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El sistema bibliotecario de la Universidad Michoacana de San Nicolas de
Hidalgo respalda las funciones de docencia, la investigacion, la conservacion
y la difusidon de la cultura que se realizan en la Universidad, proporcionando
servicicis 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, Gestidon
Tecnolégica 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 tecnoldgica; la capacitacion y la
mejora continua.



9.3.2 Entradas de la Revision por la Direccion

La revision por la direccidon se realiza de acuerdo a lo planificado en el Calendario de Actividades
del Sistema de Gestion de Calidad del Sistema Bibliotecario
(SB_D_CASGCSB_8.1) y debe incluir:

a)Estado de las acciones de la revision por la direccidn previa.
Debe incluir el estado de los Acuerdos establecidos en la minuta de la revision por la direccidn
previa.

b) Cambios en las cuestiones externas e internas que sean pertinentes al Sistema de Gestion de
la Calidad.
| Mostrar el contexto de la organizacion

las tendencias relativas a:

AF c) Informacién sobre el desempeno y la eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad, incluidas
&

1.Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de las partes interesadas.
2.Grado en que se han logrado los objetivos de la calidad.

3.Desempeno de los procesos y conformidad de los productos y servicios.
4.L.as no conformidades y acciones correctivas.

5.Los resultados de seguimiento y medicion.

6.Los resultados de las auditorias.

/.El desempeno de los proveedores externos.

d). La adecuacion de los recursos.
e). La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y las oportunidades.

f). Las oportunidades de mejora.



a) Estado de las acciones de la revision por la direccion previa.
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b) Cambios en las cuestiones externas e internas que sean
pertinentes al Sistema de Gestion de la Calidad.

Contexto de la Organizacion
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c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

1 Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de las partes interesadas.
Grado en que se han logrado los objetivos de la calidad.

Desempeno de los procesos y conformidad de los productos y servicios.
Las no conformidades y acciones correctivas.
Los resultados de seguimiento y medicion.

Los resultados de las auditorias.

N O 0o~ WD

El desempeno de los proveedores externos.



c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

1.- Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de las partes
interesadas.

Resultados de las encuestas de satisfaccion de usuarios y deteccidon de necesidades
usuarios (incluir el nuUmero de encuestas aplicadas y la poblacién sobre la cual se hizo
el calculo de la muestra), resultados de las encuestas de determinacion de requisitos
del Consejo del Sistema de Bibliotecario, de Comité de Calidad del Sistema
Bibliotecario, de Centros de Informaciéon, Docentes y Empleados (cada 3 anos);
sugerencias bibliograficas, mostrar las quejas y sugerencias de los usuarios.
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1.- Satisfacciéon del cliente y retroalimentacion

de las partes interesadas. ENCUESTA DE
DETECCION DE

NECESIDADES
USUARIOS

El en Procedimiento de Prestacidon de Servicio: Deteccidn de las necesidades
de los Usuarios: Dice que se realizara cada tres anos (ultima vez: 2024)




1.- Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de
las partes interesadas.
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c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

Aw

Grado de cumplimiento de Objetivos Estratégicos u Operativos (plataforma de objetivos).



2.- Grado en que se han logrado los objetivos de o
la calidad. (plataforma de objetivos).

Editando el objetivo de calidad: 3. Para diciembre 2025, evaluar la pertinencia de la coleccion conforme a los planes de estudios O BJ ETlVOS
en los siguientes centros de informacion: Centro de Informacion Biologico Ambiental, Biblioteca del Posgrado de Odontologia,

Biblioteca del Campus Cindad Hidalgo y los 5 centros de intnrrﬁaci-i‘-n a integrarse. ESTRATEG ICOS D E L
SISTEMA BIBLIOTECARIO

£ Que seccion del plan de accion quieres modificar?

OBIJETIVOS
oremiedWeatew ] Porierion [ e [ Eviens ool
3. Para diciembre 2025, evaluar la perfinencia de la coleccion conforme a los planes de 0 PE RATIVOS DE L I IAF

estudios en los siguientes centros de informacion: Centro de Informacion Biologico

Ambiental, Biblioteca del Posgrado de Odontologia, Biblioteca del Campus Ciudad Hidalgo
y los 5 centros de informacion a integrarse.

Fecha de 2025 05-28
aprobacidn:
B Solctar panes de estudo = e
Capturar la bibliografia de los planes de estudio y su
cotejo con la existencia fisica en estanteria

Cnntlnuar

= &l PGC@ -coee

Proceso de Gestidn de |a Calidad

inicio ~ Objetivos estratégicos Objetivos operativos Acuerdos  Quejas/Sugerencias ~ Minutas

—:Menii:=: Buscar objetivos operativos anuales del proceso
Se va a revisar la cuenta con el proceso correspondiente, " By _
. . . + Nuevo Ao de los objetivos Dpemtwns:| 2025 W |
derivado a que se documento el objetivo de la \ Bsitr " Buscar |
automatizacién de préstamo de libros, sin embargo al s B
buscarlo en la plataforma no aparece el despliegue del
mismo, Unicamente sale el ano, por lo que no se puede ver —Bienvenid@:=:

el avance y documentar el cumplimiento del mismo.



c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

3.- Desempeno de los procesos y conformidad de los productos y servicios.

Resultados de los indicadores determinados en los Procedimientos de Gestion de
Colecciones y de Prestacion de Servicios (registros de medicion de procesos
operativos y de disponibilidad del servicio) para los centros de informacion; en el
caso de los procesos de soporte los determinados en sus procedimientos.



3.- Desempeno de los procesos y conformidad

de los productos y servicios.

