sistema
Bibliotecario, mismo que se mantiene en constante actualizacidn. Se mantiene identificado el
riesgo, sin embargo, el seguimiento de este no depende del Sistema Bibliotecario ya que no esta
bajo su control. Cumplida
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El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo BAJO (En los riesgos
bajos no se dard seguimiento).

Debido a la carencia de un presupuesto regularizado exclusivo para las bibliotecas y sus areas, no se
garantiza la operacion basica de sus procesos.

Acciones:
1. El seguimiento de este riesgo depende de cada centro de informacidn, por lo que su Comité
gestionard la necesidad de recursos a su direccidon. La Direccion de Bibliotecas dejara de
suministrar recursos a las bibliotecas para su operacién basica. En proceso

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo ALTO (Riesgos a tener
en cuenta y monitorear).

Debido a que las escuelas, facultades, institutos o unidades profesionales no toman en cuentan las
solicitudes de los coordinadores de biblioteca, puede que la coleccidon no sea pertinente a los planes
de estudio.

Acciones:
1. Las bibliotecas deberdn generar evidencias de las actividades y gestiones. La direccidon de
bibliotecas apoyara manteniendo comunicacién con los Comités de Bibliotecas. En proceso
El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo ALTO (Riesgos a tener
en cuenta y monitorear).

NUEVOS RIESGOS

Debido a la escasez por jubilacion del personal catalogador en los centros de informacion, puede que
se presente una baja produccién en el acervo bibliografico.

Acciones:
1. Convocatoria para el personal interesado.
2. Capacitacion.
3. Seleccidn del personal que realizara la actividad.

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo MODERADO (Riesgos
a estar alerta en su severidad o frecuencia).
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Debido a la falta de personal de intendencia en los centros de informacion, puede que los espacios
estén sucios.

Acciones:
1. La Direccién de Bibliotecas agendara reuniones con las direcciones de las escuelas, facultades,
institutos y unidades, con la finalidad de que atiendan las necesidades de personal de
intendencia.

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo ALTO (Riesgos a tener
en cuenta y monitorear).

Oportunidades de mejora

Se actualizaron las plataformas del Sistema de Calidad: SIBIB, Acuerdos, Conocimientos vy
experiencias y Planificacién de los cambios.

- Se modificaron los indicadores de medicién de los procedimientos de gestiéon de colecciones y
prestacién del servicio.

- Se pudo evidenciar el desempefio de los procesos operativos, con la entrega de informacion de
24 centros de informacién.

- Adecuacion a los registros del Sistema de Calidad, haciéndolos mas sencillos y disminuyendo el
ndmero.

- Se modificé la encuesta de satisfaccion del cliente, con el propdsito de que sea mas sencilla para
el usuario y sea aplicable para todos los centros de informacién.

SALIDAS DE REVISION POR LA DIRECCION

Oportunidades de mejora

* Difusién de los servicios del Proceso de Desarrollo de Habilidades Informativas, a través de
una plataforma; asi como proporcionando el servicio a los primeros semestres.

* Aumentado al alcance del Sistema de Calidad el Préstamo Interbibliotecario.

* Nuevo sistema de Registro Automatizado de Usuarios mediante niumero de matricula. PGTS

* Cambio del Contexto de la Organizacién en el Manual de Calidad.
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Necesidad de cambio en el sistema de gestion de calidad
VER ACUERDOS.
Las necesidades de recursos

VER ACUERDOS.

Acuerdo Responsable Fecha Compromiso

LA DIRECCION DE  BIBLIOTECA
REALIZARA INTERACCIONES CON LAS
DIRECCIONES DE LAS ESCUELAS,
FACULTADES, INSTITUTOS Y UNIDADES | DIRECCION Y SUBDIRECCION
PROFESIONALES CON EL PROPOSITO DE | DE BIBLIOTECAS

QUE TENGAN EL COMPROMISO Y DE
SEGUIMIENTO A NECESIDADES DE
CADA BIBLIOTECA.

ENERO 2024

LOS CENTROS DE INFORMACION
QUE NO PARTICIPEN EN LOS
OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEBERAN | CENTROS DE INFORMACION DICIEMBRE 2023
CONTAR Y PLANIFICAR SU OBIJETIVO
OPERATIVO.

MODIFICAR LA TABLA DE MEDICION
DE PROCESOS OPERATIVOS

VOLOMENES POR TITULOS . EN 1| PROCESO DE CALIDAD NOVIEMBRE 2023
INDICADOR PGCOS.

SE INCLUIRA AL ALCANCE DEL SISTEMA

EL SERVICIO ~ DE  PRESTAMOS | procESO DE CALIDAD DICIEMBRE 2023

INTERBIBLIOTECARIO.

DAR SEGUIMIENTO A LOS
HALLAZGOS DE AUDITORIA INTERNA | CENTROS DE INFORMACION/ | 31 DE OCTUBRE
DE CADA CENTRO DE INFORMACION | PROCESOS DE SOPORTE 2023

Y PROCESO DE SOPORTE.
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REVISION POR LA DIRECCION
DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO

16 DE OCTUBRE DE 2023




POLITICA DE CALIDAD

El sistema bibliotecario de la Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo
respalda las funciones sustantivas de docencia, la investigacion, la conservacion y la
difusion de la cultura que se realizan en la Universidad, proporcionando servicios y
recursos de informacion a la comunidad universitaria y publico en general.

Contamos con un Sistema de Gestion de la Calidad para la gestion de colecciones y
la prestacion de servicios bibliotecarios con el apoyo de los procesos de soporte:
Encuadernacion de Fondos Contemporaneos, Mantenimiento de Acervos
Especiales, Organizacion Documental, Gestion Tecnologica y Sistemas, Desarrollo de
Habilidades Informativas, Formacion de Recursos Humanos y Recursos Financieros.

Estamos comprometidos en la busqueda de la satisfaccion de las necesidades,
expectativas y requisitos aplicables de nuestros usuarios; el mejoramiento de la
infraestructura fisica y tecnologica; la capacitacion y la mejora continua.