PGC 02

Porcentaje de
dizponibilidad

de la

coleccion por

LSt Yolumenes| Porcentaje de
M= "= disponibles| disponibilidad de
tatales del mes la coleccian
N Indicador del
Conformidad | AGOSTO 1,504 1,504 100,002

SEFTIEMERE

1,504

1,504

100.00%

QCTUERE

1,504

1,504

100.00%5

MOVIEMERE

1,504

1,504

100.00%7

DICIEMERE

1,504

1,504

100,002

ERERD

1,504

1,504

100,002

Procedimientos de Gestion
de Colecciones: Registro
medicion de procesos

mes FEERERD 1,504 1,739 43,72
PARZD 1,504 1,504 100,002
AERIL 1,504 1,504 00,005
MAYD 1,504 1,504 100,002
JUNIO 1,504 1,795 99 5
JULIC 1,504 1,502 99 295
B UNIVERSIDADIMICHEREANA DE SN NICOLAS DE HIDALGD
= DIRECCMIN DE BISLOTECAS
L , DB
MEDICION PROCESOS OPERATIVOS -
SERVICIOS
N Indicador Agosto peptiembry Octubre Noviembriciembre Enero | Febrero | Marzo Abril Mayo Junio Julio Promedi Begistio fuente
Fréstamo a domicilio A ar 005 00 00 00 00 100 00 00 00 100 0024
Fréstamo para fotocopiado A ar 005 00 00 00 00 100 00 00 00 100 0024
Préstamo en sala A ar 1005 00 00 00 00 100 00 00 00 100 0024
Fréstamo en reserva 0
Cubiculos de estudio ylo lectura 0
Farmacian de usuarios a6 arx a6 00 00 A 00 100 00 00 00 100 99
P_orcen_ta_i_e de | Sala de computadoras A arx 1005 00 00 00 00 1005 00 00 00 100 0034 Feiotre de Disponibilidad del
FEELE dlSle‘Ilblll_d?d Préstamo de lockers wo casilleras 0 ? scr-.-r::io
de los servicios
Fotocopiado A arx 1005 00 00 00 00 100 00 00 00 100 0034
Impresiones a6 arx 1005 00 00 00 00 100 00 00 00 100 99
Seanner yio digitalizacicn ey e A A A Fa A A AR A e e T
Sala para personas con limitaciones 0
Sala de lectura A AT 100 00 00 100 1005 100 00 00 00 100 003
Fréstamo de laptop ]
Préstamo Interbibliotecario 0

operativos.
N Indicador Numerd TOTAL Reqgistro
) PERTINENTE: ADRUIRIDOE DURAMNTE EL Sulicitud da
Forcentaje de | afo 7 acarwmr
I o d Biklimgqrdficar
PCoz| MEremento ae 0.39% | posiere an
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- mvrantarim 4
PE‘I“I'IE'I'“E . - culsccimnar
MNUMERC DEL TOTAL DE TITULO: 1204
N Indicador Namerd TOTAL Registro
Cantidad de |ZUMATORIA DEL NUMERD DE YOLUMEMNES
¥ EN ESTANTERI & 1204 Raqirtrm
PGECO4 tlt!.lluE no 0 imventarim ds la
localizables en . . leccid
estanteria EUMATORIA DEL NUMERC DOE WOLUMERES cmisccifn
EN EL INVENT ARIO DE LA COLECCION 1204
N Indicador Numerd TOTAL Reqgistro
Porcentaje del
Prestamo a . .. 70pis DEL NUMERD DE PRESTAMOS ""‘I"'i_"': 1«
domicilio por | . poriciLio POR YOLUMEN 16 =mleccifn
volumen Rapmrts da
PGCDS 1] Smftuars da
IEEPEGtﬂ alas adminirtracidis
colecciones da La biklimtscul
para préstamo SIBIB
a domicilio
WUMERD DE LIEROS PARA PREETAMO I
N Indicador Nuamerd TOTAL Registro
Fromedio de .
. SUMATORIA DE YOLUMENES 1204 lavsntarin do le
PGCOG tltl.:lu por 140 cmleccidn 5 SIEIE
volumen SUMATORIA DE TITULDS 1287




3.- Desempeno de los procesos y conformidad

de los productos y servicios. PRESTACION DE
SERVICIOS:

Registro de
MES disponibilidad del servicio.
CONCEPTO
AGOSTO  SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE EMERCQ FEBRERO MARZO ABRIL MAYO  JUNIO JULIO
1 |[DIAS LABORABLES POR MES (ABIERTA LA BIBLIOTECA) 21 18 20 20 11 19 15 21 12 16 20 12
INDICADOR
PORCENTAIE DE DISPOMIBILIDAD DE LOS ANUAL
SERVICIOS AGOSTD SEPTIEMBRE OCTUBRE MOVIEMBRE DICIEMBRE EMERD FEBRERO MARZO ABRIL MAYOD JUNIO  JULID
PPS06E

1 |Préstamo a domicilio 08% OT% 100% 100% 100% | 100% 100% | 100% | 100% | 100%| 100% 100% 100% =N . «
2 |Préstamo para fotocopiado 08% OT% 100% 100% 100% | 100% 100% | 100% | 100% | 100%| 100% 100% 100% LOS SerVICIOS' PreStamO en reserva7
3 [Préstamoen sala O98% 9T 100% 100% 100% | 100% 100% | 100% | 100% | 100%| 100% 100% 100% " -
=il L o Cubiculos de estudio y/o lectura,
53 [Cubiculos de estudio v/o lectura 100% 100% £ .
& |Sala de computadoras 95% 9T% 95% 100% 100%| 97% 100% | 100% | 100%| 97%| 100% 100% 88% PreStamO de lOCkerS y/o CaSIl‘lerOS7
7 |Formacion de usuarios 98% 9T% 100% 100% 100% | 100% 100% | 100% | 100%| 100%| 100% 100% 100%
& [Préstamo de lockers y/o casilleros 100% 100% 100% Sala para personas Con
9 [Fotocopiado 98% o9T% 10:0% 10:0% 100% | 100% 100% | 100% | 100%| 100%| 100% 100% 100% . . . 24
10 [Impresiones 95% 9T 10:0% 10:0% 100% | 100% 100% | 100% | 100%| 100%| 100% 100% 9% llmltaCIOneS’ PreStamO de laptop y
11 |Scanner y/o digitalizacion O98% 9T 10:0% 10:0% 100%| 97% 100% | 100% | 100%| 100%| 100% 100% O09% 24 . . .
— [Sala para personas con limitaciones Prestamo Interbibliotecario.

motrices 100% 100%
15 |5ala de lectura 08% o9T% 10:0% 10:0% 100% | 100% 100% | 100%| 100%( 100%| 100% 10:0% 100% NO APLICAN EN LA BIBLIOTECA
14 |Préstamo de laptop 100% 100%
15 |Préstamo Interbibliotecario 100% 100% 100% D E L I IA F'




c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

Quejas y no conformidades detectadas en la operacidon de los procesos,
incluyendo sus acciones y estado (plataforma de hallazgos).



4.- Las no conformidades y acciones

correctivas.

0 QUEJAS

1 NO CONFORMIDAD
(Detectada en la aplicacion de
n

encuestas de satisfaccidon de usuarios)

Plataforma de hallazgos

No conformidades (Desplegar no conformidad)

L.- IDENTIFICACION

BIIAF = Biblioteca del Instituto de Investigaciones

Proceso/Biblioteca :
Agropecuarias y Forestales

Fecha: 2025-09-03

Tipo

Descripcion

Area de la norma

Tipo de accién o
acciones que se
requieren

No Conformidad @@

Durante la aplicacion de encuetas de satisfaccion de
usuarios, el indicador correspondiente a -los espacios son
propicios para estudiar, aprender e investigar- obtuvo una
calificacion de 7.0, siendo el valor minimo aceptable 8.0
conforme al estandar de calidad establecido. Esto indica
que los espacios actuales no cumplen completamente con
las condiciones adecuadas de confort, iluminacion,
mobiliario o ambiente para favorecer el estudio y la
investigacion. Impacta al requisito 9.1.2 Satisfaccion del
cliente ya que se relaciona directamente con la medicion y
sequimiento de la percepcion del cliente respecto al
cumplimiento de sus necesidades.

9.1.2 = Satisfaccion del cliente

Accidn correctiva

Correccion

2.- DETERMINACION DE LA CAUSA O CAUSAS

Titulo del método de analisis: 5_porques

;Por qué los usuarios calificaron con 7 los espacios? ;Por qué consideran que no son
completamente adecuados los espacios? CAUSA RAIZ: Los usuarios consideran que
los espacios no son completamente adecuados por la falta de conexiones a energia

eléctrica.

;Existen no conformidades similares, o que potencialmente pueda ocurrir? no



4.- Las no conformidades y acciones
correctivas.

3.- PLAN DE ACCION Actividad nimero: 2

Descripcion: Instalacidn de conexiones eléctricas, realizar la solicitud a la
administracion por medio de un SABS.

Responsable: Administracion del ITAF.

Recursos: Recurso economico

;Se cumplio? NO

Motivos del incumplimiento:

Evidencia: NO

Titulo del plan: Conexiones a corriente electrica.

Actividad numero: 1

Descripcion: Evaluar con la administracion la posibilidad de poner mas conexiones

de energia eléctrica. .
Responsable: Coordinador, gestor interno de calidad, y administracion del instituto. Ponderacion: 40%

« 0
Recursos: Los que sean necesarios al momento de la evaluacion. Avance: 0% |
;Se cumplié? NO Fecha compromiso: 2026-09-29

Motivos del incumplimiento: Fecha cumplimiento: 0000-00-00
Evidencia: NO
Ponderacion: 60%

Avance: 0% Ponderacion Avance

Fecha compromiso: 2025-12-19 Avance al dia: total: 100% total: 0%

Fecha cumplimiento: 0000-00-00




c) Informacion sobre el desempefio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

5.- Los resultados de seguimiento y medicion.

Resultados de programas de recarga de extintores, calibracion de termohigrometros, mantenimiento de equipo de
coOmputo y arco magnético, evaluacion de infraestructura, fumigacioén, cursos tomados por el personal, evaluacién
de desempeno, evaluacidon de clima laboral (cuando haya o cada 3 anos); asi como los resultados que el centro de
informacion o proceso de soporte considere necesarios (humero de usuarios, uso de la coleccidn y servicios,

desempeno del personal etc).



5.- Los resultados de seguimiento y medicion.

EVALUACION DE FUMIGACION
RECARGA DE EXTINTOR INFRAESTRUCTURA 2025

Proxima recarga:
NOVIEMBRE 2025

S T i
IDAD MlCHC}ACQW)r

.0‘3
Cueve NS e i SRS ‘
TeTicia ERIDAN, ones DIRECCION: DE BIBLIGTECAS ]
URIYIRSL 5 pscan ; L K : NS 1 RUGCIONES
o i ol oot EVALUACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA ¥ AN - e o v it o s o, T A Y o Pt s b £ ot e e &

‘asaussiciones; siompre rogiaiich s irna y feChss pertYEs

LA OPERACION DE LOS PROCESOS

m‘

RO
SECRETARIA ADMINISTRATIVA DEL INSTITUTO DE |MOMBRE OF

A

; El pr - 4 s ’ e s de informacion : . !
1 1c16 NES Y SERVI presente formato sirve para evaluar a infraestiuctura y ambiente para la operzcion - L5 de oS cantro: [NOMBRE DEL PROCESO O DEPENDENCIA. [NVESTIGACIONES AGROPECUARIAS ¥ N | naropecuamias ¥ ForesTALES 2
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5.- Los resultados de seguimiento y medicion.

MANTENIMIENTO DE
ARCO MAGNETICO

Aun no aplica en la Biblioteca
del I|IAF, debido a que se
adquirid recientemente y falta
la instalacidon del mismo.

MANTENIMIENTO DE
EQUIPO DE COMPUTO

Se realizara la solicitud al Ing. Homero,
encargado del area de sistemas del
IIAF, para llevar a cabo una
programacion anual del mantenimiento
de computadoras que se encuentran en
la biblioteca.