ESTADO DE LAS ACCIONES DE LAS REVISIONES
PREVIAS

ACUERDO RESPONSABLE FECHA |  AVANCE |
COMPROMISO
Actualizar inventario mobiliario, telefonia, equipo de|Coordinadores de [Agosto 2023 85%
computo y de recursos de informacion en la plataforma !os centr?’s de Arquitectura,
SIBIB-CALIDAD. informacion C.Hidalgoy
Veterinaria.
Modificar en la documentacion del SGC los indicadores de|Proceso de calidad |Agosto 2023 100%
la encuesta de satisfaccion del cliente, con lo acordado
donde 8 es la calificacion minima para todas las preguntas.
Actualizar los procedimientos de Gestion de colecciones y|Proceso de calidad/ |Junio 2023 100%
prestacion del servicio, con el propdsito de adecuarlos a las| Coordinadores de
nuevas indicaciones que determine la direccion de|los centros de
bibliotecas. informacion
Los centros de informacion entregaran su revision por la|Coordinadores de |Septiembre 2023 50%
direccion en el mes de septiembre al proceso de calidad. los centros de 13 Bibliotecas han
informacion entregado
revision.




CAMBIOS EN LAS CUESTIONES EXTERNAS E
INTERNAS QUE SEAN PERTINENTES AL SISTEMA DE
GESTION DE LA CALIDAD (FODA).

———

Cuestiones Externas Riesgo

Carencia de un presupuesto | Detectado en la Matriz de riesgos y oportunidades, sin embargo, su
regularizado exclusivo para|impacto es alto en los centros de informacion afectando:

las bibliotecas y sus areas,|- Actualizacion del acervo impreso y digital.
no se garantiza la operacion |- Infraestructura fisica no se mantiene ni proporciona en edificios,
basica de sus procesos. adecuaciones a las instalaciones, mantenimiento de equipos de

computo, recarga de extintores, aire acondicionado, asi como falta
arcos magneticos.

Internet deficiente.

Contratacion de capacitacion externa.

La disminucion de usuarios | Detectado en la Matriz de riesgos y oportunidades y su impacto es bajo.
después de la pandemia vy
por rebrote COVID-19.




Cuestiones Internas

Riesgo

Falta ~de compromiso e
interés de los Comités de
Calidad con Sistema de
Calidad y operacion de las
bibliotecas.

Detectado en la Matriz de riesgos y oportunidades y su impacto es alto.

Escasez por jubilacion del
personal catalogador en los
centros de informacion.

- Baja en la produccion de acervo catalogado.
Se requiere de plan de accion para controlar la escasez en el momento
que se presente.

Falta de personal de
intendencia en los centros
de informacion.

Centros de informacion con espacios sucios.

Falta de personal en los
centros de informacion.

- Baja calidad en la atencion del cliente.
- Bajo desempeno de actividades del Sistema de Calidad.

Falta de control de usuarios
MOrosos.

- Pérdida de acervo.

Falta de notificacion al PFRH
sobre los movimientos de

nnrcnna|

- Plataforma de Recursos Humanos no actualizada.




INFORMACION SOBRE EL DESEMPENO Y LA EFICACIA
DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

1) Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de las pa
interesadas



Encuesta satisfaccion del cliente global

26 BIBLIOTECAS ENTREGARON RESULTADOS

Los espacios son propicios para estudiar, aprender e
investigar.

Recibiste la orientacion pertinente en la prestacion de _
servicios y tus dudas son resueltas.

El centro de informacion dispone de recursos (libros,
enciclopedias, revistas, tesis, publicaciones periodicas,
etc.) impresos, digitales o en otros formatos que...

7.8 8.0 8.2 8.4 8.6 8.8 9.0

Yy

- Arquitectura no
aplico el numero de
encuestas segun la
muestra.

- Los resultados
son confiables



USUARIO:

OTRO
POSGRADO
LICENCIATURA
INVESTIGADOR
BACHILLERATO
DOCENTE
ESTUDIANTE
NO CONTESTO

S 960

I 359

500 1000 1500

,,,,,

oTRO |41

MASCULINO [ 753
FEMENINO [ 576

NO

CONTESTO I >



Satisfaccion del cliente Hemeroteca

Los Kardex, catalogos impresos y virtuales, son faciles
de usar y me permite encontrar lo que busco sin ayuda.

La hemeroteca es un lugar propicio para estudiar,
aprender e investigar.

El espacio de la hemeroteca es un lugar limpio.

El personal tiene conocimiento para responder las
preguntas del usuario.

El personal muestra buena disposicion para orientar al
usuario.

El personal es siempre amable.

9.10 9.20 9.30 9.40 9.50 9.60 9.70 9

- No aplico Ia
nueva encuesta
de satisfaccion |
del Sistem

j ‘::; PNto
_
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QLUpDuUur

o
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Deteccion de necesidades del usuario global

Principal interés

Tino d Frecuencia con
PO .e. que visitas la
usuario: biblioteca:
Estudiante Bachillerato |42 o e 433
semana
Estudiante Licenciatura |1317 Una vez por semana 312
Estudiante Posgrado 180 Un par de veces al mes 493
. Una vez por semestre 145
Académico 31
_ Solo en época de
Investigador 19 el 131
Otro 15 Nunca 63

para utilizar

nuestros

servicios:
Estudio 754
Consulta 238
Investigacion 226
Tareas y Trabajos 315
Pasar tiempo libre 24
Otro 19




Deteccion de necesidades del usuario global

¢ En qué formato
prefieres
consultar las
colecciones?

Impreso

1156

Ademas del
espafnol ¢En qué
idioma prefieres la
informacion que

necesitas?

¢, Realizas

consultas en la

pagina web d
Bibliote

Digital

432

Inglés 1436
Franceés 61
Portugués 15
Aleméan 22

Otro

27

7




Deteccion de necesidades del usuario global

Enumera del 1 al 4 los
siguientes aspectos que
consideres que deben
caracterizar al personal de

Ordena del 1 al 6 los
siguientes aspectos
conforme a la importancia
gue consideres segun las
caracteristicas de las
instalaciones

Limpieza

647

Comodidad

[luminacion

_

Senalizacion

la biblioteca
Amabilidad 622
Conocimientos 523
Disposicion e ir_lterés en el 413
trabajo
Otro 0

Ventilacion

119

Otro

7
7

7
.

7

Z
,,,,,
7
.