Evaluacion de desempeno,
evaluacion de clima laboral
(cuando haya o cada 3
anos).




5.- Los resultados de seguimiento y medicion. LOS RESULTADOS QUE EL CENTRO DE

INFORMACION CONSIDERE
NECESARIOS:
(NUMERO DE USUARIOS, USO DE LA
COLECCION Y SERVICIOS).

Servicios del turno Matutino de: Biblioteca del Instituto de Investigaciones Agropecuarias y Forestales

Servicio

Cantidad

Fecha

| Cubiculos de estudio v/o lectura Del 2024-08-01 al 2025-07-21
TU R N O M ATUTI N O 2 Formacion de usuarios 9 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
> Fotocopiado 21 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
4 Impresiones 24 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
5 Préstamo a domicilio 10 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
6 Préstamo de laptop 0 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
Fa PRESTAMO DE LOCKERS Y/O CASILLEROS 0 Del 2024-08-01 al 2025-07-21 SERVICIOS
8 Préstamo en reserva 0 Del 2024-08-01 al 2025-07-31 TOTALES
9 Prestamo en sala 10 Del 2024-08-01 al 2025-07-21 PERIODO
Préstamo para fotocopiado 5 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
Sala de computadoras 24 Del 2024-08-01 al 2025-07-21 AGOSTO 2024 A
Sala de lectura 104 Del 2024-08-01 al 2025-07-21 JULIO 2025
Sala para personas con limitaciones 0 Del 2024-08-01 al 2025-07-21
Scanner y/o digitalizacion Del 2024-08-01 al 2025-07-21
Total de servicios

Servicios del turno Vespertine de: Biblioteca del Instituto de Investigaciones Agropecuarias y Forestales

Total de usuarios Mujeres: 90

Niamero

Total de usuarios Hombres: 88

1

Total de usuarios Sin especificar: 11

Cantidad

Cubiculos de estudio v/fo lectura 0

Servicio

Fecha
Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Formacién de usuarios

D=l 2024-08-01 al 2025-07-31

TURNO VESPETINO

Fotocopiado

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Imprasiones

D=l 2024-08-01 al 2025-07-31

Préstamao a domicilio

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Prestamo de laptop

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

PRESTAMO DE LOCKERS Y/O CASILLEROS

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Préstamo en reserva

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

/=T - T - TR R v N

Dzl 2024-08-01 al 2025-07-31

Préstamao para fotocopiado

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Salz de computadoras

D=l 2024-08-01 al 2025-07-31

Sala de lectura

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Sala para personas con limitaciones

D=l 2024-08-01 al 2025-07-31

Scanner y/o digitalizacidn

o

o

o

o

o

o

o

Préstamao en sala 0
o

o

o

o

o

Total de servicios (1]
a

Total de usuarios Mujeres:

Del 2024-08-01 al 2025-07-31

Total de usuarios Hombres: 0

Total de usuarios Sin especificar: 0




c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

Incluye resultados, acciones y estado de hallazgos de auditoria externa e interna (plataforma de hallazgos).



INFORME DE AUDITORIA
INTERNA #6
MAYO 2025




ESTADO:
PLATAFORMA DE HALLAZGOS

Hallazgos (Desplegar auditoria)

1.- IDENTIFICACION

Proceso/Biblioteca

Tipo de Auditoria

Fecha:

No. de auditoria:

BIIAF = Biblioteca del Instituto de Investigaciones
Agropecuarias y Forestales

INTERNA

2025-05-12

6/2025

Nao. de folio:

Tipo de hallazgo

Descripcidn

Area de la norma

Tipo de accidn o
acciones que se
Tequieren

Avance al dia:

No Conformidad &

EL CENTRO DE INFORMACION NO IMPLEMENTO LAS ACCIONES CORRECTIVAS SIN DEMORA
INJUSTIFICADA DE LAS NO CONFORMIDADES DERIVADAS DE LA AUDITORIA INTERNA 2024. AL
REVISAR LA PLATAFORMA DE HALLAZGOS AUDITORIA N°5 DEL 19 JUNIO DE 2024, SE
CONSTATO QUE LA BIELIOTECA IMPLEMENTO LAS ACCIONES CORRECTIVAS NECESARIAS
PARA EL SEGUIMIENTO DE SUS NO CONFORMIDADES, SIN EMBARGO, NO EVIDENCIO LA
IMPLEMENTACION DE LAS MISMAS, POR LO QUE SE DOCUMENTA UNA NO CONFORMIDAD AL
REQUISITC 9.2.2.E DE LA NORMA IS0 S001:2015.

922e=

Accion correctiva 3 Correccicn [

Ponderacion total: 100% Avance total: 90%

ABIERTA



. , ESTADO:
6.- Los resultados de las auditorias. PLATAFORMA DE HALLAZGOS

No. de folio: 2
MNo. de folio: 3
Tipo de hallazgo No Conformidad @
Tipo de hallazgo No Conformidad @
LA DIRECCION DEL INSTITUTO NO ASEGURA QUE LOS RECURSOS NECESARIOS PARA EL ) )
SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD ESTEN DISPONIBLES. EN REVISION DE LOS RESULTADOS SAEUEILE L5 A L B I et Bt B (L 2 BT e ot S L P
DE LA EVALUACION DE INFRAESTRUCTURA FISICA DEL CENTRO DE INFORMACION REALIZADA SERVICIO. EN INSPECCION DE LOS ESFACIOS FISICOS SE PUDO OBSERVAR QUE NO SE CUENTA
EL 23 DE OCTUBRE DE 2023, SE REALIZO LA GESTION A TRAVES DE UNA SOLICITUD DE CON ARCO MAGNETICO COMO LO ESTABLECE EL MANUAL DE LA CALIDAD: SE DETERMINA LA
Descripeidn ADQUISICION DE BIENES Y SEI?VI{:IDS, PARA EL TRATAMIENTO DE LA HUMEDAD EN LOS PR P ]NFEAESTRUCTURA MINIMA PARA LA OPERACION DE LOS PFDCEEDE, ESTA %ERJ"& APLICABLE
MUROS SIN QUE SE EVIDENCIE EL SEGUIMIENTO A LA MISMA; POSTERIORMENTE SE REALIZA SEGUN LAS NECESIDADES DE CADA CENTRO DE INFORMACION: ARCO MAGNETICO (ANTENAS
LA SEGUNDA EVALUACION DE INFRAESTRUCTURA EL 24 DE MARZO DE 2025 CON LOS MISMOS DETECTORAS DE LAMINAS MFLGNETICFLS}: EN EBIELIOTECAS DE ESTANTERIA ABIERTA, O
RESULTADOS. POR LO QUE SE ESTABLECE UNA NO CONFORMIDAD EN EL REQUISITO 5.1.E DE LA CUANDO LO DETERMINE EL CENTRO DE INFORMACION POR LO QUE SE DOCUMENTA UNA NO
NORMA IS0 9001:2015. CONFORMIDAD AL REQUISITO 85.4 DE LA NORMA IS0 9001:2015.
Area de la norma 51lle= Area de la norma 8.5.4 = Preservacién

Tipo de accidn o Tipo de accion o

acciones gue se Accion correctiva Correccicn [

acciones que se Accidn correctiva [§ Correccion [
requieren requieren
Avance al dia: Ponderacion total: 100% Avance total: 100% Avance al dia: Ponderacion total: 100% Avance total: 90%

ABIERTA ABIERTA




. , ESTADO:
6.- Los resultados de las auditorias. PLATAFORMA DE HALLAZGOS

No. de folio: 4
No. de folio: 5
Tipo de hallazgo Mo Conformidad
Tipo de hallazgo No Conformidad
EN EL CENTRO DE INFORMACION NO SE INCLUYEN EN SU TOTALIDAD LAS ENTRADAS DE LA
REVISI*?IF POR LA DIRECCION. AL VERIFICAR LA PRESENTACION DE REVISION POR LA EL CENTRO DE INFORMACION NO CONSERVA LA INFORMACION DOCUMENTADA COMO
DIRECCION 2023-2024, NO SE EVIDENCIARON LAS ENTRADAS: 2) GRADO EN QUE SE HAN EVIDENCIA DE LOS RESULTADOS DE LAS REVISIONES POR LA DIRECCION. AL REVISAR LA
Descripcion LOGRADO LOS OBJETIVOS DE LA CALIDAD; 3) EL DESEMPENO DE LOS PROCESOS ¥ Descripcién PLATAFORMA SE EVIDENCIO LA FALTA DE CAPTURA DE LOS ACUERDOS DERIVADOS DE LA
CONFORMIDAD DE LOS PRODUCTOS ¥ SERVICIOS; 7) EL DESEMPENO DE LOS PROVEEDORES REVISION POR LA DIRECCION, POR LO QUE SE DECLARA UNA NO CONFORMIDAD EN EL
EXTERNOS; SE ESTABLECE UNA NO CONFORMIDAD AL REQUISITO 9.3.2 DE LA NORMA IS0 REQUISITO 9.3.3 DE LA NORMA ISO 9001-2015.
9001:2015.
) Area de la norma 9.3.3 = Salidas de la revisidn por la direccidn
Area de la norma 9372 = Entradas de la revision por la direccion
Tipo de accidn o
Tipo de accién o acciones que se Accién correctiva [ Correccion 3§
acciones gque se Accion correctiva [ Correccion [ requieren
requieren
Avance al dia: Ponderacion total: 100% Avance total: 30% Avance al dia: Ponderacién total: 100% Avance total: 70%

ABIERTA ABIERTA




c) Informacion sobre el desempeiio y la eficacia del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

Resultados de la evaluaciéon de proveedores de los productos y servicios recibidos..



CALIFICACION
FINAL: 10

INSTRIECIONTS: INSTRUCCHINES!
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d). La adecuacion de los recursos.

Estado de las solicitudes de adquisicion de productos y servicios solicitados (SABS).

SABS RECARGA DE
EXTINTOR
SOLICITADO

SABS FUMIGACION
SOLICITADO

ST

G FOLIO -0[)4/2025

et y rOCONA i caniran da fermacitn. Sa debard hene
- [con fos datos o las AduisKiONes 0 Bervicios sORCHAGOS, Y &1 B CASC MAFC 136 CAAAR CorTosp * p

visjorn que acompaie o las adauisiclanes, Slempro rogitrart s fimnas y fechas perientes,

=

LY

SECRETARIA ADMINISTRATIVA DEL INSTITUTO OF (ROMBRE DEL PROCESO 0 [ IBLIOTECA DEL INSTITUTO DE INVESTIGACIONES |
[NOMBRE DEL PROCESO O DEPENDENCIA: INVESTIGACIONES AGROPECUARIAS Y DePEHDENCIA AGROPECUARIAS 1 FORESTALES 4
XEYTRR ST TIRATCCRNET TATTRAANT . r

5 DIRECCION: MICHONGAN, DIRECCION ICHOACAN, |
[reLérono: |3-22-35-00 exT 5219 TELEFOND 3.22-35-00 £XT.5225 i

f‘”"’l- ] EMAIL: bibliotecaiiaf@amall com

RECARGA DE EXTINTOR UBICADD EN LA TIPO DE AGENTE EXTINGUIDOR: POS, 45 K&
BIBLIOTECA DEL IAF

FUMIGACION DEL ESPACIO DE LA BIBLIOTECA | ASPECTOS DE LA POLITICA DE GESTION DE COLECCIONES. L I i
|
T
|

]

| DEACUERDO A LOS ASPECTOS A
'CONSIDERAR AL MOMNETO DE LA
FUIGACIGN COMO LO ESTABLECE LA
POLITICA DE GESTION DE
COLECCIONES DEL SISTEMA
BIBLIOTECARIO DE LA DGB-UMSNH.