Deteccion de necesidades del usuario

Hemeroteca

Tipo de usuario:

Esudianee |12 ]
1

Profesor

el

Frecuencia con que visitas la
biblioteca:

Dos 0 mas veces por semana

Una vez por semana

Investigador Un par de veces al mes
Otro Una vez por semestre
Solo en época de examenes
Nunca
Elige la coleccion que utilizaste el dia de
hoy en la hemeroteca
Libros

Enciclopedias y diccionarios

Publicaciones periddicas (revistas,
periddicos

Normas, codigos, leyes, reglamentos

Memorias de congreso

Bases de Datos en linea

Fondo Antiguo

I—‘.I—‘.II—‘OO




Deteccion de necesidades del usuario

Hemeroteca

Enumera del 1 al 4 los
siguientes aspectos que
consideres que deben
caracterizar al personal de la
biblioteca, considerando el 1
como el mas importante y 3
como el menos importante.

Amabilidad

Conocimientos

Disponibilidad 3
Interés en el trabajo 4
Buena presentacion 2

zzzzz

Limpieza

Comodidad

lluminacion

considerando el 1 el mas importantey 5
menos lmportante conforme alai |mpo ancis

,,,,,,
zzzzz

s

Senalizacion

4

Otro

,,,,,,
zzzzz

==
7
e
e
7
2
o
7
o
s
77
2
e
= -
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Deteccion de necesidades del usuario de las escuelas

Tipo de usuario:

Est. Bachillerato [162
Est. Licenciatura4
Est. Posgrado 2
Académico 0
Investigador 0
Otro 0

1. Marca con una
X los materiales
de informacion
necesitas con
mayor frecuencia

preparatorias
Frecuencia con Principal interés
que visitas la para utilizar
biblioteca: nuestros
Servicios:
Dos o0 mas 53
veces por
semana Estudio 60
Una vez por 27 Consulta 16
semana Investigacion (33
Un par de veces |59 Tareas y 48
al mes Trabajos
Una vez por 11 Pasar tiempo |9
semestre libre
Solo en época |11 Otro 2
de examenes
Nunca 7

Datos en linea

1) Libros 43
2) Enciclopedias (15
y diccionarios

3) Publicaciones 5
periddicas

(revistas,

periodicos)

4) Normas, 0
codigos, leyes y
reglamentos

5) Diapositivas (11
6) Material 29
multimedia

7) Bases de 15




Deteccion de necesidades del usuario de las escuelas

preparatorias
””””””” e

2. Marca con una X 3. En el caso de 4. Enumera del 5. Enumera del

los servicios con literatura, de qué 1al4los 1 al 6 los

los que te gustaria genero te siguientes siguientes

que contara la interesa aspectos que aspectos

biblioteca. consideres que considerando el
e 5 deben . 1 como el mas
W 1) Ciencia 51 caracterizar al importante y 5
eedare e 7 ficcion pgrgonal de la como el menos
fotocopiado b|b||o_teca, |mp9rtante
3) Préstamo en 11 2) Novelas de |17 considerando el segun las
a7 hadas y 1 como el mas caracteristicas
4) Formacion de |20 duendes importante y 3 de las
usuarios como el menos instalaciones.
5) Sala de lectura [26 3) Gotica 11 importante T 114
6) Préstamo de 34 ~ =
lockers y/o 4) Policiaca 20 Amabilidad 60 Comodidad 84
c;asilleros d 8 i 6 Conocimientos 62 lluminacion 50
7) Fotocopiado Disposicibne 4 i
8) Impresiones [0 6)Drama 34 interés en el Sena.lllza-u,uon .
9) Scanner y/o 0 trabajo Ventilacion 49
digitalizacion 7) Otro 3 Otro 0 Otro 1
10) Otro 0




Quejas de los usuarios

Centro de informacion Quejas Estado
Medicina Se generd una queja -Una pareja de usuarios besandose en la|Cerrada

sala de descanso.

El internet de la sala de lectura esta por los suelos, tarda|Cerrada
demasiado en conectar, y a veces no se conecta. He notado mas
lentitud en el rendimiento de las PC de la sala de cémputo,
actualicen los equipos, da pena ajena trabajar con esos equipos.

Contabilidad 100 guejas sobre el servicio de fotocopiado e impresiones. Cerrada

Historicas Ruido en el exterior y musica en el interior. Cerrada
Los equipos de cOmputo no estaban disponibles para una|Cerrada
estudiante del posgrado y no pudo consultar el catalogo debido
a que los estudiantes de la carrera de seguridad tenian
acaparados los equipos.




Sugerencias de los usuarios

- Personal que pueda ayudar a despejar dudas en area académica.

- Amabilidad y paciencia de los encargados hacia los alumnos.
- Bibliotecadigital.

- Servicio de fotocopiado.

- Mejorar los equipos de la sala de computo.

- Aire acondicionado.

- Areade descanso.

- Mejorar la coberturay velocidad del internet.

- Que laentrada al centro de informacion sea automatica o con huella digital.
- Digitalizacion de libros, revistas, tesis, articulos, etc.

- Salade lectura aislada en silencio.

- Tener convenios con otras instituciones para la consulta de informacion
- Ampliacién del espacio fisico de lectura.

Z En el buzdon e incerte 13 nalabra ““aaradecimientos?”



2) Grado en que se han logrado los Objeti
OBJETIVOS ESTRATEGICOS



1. Clasificar y catalogar 37941 volumenes a diciembre a 2023 en los siguientes

centros de informacion:

Biblioteca Numero de Avance Faltante Incumplimiento
volumenes
Instituto de Investigaciones Historicas (coleccion general y | 5940 5940 TERMINADA
Michoacan).
Biblioteca de la Facultad de Filosofia (Coleccion Fondo Villoro) | 5278 4839 TERMINADA | 439 Revistas
Biblioteca de la Facultad Derecho y Ciencias Sociales (Coleccion | 4762 4559 TERMINADA | 203 Revistas
general y Consulta)
BUCIH (Coleccion general) 12557 9209 509 1296 Descarte
(DICIEMBRE
2023 1543
Colecciones ya
realizadas antes
del objetivos.
Biblioteca de la Facultad de Ingenieria Eléctrica 4379 4379 TERMINADA
Biblioteca de la Facultad de Arquitectura 2163 2163 TERMINADA
Biblioteca de la Facultad Ingenieria en Tecnologia de la Madera | 1866 1866 TERMINADA
Instituto de Investigacion en Metalurgia y Materiales 996 996 TERMINADA
Total 37,941 33,951 509 3,481