Gestor Interno de Calidad Lic. Cristina

|SOUCITA FRODUCTOS ¥ SERVICIOS

Villa Villasenor 5

[RECIBE Y ACEPTA PRODUCTOS Y SERVICIOS QUE
IPLEN CON LOS REQUISITOS DE ACEPTACION

e A

SOLICITA PRODUCTOS Y SERVICIOS

Gestor Interno de Calidad Lic. Cristina
Villa Villasenor

pat

18-OCTUBRE-2025

RECIBE ¥ ACEPTA PRODUCTOS Y SERVICIOS QUE
[CUMPLEN CON LOS REQUISITOS DE ACEFTACION

ICONCESION DE PRODUCTOS O BERVICIOS QUE CUMPLEN
PARCIALMENTE LOS REQUISITOS DE ACEPTACKON

DEVUELVE O CAMBIA PRODUCTOS O SERVICIOS AL
PROVEEDOR

VIGENTE A PARTIR DE: FEBRERO 2018
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e). La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y
las oportunidades.

ACTUALIZADOS EN
FEBRERO DE 2025

Revisar el FODA del centro de informacion.

ituacién de los centros de informacién o proceso de soporte del

El anélisis FODA (Fortalezas, Oportunidades, Debilidades, Amenazas) es una herramienta de estudio de las
(Amenazas y Oportunidades) en una matriz cuadra.

Sistema bibliotecarlo, analizando sus caracteristicas internas (Debllidades y Fortalezas) y su situacién externa

INSTRUCCIONES: Completar cada cuadrante de la matriz.

Existen 2 Tipos de factores: -

1.- Factores Internos

Corresponden a las fortalezas y debilidades que se tienen respecto a la disponibllidad de recu
mercado, percepcion de los usuarios, entre otras.

2.- Factores Externos

Se trata de oportunidades y amenazas en el contexto que rodea a una organizacion,

OPDRTUNW\DES {-+)

rsos de capital, personal, activos, calidad de producto, estructura interna y de

DEBILIDADES (-)

FortaLezas (+)
Biblioteca certificada por IQS- 1ISO 9001:2015

0

Cuenta con buena estructura fisica (edificio
mabiliario

'Servicios que cumplen las necesidades basicas de
“os usuarios



e). La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y
las oportunidades.

Mostrar riesgos y oportunidades, asi como las acciones determinadas en la Matriz de riesgos y
oportunidades que impacten a los centros de informacion. En revision por la direccidon del
Sistema Bibliotecario se determinan, planifican y evaluan la eficacia de las acciones.

MATRIZ DE RIESGOS Y
OPORTUNIDADES
N W -

MATRIZ DE RIESGOS ¥ OPORTUNIDADES

UNIVERSIDAD MICHOACANA
DE SAN NICOLAS DE HIDALGO
Crong de fémes, oo de pensceaoves

INSTRUCCION: Una vez al afio el Comité de Calidad debera daterminar y dar seguimiento a los Riesgos y Oportunidades. Pandemias. pebide al protocolo de desinfeccidn| PROcESOS (4 |4 (46 S mantiene identificado el riesgo, sif  DIRECCIONDE 2 1 2
podria haber poca disponibilidad de openaTivOs Y embargo, e seguimiento de este nof  BIBLUOTECAS
TS r Beervo  para  prestamo o consulta depende del Sistema Biblioteario vd
Eval uacon de Eﬁlm lademas, que el proceso de prestacion del DE SORORTE ljue no esta bajo su control.
nesgo de CoKnes Eervicio no se encuentra disponible en sy
os alos = § totalidad para &l usuario. 1 Secuenta con un protocols de
Rissgo ; i Acciones para abordar ries Responsable ‘g bigseguridad para E
FODA que impacta § .E & ges § E & reapertura de las bibliotecas
2 E 2| & £ | £ i del sistams Bibliotecaric
DEBILDADES AMENAZAS E £ E] E @ mismo gque se mantiene e
- ~ constants actualizacidn
3|3 |25 1. 1a ala direccion de cada H 2 & CUMPLE
centro de informacion .
. . . LOs PROCESOS DE GESTION D
H ancho de banda de Debido a la mala conectividad del| PROCESOS manifestara ante las FOLECCIONES ¥ PRESTACION DEI
. . sarvicio de internet, los senicios pueden | OPERATIVOS ¥ autoridades la necesidad de DIRECCION DE EERVICID SE ENCUENTRAM
intermet a5 deficiente. . DE SOPORTE mejorar la conexitn a internet. BIBLIOTECAS, DISPONIBLES EN 5U TOTALIDAD.
DSMINUTERON Las QuEs | o encrcones weTUOES
ESCUELAS,
¥ SUGERENCIAS DE LOS | o Tanes, lLos directivas e las escuelas IDebido @ que las escuelas, facultades| PROCESOS |4 |4 |16 1 Generar ewidencas de laflOMNE DE Losh B [16
USI.IAR.II_OS,' ADEMAS ’EE INSTITUTOS O fecultades, institutos o nstitutos o unidades profesionales nol OPERATIVOS actividades ¢ gestiones [CENTROS g
REALIZO UMA VERIFICACIOM UINIDARES unidades profesionales ng ftoman en cuentan las solicitudes de log CUMPLE INFORMACIGN
POR EL PROCESO DE CALIDAD PROFESIONALE roman en cuenta  lag icoordinadores de biblioteca, pueda que 13 2 Mantener comunicaddn con
OBRE EL SECUIMIENTO DE bugerencias de compra, por koleccian no sea pertinente a los planes los Comités de Biblictecas
LOS RECL m 5 parte del coordinador de e estudio. [Direccion  de  Bibliotecas),
505 SOLICITADOS biblioteca. CUMPLE
¥ SE IDEMTIFICO LA ATENCION 3. werificar resultado de
EN 26 CENTROS DE indicador de  gestion  dd
INFORBACION, :nlecl:innﬁ_’ sobre admtsauun
§ . de coleccion pertinente. EM
2. En el caso de Direccion de PROCESD
Bibliotecas, se  adquirio
e ners Et:imimmm jubilacidn  del [pebide & | jubilacion del i I PROCESD DER [+ 12
o o [Escasez por jubilacion del. a la escasez por jubilacion FROCESOS |2 (2 |4 1 Convocatoria para el personal 2
mejord en [a Biblio ral personal catalogador en log lpersonal catzlogador en los centros de| OPERATIVOS interesada. |ORGANIZACIGN
¥ Procesos de soporte. leantros de informadicn. bnformacién, puede 2. capaditacion. DOCUMENTAL/
\ fque 58 presente una - lcenTROS Dé|
CUMPLE bai e ol PROCESO DE 3. Seleccion del personal que, waciin ol
32 produccion  en | FENY opcanizacON realizar la actividad. e
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WHSENTE A PARTIR CE: QCTUERE 2024 ) 5B 0 MAC 6.1.1 512 2024 09 PROCESO DE
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f) Las oportunidades de mejora