2. A diciembre de 2023, automatizacion del préstamo a domicilio en los siguientes
centros de informacion: Biblioteca del Instituto de Investigaciones Econdmicas y
Empresariales y Biblioteca de la Facultad de Ingenieria en Tecnologia de la

Madera.
T
Fecha de
No. Actividad Responsable .
cumplimiento .,
Ponderacion Avance
7 ion d fil d 20% 20%
1 re:':\cu.on o Responsable del PGTS Agosto 2023 / /
la biblioteca en Koha.
Creacion de cuentas Septiembre 20% 20%
2 I u Responsable del PGTS b o 0
para el personal. 2023
Tutoria modulo de 20%
R bles del PGTS
3 |circulacion en Koha esponsaese y Octubre 2023
. POD
en sitio.
, CCl y personal del proceso Noviembre 20%
4 |Periodo de prueba.
- de gestion de colecciones 2023
A izacid I I | del 209
c utom,atlzauon total| CC ype.r,sona de pr9ceso Gieenbe %
del préstamo. de gestion de colecciones

40%




3. Para mayo 2024, evaluar la pertinencia de la coleccion conforme a los planes de
estudios en los siguientes centros de informacion: Biblioteca de la Facultad Salud
Publica y Enfermeria de la UMSNH, Biblioteca de la Facultad de Ingenieria Civil,
Biblioteca del Colegio Primitivo y Nacional de San Nicolas de Hidalgo y Biblioteca de

la Escuela Preparatoria Pascual Ortiz Rubio.
ey
Fecha de
No. Actividad Responsable cumplimient
P po Ponderacio| Avance
n
25% 25%
1 Solicitar planes de estudio. CCl 14/09/2023
Capt la bibli fiadel 509
apturar la -| iografia .e 0S ccl/ Personal del %
planes de estudio y su cotejo con la ., | 30/03/2024
2 / . , proceso del gestion
existencia fisica en estanteria. _
de colecciones
Envio de evidencia al proceso de 25%
3 - ccl 15/04/2024
calidad.
25%




4. A octubre de 2023 certificar los siguientes centros de informacion: Biblioteca de
la Facultad Salud Publica y Enfermeria de la UMSNH, Biblioteca de la Facultad de
Ingenieria Civil, Biblioteca del Colegio Primitivo y Nacional de San Nicolas de
Hidalgo y Biblioteca de la Escuela Preparatoria Pascual Ortiz Rubio.

No. Actividad Responsable Fecha.de
cumplimiento -
Ponderacion Avance
Revision de diagnosticos de necesidades de 10% 10%
un centro de informacioén de las escuelas,
1 | facultades e institutos posible a certificarse | Direccion de Bibliotecas Abril 2023
para su eleccion y propuesta a las
direcciones.
Aceptacion por escrito por parte de las . 10% 10%
% Directivos de escuelas,
2 escuelas, facultades e institutos de 7 Mayo 2023
7 / / 7. facultades e institutos
iniciar trabajos para la integracion.
Personal del 60% 60%
3 Implantacion del Sistema de Gestion de departamento de Septiembre
Calidad en las bibliotecas a certificarse planeacion y desarrollo, {2023
CClyGIC
0 0
4 Realizacion de auditoria interna a los centros| Proceso de auditoria |Septiembre 0 10/0
de informacion a certificarse interna 2023
10%
5 Auditoria de certificacion IQS CClQs Octubre 2023

90%




Objetivos de Calidad Operativos

e

« Manual de la calidad (Objetivos de calidad y planificacion para
lograrlos)

Como resultado de la revision por la direccion, el Comité de Calidad
del Sistema Bibliotecario establecera objetivos estratégicos de
aplicacion general para todo el Sistema Bibliotecario. El Comite de
Calidad de cada Centro de Informacion establecera objetivos
operativos de acuerdo a su plan de trabajo anual a fin de
atender situaciones o necesidades concretas.

Dar seguimiento en plataforma de objetivos operativos.




3) Desempenio de los procesos y conformidad de
servicios



Proceso de Gestion de Colecciones

Porcentaje de disponibilidad PGC02 (80%)

90% 91% 92% 93% 94% 95% 96% 97% 98% 99%  100%

[ (

/j”; 0] /
7
@

Consulta I 95% y{///

General IE—— 95%

Tesis y/o tesinas en papel %
Tesis y/o tesinas digitales : 100% | /!
Publicaciones periddicas (revistas, periddicos) I 95% _ /

Discos Compactos

Bases de Datos contratadas

_

bz

Fondo Antiguo
Colecciones Especiales
Pruebas Psicométricas

Fondo Michoacan



QUIMICA

o ANINEE.

[IAF
PSICOLOGIA
MEDICINA

HISTORIA

FILOSOFiIA
BIOLOGIA

POS. ODONTOLOGIA
TEC MADERA

FISICO MATEMATICA
VETERINARIA

BUCIH

ING ELECTRICA
DERECHO
METALURGIA
ECONOMIA
MECANICA
HISTORICAS
ARQUITECTURA
ODONTOLOGIA
CONTADURIA
CIUDAD HIDALGO
PREPA 3

PREPA 4
HEMEROTECA

Porcentaje de incremento de la coleccion pertinente PGCO3
0%

I 1%

1% 1% 2% 2% 3% 3% 4% 4%

I 0%

T R T ‘ ’ ' Y
b A ! o
Y

B 0.3%
. 2%
0%

0%
3%
N 0%

0%

0%

I 1%

0%

0%

0%

I 1%

0%
I 1%

I 1%
I 0.43%

0%

0%

0%

0%




CANTIDAD DE TITULOS NO LOCALIZABLES EN ESTANTERIA PGC04

QUIMICA Bzl
ININEE 0

HISTORIA
FILOSOFIA
BIOLOGIA 3
POS. ODONTOLOGIA 20
TEC VMADERTN
FISICO MATEMATICA oMW
VETERINARIA 0

BUCIH RO

ING ELECTRICA 0
DERECHO 0
METALURGIA 0
ECONOMIA-IB
MECANICA 0

HISTORICAS ST

ARQUITECTURA
ODONTOLOGIA 28
CONTADURIA 1
CIUDAD HIDALGO [&sH
%%~ PREPA3
PREPA 4 BS
HEMEROTECA 0

A
e
o

.
-
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Porcentaje del préstamo a domicilio por volumen respecto al inventario PGC05
(80%)
0% 5% 10% 15% 20% 25%

QUIMICA

ININEE

IIAF

PSICOLOGIA
MEDICINA

HISTORIA

FILOSOFIA
BIOLOGIA

POS. ODONTOLOGIA

TEC MADERA % °o ' ﬁ”ff‘w’/f
FISICO MATEMATICA % os |, W
VETERINARIA . /// ////////

BUCIH

o
b Informacion
ING ELECTRICA % M/’//{///////////
DERECHO % ////’
METALURGIA % ’//4//4/&/////
ECONOMIA % ,, /,/f/
MECANICA o
HISTORICAS
ARQUITECTURA
ODONTOLOGIA
CONTADURIA
CIUDAD HIDALGO
PREPA 3
PREPA 4
HEMEROTECA




Promedio de volumenes por titulo PGC06

0.00 5.00 10.00 15.00 20.00 25.00

QuUiMICA I .34

ININEE [ 2 .48
e 1IAE___0.00

PSICOLOGIA
MEDICINA
HISTORIA
FILOSOFIA
BIOLOGIA

POS. ODONTOLOGIA
TEC MADERA
FISICO MATEMATICA
VETERINARIA
BUCIH

ING ELECTRICA
DERECHO
METALURGIA
ECONOMIA
MECANICA
HISTORICAS
ARQUITECTURA
ODONTOLOGIA
CONTADURIA
CIUDAD HIDALGO
PREPA 3

PREPA 4
HEMEROTECA




Proceso de Prestacion del Servicio

PORCENTAJE DISPONIBILIDAD
76% 78% 80% 82% 84% 86% 88% 90% 92% 94% 96%

Préstamo a domicilio 93%
Préstamo para fotocopiado IS 3 O %,
Préstamo en sala N SSSSSSSEEEEEEEEE—— S S Y
Préstamo en reserva I O /.9,
Cubiculos de estudio y/o lectura e O 4%,
Sala de computadoras EEEEEEEE—————————— 37 %,
Formacién de USUQriOS 94%
Préstamo de lockers y/o casilleros e s O 0%,
Fotocopiado I 3 O %,
Impresiones I O 3%/,
Scanner y/o digitalizacion I — e O 3%/,
Sala para personas con limitaciones I 03 %,
Sala de lectura I O 69,

Préstamo de laptop eeesssssssss———— 339

98%
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4) No conformidades y acciones correctiv

e



NO CONFORMIDAD DETERMINACION DE PLANES DE ACCION FECHA | RESPONSABLE
CAUSA COMPR
OMISO
No se cumpli6 con el objetivoll. Se termind ell. Recalendarizar las fechas de| 2024 Proceso ae/
operativo del Proceso de material que se visitas a las Dbibliotecas Encuadernacion
Encuadernacion de Fondos requiere para durante lo que resta del este de Fondos
Contemporaneos: realizar las afo 2023 y el proximo 2024. Contemporaneos
Al 31 de diciembre del 2024, el pequenas
personal del laboratorio realizara reparaciones.
pequeiias reparaciones al material2. El material eg

bibliografico en 3 bibliotecas de CU y
21 bibliotecas fuera de Ciudad
Universitaria, (estas ultimas, enviaran
el material al laboratorio) para que
este se encuentre en Optimas
condiciones para los usuarios.

especial y no hay

en existencia.
3. La direccion no
tiene recurso
para la compra
del mismo.
Establecieron
nuevos
lineamientos
para la compra
de los

materialac




NO CONFORMIDAD DETERMINACION DE PLANES DE ACCION FECHA RESPONSABLE
CAUSA COMPROMIS
No conformidad derivada|Cuando se determind el|1. Recopilar evidencia [Octubre 2023| Proceso de
del incumplimiento dell objetivo no se verifico por parte de los Organizacion
objetivo estratégico: fisicamente el material a| centros de Documental
Clasificacion Y procesar. informacion sobre
catalogacion de 37, 941 el acervo
volimenes, donde no se contemplando en
cumplira con la cantidad el objetivo y que no
proyectada, ya que parte se podra procesar.
de acervo seleccionado
no se podra procesar en 1. Determinar nuevo
BUCIH (por descarte), objetivo estratégico
Filosofia (por revistas) y 2024
Derecho (por revistas).




NO CONFORMIDAD DETERMINACION DE PLANES DE ACCION FECHA RESPONSABLE
CAUSA COMPROMIS
(o)
No realiz6 en tiempo el La Direccion de[l.  Realizar programal NOVIEMBRE | Jetede |
programa de evaluacién de Bibliotecas decidio que de infraestructura. 2023 Planeacion y
infraestructura  fisica y|  Patrimonio Desarrollo

ambiente para la operacion

de los procesos.

Universitario ya
realizaria

no
las

evaluaciones por
incumplimiento en Ia
entrega de los
informes.

No hubo pronta
respuesta a la
convocatoria de

servicio social.

Retraso en la
calibracion de los
termohigrometros.

2. Personal de |Ia
Direccion de Bibliotecas
con conocimientos en el
area, realizan las
evaluaciones de las
bibliotecas ubicadas en
ciudad universitaria vy
estudiantes de servicio
social, realizan las

evaluaciones de centros
de informaciéon fuera de
ciudad universitaria.

de los
de la

3. Entrega
resultados

evaluacion.




Ay




Programa anual de capacitacion

PFRH PFRH

PORCENTAJE DE CURSOS CURSOS

CUMPLIMIENTO PROGRAMADOS IMPARTIDOS

DEL PROGRAMA EFICIENCIA DE NUMERO DE NUMERO DE
ANUALDE LAS ACCIONES DE PERSONAS PERSONAS
CAPACITACION CAPACITACION  CAPACITADAS APROBADAS
(AGOSTO 2022- (AGOSTO 2022-

JULID 2023) JULIO 2023)




Programa de mantenimiento de equipos de
seguridad
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AVANCE NO ATENDIDAS TOTALDE SUMATORIADE
PORCENTUAL DE ACCIONES ACCIONES
ACCIONES PROGRAMADAS. REALIZADASEN

TIEMPO.