Acciones y estado de las oportunidades de mejora previas y propuestas de mejora.

PREVIAS

RESULTADO
PROPUESTAS 2024

Acceso a la conexidn de wifi, para

Wifi para estudiantes estudiantes exclusivamente de posgrado.
Se adquirieron nuevos libros para la
biblioteca, adquiridos por compra directa
del IIAF, asi como por la donacidn por
parte de la Direccidon de Biblioteca.

Adquirir libros actualizados
(fisicos y digitales)

Quedo como acceso directo en las
computadoras.

3 Buzdn de quejasy
sugerencias (digital)

RQ K



a) Oportunidades de mejora.

Seleccion de oportunidades de mejora viables y la determinacién de las

acciones necesarias para su implementacion.

1Iblioteca
irtual
i 7

z = El Proceso de Desarmrolio de Competencias Informativas tiene como finalidad fomentar en la - -
comunidad universitaria el desarmolio de las habilidades necesarias para la bisgueda, 1
recuperacion y manejo ético de la informacion disponible en la Biblioteca Virtual, A traves de la 1
imparticion de asesorias, platicas, cursos y asistencia virtual.

_'____,-'-____'-"'-_'__:‘

Hedal g0

Promover el uso de recursos digitales y
bases de datos académicas mediante
difusion digital y fisica de los servicios de
cursos y/o talleres que imparte El Proceso
de Desarrollo de Competencias
Informativas, de la Direccidén de Bibliotecas
para la comunidad estudiantil del I|AF.

PROPUESTA

ACCIONES
NECESARIAS

Difusion por medios digitales (pagina
de facebook de la biblioteca del [1AF),
asi como impresion de cartelesy
colocacion en lugares estrategicos.



9.3.3 Salidas de Revision por la Direccion

Deben incluir decisiones y acciones relacionadas con:

a) Oportunidades de mejora.

Seleccidon de oportunidades de mejora viables y la determinacion de las acciones
necesarias para su implementacion.

b)Cualquier necesidad de cambio en el sistema de gestiéon de
calidad.

Las que surgen de las no conformidades, riesgos y oportunidades, objetivos de
calidad e indicadores.

c)Necesidad de recursos.

Para la operacion de los procesos operativos (humanos, financieros, materiales,
infraestructura etc.)




iMuchas gracias!

Por su atencion.




[Orden del dia)

#.2.2 Entradac de la Reviclon por la Direoolon
La revisign por la dingocidn se realiza de acuerdo con o planificadn en & Calendarie de Actividades del Sistema de Gestian de
Calidad ded Eistema Biblicteoaria

(838 D CAEBGCEBE 8.1] y debe incluir:

a) Estado de las acclones de la revisitn por la dirgcokn orevia.
Dizbe incluir ol estada de los Acuerdos establecidos &n la minuta de la revisidn por la direpoidn presia.

b} Cambios en las cuesliones exiemas ¢ (nlernas que sean pertnentes al Sstema de Sestitn de fa Caldad.
Eaosirar ol conigsto &8 1@ angan ZEcin

c] Informacidn sobre ¢l desempefic v la elicacia del Sistema de Gestan de (a Calidad, ncfuidas fas tendenclas relalivas a:

Batsfacodn del clignis ¢ refroalimemniacidn die f&s pardes inleresadas.
Graedo &0 gue &2 han logredn oS abjeisos de la caldad.

Desempefo & los oropesns v oonlomeidad die los proadiscbas ¢ samvioios.
Las no conformidades y acoknes oomreciivas.

Los resuifiados de seguimssnio v madiokdn.

Los mesifiados die las ssdiories.

El desempeno di los proveedarss adbemnmos.

MER &EWN -

dl. La adecuackin de oS récursas.

¢l La efcacia de las acclones lomadas para abordar los rlesqos ¥ las oponunidades.

Il Las aporbunidades & meara.

2.5.2 §alldes de Fawlshin por |a Oireosldn

Dieben incluir decisiones ¥y acciones nefackonadas con:
aj Cporunidades de mejora.

Sedeocidn de oporfunidades de mejora vables v @ delerminacidn de las @ocones necesarias pana su e e maendaod &n.
o) Cualguier necesidad de cambio an el sisiema de gestion de calidad.

Las quee surgen de las red condormidades, riesgos v oporiunidades, objelivos de calldad ¢ indicadores.
o) HMeoesidad de recursos.