PROGRAMADAS
PROGRAMADE
MANTENIMIENTO
DE EQUIPOSDE
SEGURIDAD

zzzzz



Programa preventivo de equipo de computo

.........................................................
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AVANCE NO ATENDIDAS TOTALDE SUMATORIADE
PORCENTUAL DE ACCIONES ACCIONES
ACCIONES PROGRAMADAS. REALIZADASEN
PROGRAMADAS TIEMPO
PROGRAMA

PREVENTIVO DE
EQUIPO DE
COMPUTO



Programa de evaluacion de infraestructura fisica

vy ambiente para la operacion de los procesos

35
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Programa de recarga de extintores

il
Escuela, Facultad, Instituto o Unidades Profesionales Fecha ultima recarga

Biblioteca de la Facultad de Arquitectura oct-23
Biblioteca de la Facultad de Biologia sep-23
Biblioteca de la Facultad de Ciencias Fisico-Matematicas sep-23
Biblioteca de la Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas sep-23
Biblioteca de la Facultad de Contaduria y Ciencias Administrativas oct-22
Biblioteca de la Facultad de Derecho y Ciencias Sociales nov-22
Biblioteca de la Facultad de Economia sep-23

Biblioteca de la Facultad de Filosofia

Se los llevaron a recarga

Biblioteca de la Facultad de Historia

nov-22
Biblioteca de la Facultad Ingenieria Eléctrica oct-22
Biblioteca de la Facultad Ingenieria Mecanica jun-22

Biblioteca de la Facultad de Ingenieria Quimica

oct-22




Programa de recarga de extintores

e
Biblioteca de la Facultad de Ingenieria en Tecnologia de la Madera may-23
Biblioteca de la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia sep-19
Biblioteca de la Facultad de Odontologia feb-22
Biblioteca de la Facultad de Psicologia dic-22

Biblioteca de la Unidad Profesional Ciudad Hidalgo

No cuentan con extintores

Biblioteca del Instituto de Investigaciones Agropecuarias y Forestales ago-23
Biblioteca del Instituto de Investigaciones Econdmicas y Empresariales (ININEE) nov-22
Biblioteca del Instituto de Investigaciones Historicas mar-22
Biblioteca del Posgrado de la Facultad de Odontologia feb-22
Hemeroteca Publica Universitaria nov-22
Biblioteca de la Unidad de Ciencias, Ingenieria y Humanidades nov-22
Biblioteca del Instituto de Investigacion en Metalurgia y Materiales sep-23
Biblioteca de la Escuela Preparatoria Isaac Arriaga may-99

Biblioteca de la Escuela Preparatoria José Maria Morelos y Pavon

01/03/2012




Programa de mantenimiento preventivo de
equipo PEFC

Estampadoras

Guillotina

30 de noviembre
2023

No se realizara
mantenimiento al
debido a que no s
desde marzo y
costo, por
reprogram
ano.




Calibracion de termohigrometros

m——mmeey)yr
FECHA DE CALIBRACION MARCA MODELO N° SERIE

19/09/2023 CEM DT-177 150419856
19/09/2023 CEM DT-176 150419859
19/09/2023 CEM DT-172 150419874
19/09/2023 CEM DT-179 150419881
19/09/2023 CEM DT-174 190411322
19/09/2023 CEM DT-178 190411323
19/09/2023 CEM DT-173 190411324
19/09/2023 CEM DT-175 190411325




Programa de auditoria interna

40

30

20

10

Auditorias programadas

PGC
97.37%

3

Auditorias realizad
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Programa de auditoria interna

e

Sumade | Numero
Auditor horas auditor | de
lider auditoria
LLUVIA IBETH MEJIA SALGADO 70hr 14
CARMEN EDITH SALINAS GARCIA 15 hr 3 Se - 4 ?CIU"ef en
ALEJANDRA VARGAS MEJIA 25 hr 5 |9wme
2 para cumplir con el
ITZIYURENI MENDOZA RUIZ 10 hr 2 programa g
MARCO ANTONIO MUNOZ AMBRIZ 15 hr 3 auditoria.
BLANCA MARIANA HERNANDEZ DOBLAS 20 hr 4
INDIRA LETICIA GUTIERREZ GUZMAN 10 hr 2
JOSE JUAN ANGEL MUNGUIA 20 hr 4

37
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6) Resultados de las audito

Auditoria externa
Vigilancia 01



No conformidad menor 1

FECHA 10/11/2022
TIPO DE HALLAZGO NO CONFORMIDAD MENOR
DESCRIPCION El proceso PGC no cuenta con un procedimiento para el area como lo marca

el requisito 4.4.1 Sistema de gestion 4.1.4 inciso a. de su documento
MANUAL DE LA CALIDAD.

AREA DE LA NORMA

7.5.3.1

PROCESO/BIBLIOTECA

Proceso de Calidad

TIPO DE ACCION

ACCION CORRECTIVA

DETERMINACION DE LA CAUSA

1. Se omitié determinar y describir en el Manual de la Calidad los
procedimientos aplicables para el Proceso de Calidad , donde se determinan
las entradas y salidas los cuales son: - Integracion de Centros de Informacion

al Sistema de Calidad del Sistema Bibliotecario - Auditoria Interna




PLAN DE ACCION: PROCEDIMIENTO DEL PROCESO DE CALIDAD Avance al dia: 100% 100%
No. Actividades necesarias [Responsab| Fecha éSe Fecha Recursos necesarios Ponderacié|Avance %
le compromis| cumplié [cumplimient n %
o en o
fecha?
1 Se  modificacion  del|lProceso |31/10/202 Si 06/10/2023 Equipo de computo, 75% 75%
manual de calidad,|de Calidad 3 documento.
donde se describird de
manera clara las
entradas y las salidas
que se encuentran
descritas en los dos
procedimientos del
proceso de calidad.
2 Aprobacion del Manual|Comité de [31/10/202 Si 06/10/2023 [Foro de aprobacidn, internet 25% 25%
de Calidad. Calidad 3 y plataforma de informacidén
del documentada.
Sistema
Bibliotecar
io

DESCRIPCION DEL RESULTADO DE LA EFICACIA DE LAS ACCIONES ESTABLECIDAS

Se especifica en el Manual de Calidad que el proceso de calidad de la DB cuenta
con dos procedimientos las entradas y salidas. El manual de calidad se encuentra
disponible en la plataforma de informacién documentada en su version 2023 08.




No conformidad menor 2

FECHA

10/11/2022

TIPO DE HALLAZGO

NO CONFORMIDAD MENOR

DESCRIPCION

No se evidencia el proceso de diseno y desarrollo dentro del documento
MANUAL DE GESTION DE LA CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO apartado
4.4.1 (Especificacion del diagrama de procesos).

AREA DE LA NORMA

8.3.1

TIPO DE ACCION

ACCION CORRECTIVA

DETERMINACION DE LA CAUSA

No se actualizé el Manual de calidad al momento de integrar el requisito de
disefio y desarrollo de los productos y servicios que realiza en el proceso de
Gestion Tecnoldgicas y Sistemas al Sistema de Calidad (Diagrama de procesos).




de Calidad del Sistema

Bibliotecario.

DESCRIPCION DEL RESULTADO DE LA EFICACIA DE LAS ACCIONES ESTABLECIDAS

En el Manual de la Calidad del Sistema Bibliotecario, se integro el requisito 8.3 en
el diagrama procesos, disponible en la plataforma de informacion documentada

con la version 2023 08.

PLAN DE ACCION: PROCEDIMIENTO DEL PROCESO DE CALIDAD Avance al dia: 100% 100%
No. |Actividades necesarias|Responsable| Fecha éSe Fecha Recursos necesarios Ponderacié|Avance %
compromis| cumplié [cumplimient n %
o) en o
fecha?
1 Se integrard en ellResponsable|31/10/202 Si 06/10/2023 [Equipo de cdmputo, internet 75% 75%
diagrama de procesos|: Proceso de 3 y documentacion.
del Manual de lalcalidad/
Calidad del SGC ellComité de
Proceso de Disefo vylcalidad del
Desarrollo delsistema
Software, que realiza ellbibliotecario
Proceso de Soporte de|.
Gestion Tecnoldgica v
Sistemas.
2 Revisidon y aprobacién[Comité de |31/10/202 Si 06/10/2023 | Foro de aprobacidn, internet 25% 25%
del Manual de I3a|Calidad del 3 y plataforma de informacidén
Calidad del Sistema de[Sistema documentada.
Calidad por el Comité[Bibliotecario




No conformidad menor 3

ey
FECHA 10/11/2022
TIPO DE HALLAZGO NO CONFORMIDAD MENOR
DESCRIPCION Dentro del documento MANUAL DE GESTION DE LA CALIDAD DEL SISTEMA

BIBLIOTECARIO dentro de su aparatado 4.3.1 Aplicabilidad excluye el requisito
8.3 Diseino y Desarrollo de la norma de referencia bajo el entendido de que el
requisito es aplicable.

AREA DE LA NORMA 4.3
PROCESO/BIBLIOTECA Proceso de Calidad
TIPO DE ACCION ACCION CORRECTIVA

DETERMINACION DE LA CAUSA
Por falta de revisién en el documento MANUAL DE GESTION DE LA CALIDAD DEL SISTEMA
BIBLIOTECARIO, no se identifico la incongruencia en el apartado 4.3.1 Aplicabilidad, que
sefala el requisito 8.3 Diseno y Desarrollo de la norma de referencia como requisito no
aplicable, sin embargo se aplica en el sistema de calidad por el Proceso de Gestion
Tecnoldgica y Sistemas.




PLAN DE ACCION: PROCEDIMIENTO DEL PROCESO DE CALIDAD Avance al dia: 100% 100%
No. Actividades necesarias |Responsab| Fecha éSe Fecha Recursos necesarios Ponderacié|Avance %
le compromis| cumplié [cumplimient n %
o) en o
fecha?
1 Descripcién: Modificar el|lResponsab|31/10/202 Si 06/10/2023 [Equipo de cdmputo, internet 60% 60%
Manual de la calidad en|le: Proceso 3 y documentacion.
apartado 4.3.1{de calidad
Aplicabilidad, eliminando
el capitulo 8.3 de disefo
y desarrollo de los
requisitos no aplicables
de la norma ISO.
2 Revision y aprobacion|Comité de |31/10/202 Si 06/10/2023 |Foro de aprobacidn, internet 40% 40%
del Manual de calidad. [Calidad 3 y plataforma de informacion
del documentada.
Sistema
Bibliotecar
io

DESCRIPCION DEL RESULTADO DE LA EFICACIA DE LAS ACCIONES ESTABLECIDAS

SE DETERMINA EN EL MANUAL DE LA CALIDAD COMO REQUISITO APLICABLE EL 8.3 DISENO Y
DESARROLLO, CON APLICABILIDAD AL TODO EL SISTEMA BIBLIOTECARIO. EL MANUAL DE
CALIDAD SE ENCUENTRA DISPONIBLE EN LA PLATAFORMA DE INFORMACION DOCUMENTADA,

CON LA VERSION 2023 08.




Auditoria interna
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TOTAL DE NO CONFORMIDADES
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Auditoria interna

AREA DE LA NORMA CON MAYOR
RECURRENCIA

7.2 COMPETENCIA

i
7
.

7.5 INFORMACION DOCUMENTADA
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© 00 N O O & W N P

10
11
12
15
14
15

Compra directa (Direccion de Bibliotecas)

PROVEEDOR

LA VOZ DE MICHOACAN

CIA PERIODISTICA DEL SOL DE MICHOACAN
FRANCISCO JAVIER DIAZ CARVAJAL

MARIO ALBERTO PISANO BAEZ
COACALTRONICA, S.A. DE C.V.
PUBLICACIONES MORELIA

ROSENDO NAVA MORENO

ETIFLASH DE MEXICO, S.A. DE C.V.

ETICOM, S.A. DE C.V.

NANCY MARIA CRUZ MAYA

UNIVERSAL BOOK BINDING INDUSTRIES, S.A. DE C.V.

CENTRO METROLOGICO DE MICHOACAN, S.A. DE C.V.

LUIS ALBERTO BECERRA FIGUEROA
CYBERPUERTA, S.A. DE C.V.
IQS ORGANISMO CERTIFICADOR

PRODUCTO O SERVICIO

SUSCRIPCION PERIODICO

SUSCRIPCION PERIODICO

MNTTO. AIRE ACONDICIONADO

EQUIPO DE COMPUTO

EQUIPO DE COMPUTO Y ELECTRICO

SUSCRIPCION PERIODICO, REVISTA Z, NATIONAL GEOGRAPHIC.
MNTTO. GUILLOTINAS Y DEMAS EQUIPO DE LAB. CONSERVACION
ETIQUETAS

ETIQUETAS RECTANGULARES 60X30.

TIPOS (LAB. DE CONSERVACION)

KERATOL

CALIBRACION A TERMOHIGROMETROS Y COMPRA DE BATERIAS
RECARGA DE EXTINTORES

CINTA SCOTCH Y TINTA ZEBRA

AUDITORIA AV 01

RESULTADO

20
19
17
17
16
17
18
17
16
16
16
19
18
18
18

CUMPLE

CUMPLE
PARCIALMENTE

NO CUMPLE




Dependencias Universitarias

PROVEEDOR

PRODUCTO O SERVICIO

RESULTADO

256 | Servicios Generales Mantenimiento Eléctrico 10
283 | Servicios Generales Hidraulico y Sanitario 10
295 | Servicios Generales Hidraulico y Sanitario 10
296 | Servicios Generales Mantenimiento Eléctrico 10
347 | Servicios Generales Hidraulico y Sanitario 10
395 | Servicios Generales Canceleria de Aluminio 10
613 | Servicios Generales Otro 10
668 | Servicios Generales Hidraulico y Sanitario 10
681 | Servicios Generales Impermeabilizacion 10
842 | Servicios Generales Hidraulico y Sanitario 10
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES DE | EQUIPO DE COMPUTO, DE OFICINA MOBILIARIO, g
BIENES Y SERVICIOS DEL UMSNH BASE DE DATOS Y LIBROS

CUMPLE

CUMPLE
PARCIALMENTE

NO CUMPLE




Escuelas, facultades, institutos o unidades
profesionales

PROVEEDOR PRODUCTO O SERVICIO RESULTADO
1. Cumple
2.Cumple
1. Fumigacion parcialmente
2.Instalacion de equipo de aire acondicionado (TIEMPO)
1 [Facultad de Biologia 3.Recarga de extintores 3.Cumple
1.Toner
2| Facultad de Ciencias Fisico-Matematicas 2.Arreglo y revisidon Luminarias Cumplen
2.Actualizacion de equipos de computo
3. Mantenimiento del edifico, arreglo de filtraciones,
3| Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas humedades y pintura externa Cumplen
1.Recarga de extintores
4 (Facultad de Contaduria y Ciencias Administrativas |2.Acervo Cumplen
5 |Facultad de Derecho y Ciencias Sociales Internet _
2. Impresora de etiquetas
3.Etiquetas
4. Etiquetas de transf.térmica
5.Etiquetas de transf. Térmica
6 |Facultad de Economia 6. Etiquetas de transf. Térmica Cumplen




PROVEEDOR PRODUCTO O SERVICIO RESULTADO
1. Cumple
parcialmente
1. Instalacién de Internet en equipos de computo (TIEMPO)
7 |Facultad de Ingenieria Quimica 2.Llenado de extintores 2. Cumple
2.-Router Parcialmente
8 |Facultad de Ingenieria en Tecnologia de la Madera | 3.Sello descarte __________|(TIEMPO)
9 |Facultad de Odontologia Acervo Cumple
1. Fumigacion
2. Fotocopiado (trimax)
3. Acervo
10| Facultad de Psicologia 4. Tapiceria Cumplen
Instituto de Investigaciones Agropecuarias y Cumplen
11 |Forestales Mantenimiento parcialmente
1. Recarga de extintores
Biblioteca del Instituto de Investigaciones 2.Fumigacion
12 [Econdomicas y Empresariales (ININEE) 3. Servicio (mantenimiento) Cumplen
13 |Instituto de Investigaciones Historicas Servicio de fumigacion Cumple
1.Mantenimiento de la chapa de acceso
2.Fumigacion
3.Enmarcado en acrilicos de los certificados Cumplen
Instituto de Investigacion en Metalurgia y 4. Canaleta para el cableado de arco magnético
14 |Materiales 5.Recarga de extintores
1.Buzon de quejas y sugerencia parcialmente
15| Escuela Preparatoria Isaac Arriaga 2. Pizarron de corcho (TIEMPO)
Biblioteca del Posgrado de la Facultad de
16 |0Odontologia Servicio de fumigacion Cumple




ADECUACION DE RECURSOS

No se proporcionan los recursos necesarios por parte de las
direcciones de las escuelas, facultades, institutos y unidades de
profesionales de los centros de informacion para el mantenimiento
del Sistema de Gestion de Calidad.

Adquisicion de acervo.
Recarga de extintores.
Fumigacion.

- Mantenimiento de la infraestructura: edificios y equipo (computo y
aire acondicionado).




EFICACIA DE LAS ACCIONES TOMADAS PARA
ABORDAR LOS RIESGOS Y LAS OPORTUNIDADES

Matriz de Riesgos y oportunidades



OPORTUNIDADES DE MEJORA

—

- Se actualizaron las plataformas del Sistema de Calidad: SIBIB, Acuerdos, Conocimientos y
experiencias y Planificacion de los cambios.

- Se modificaron los indicadores de medicion de los procedimientos de gestion de colecciones y
prestacion del servicio.

- Se pudo evidenciar el desempeiio de los procesos operativos, con la entrega de informacion de
24 centros de informacion.

- Adecuacion a los registros del Sistema de Calidad, haciéndolos mas sencillos y disminuyendo el
numero.

- Se modifico la encuesta de satisfaccion del cliente, con el propdsito de que sea mas sencilla para
el usuario y sea aplicable para todos los centros de informacion.




MEJORA CONTINUA

///////////// e

Difusion de los servicios del Proceso de Desarrollo de Habilidades
Informativas, a través de una plataforma; asi como proporcionando el
servicio a los primeros semestres.

Aumentado al alcance del Sistema de Calidad el Préestamo Interbibliotecario.

Nuevo sistema de Registro Automatizado de Usuarios mediante numero de
matricula. PGTS

Cambio del Contexto de la Organizacion en el Manual de Calidad.
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