Fara la cperacién de s procesos aoperaiivos (humanos, financieros, maberales, Infraesirdciura fc. |

[Desarmolle de | sesidn]




[Orden del dia]

9.3.2 Entradas de la Revision por la Direccion

La revision por la direccion se realiza de acuerdo con lo planificado en el Calendario de Actividades del Sistema de Gestion de
Calidad del Sisterma Bibliotecario

(5B_D_CASGCSB_8.1) y debe incluir:

a) Estado de las acciones de la revision por la direccion previa.
Debe incluir el estado de los Acuerdos establecidos en la minuta de la revision por la direccion previa.

b) Cambios en las cuestiones externas e internas gue sean pertinentes al Sistema de Gestion de la Calidad.
Mostrar el contexto de la organizacion

¢) Infarmacion sobre el desempeno y la eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de las partes interesadas.
Grado en gue se han logrado los cbjetivos de la calidad.

Desempeno de los procesos y conformidad de los productos y servicios.
Las no conformidades y acciones correctivas.

Los resultados de seguimiento y medicion.

Los resultados de las auditorias.

El desempeno de los proveedores extemos.

=] O W ofe LD RS —

d). La adecuacion de los recursos.

e). La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y las oportunidades.
fi. Las oportunidades de mejora.

9.3.1 Salidas de Revision por la Direccion

Deben incluir decisiones y acciones relacionadas con:
a) Oportunidades de mejora.

Seleccion de oportunidades de mejora viables y la determinacion de las acciones necesarias para su implementacion.
b) Cualquier necesidad de cambio en el sistema de gestion de calidad.

Las gque surgen de las no conformidades, nesgos y oportunidades, objetivos de calidad e indicadores.
¢} MNecesidad de recursos.

Para la operacion de los procesos operativos (humanos, financieros, materiales, infraestructura etc.)

[Desarrcllo de la sesion]

1.~ Ble=nvenbds, o= dic miclo de |3 reunkdn sendo las 05005 am, oon |3 blemvenlids e combE de B ioieca por & coordinador el
centro de Informacien (LAF) Or. Maurcio Perea Fefla.

2~ Be revisamn B enfradas de |3 reviskén por a3 dreccldn de maners delllada cada una.

- 3= revizann oS stuerdos estabieckdos &n & reunlin porla direco s previs 202 3-2024, = s aociomes borasdas pars dar =1
cumplimienio de las mismas, asl oomo de los scuendos que =sfan pendlisnies (a6 pocsss]; 73 gue an 2025 = acaba de

renoyar & mombramenio de un ey s=shedl anbe ara gues fcome: parie: diel comEe de bblkofecs come represenanbs de i
comunidad estudiandil

& - S sypliod =] conterhy d= B srganlzsdion, &f Duanio 3 kos cambios &0 13 oeestones Eenemas = InkEmas.

£ - Informacion sobre el desempefio ¢ =Nicacla del sistama: mosTando |as =nousshxs que se apllcarnn & Usuarkas o i
Eidioieca del ILAF, de acunds & calouhs 3= k3 pobisclon o6 fotal s= aplcanon 22 encuesias de salisfaccion en cuanbhs & s

encuEsa de defeociiin de neceshidsdes d= s usuanos mo e aplioo, debido & gue |3 Oima apdicesc]n fee am 2022 y o=
achuallzo = procedimianto &= oual Indica gue |3 anb2s mencionada =noussts = aplicard cada 2 afos. Retsmenbe 3 I3 st sfacian

ide usrios |3 calficexcion de 7 pumios, und meEnos gue & minimo accepiable que =5 de 8 puntcs de o5 eSpadios gue SEan

propicics para =sfudiar, aprender & investigar manFesiamn gue &5 por falla d= corexlones 3 18 snengla seclica, por o cual s&
dscuments &m & Flataforma de Fallazgos oo oee mO oorfomidad ya gue Impacia en |3 norma 150 20012015, v == Fard |

evaluackon petinente para 3 instalacon 3= ks mismas.

- S& mostrd & desempeflo 9= a disponiblidsd ds serviclo.

- De la avaluacian de desempsfio y clima laboral de |a bibiloteca, |a oiima evaluacin reallzada por la DSH, fue &n noviembre
de= 2022, por o que =0 esiE momenbs /o s considend sea eecesana hasia gues comesponda.

- 5 mosird = gran avance d= los servichkos totales gue ha benldo |la biblicteca a comparackon de afios anieriores.

- El desarmpedo de o5 provesdomrss &n aste caso direclament= d= & administracion del reourso del rstbato, ha skdo muy busna
peuss Boedo o ool cEadc T A obienido con una calfcackan de 0.

E_- Fara la sdeousciGn de |os rensrsos, oS Ingresos generadas &f @ Dibllokeca por los servickos presisdos oo coplas,

Impresiones ¥ scanner, 5= manbenen y == copffdbuyen para la compra d= hojas blancss Y ecanga de biner; = realkzars
Eamblidn del servicho solicEado.

T~ L3 aficacls de [z acclones iomadas para abord ar ks respcs Y as oporbunldades. | se mosind § erplios B magnz de resgos
¥ oporiunikdades 3l oomibE preserie,

&~ Las oporiunidades de mejora: & ll=ga al acusrds que 13 pa&ging d= Facebook &5 una buena =shraiegla para ssSar &n

comunicECddn con | comunbdsd =stedanidl de ILAF, 26 B cusl 52 aprusba |3 propeeshs de B dPuslon de los faleres impartidos
por = proceso die Fabllldades imforraives.

S - Balldas o= B revision por la direcchkdn, == svaluaron a5 oporunidades die misjora, como o 25 oresr EmbiEn una cuenb de

in=Sxgram de la Hkoiecs v darle publicdad constanie d= s serdoos de | Hlcteoa, a5 oo Eambidn surgs una meeia
propuesta gue = invitar & los InvesSgadores del rsHiuto a paricipar en k3 slaboracion de reseflas de [lbros gue =sten 20 |3

Etibdioteca, fomentands &si s pard cisecion e inbegrackon del Duerpo academic d2i insthubs.

10L- Clerme g by se=ghin, slendo las 10:00 horas. &= da por f=rminada |3 reunbdn e revision por s deeocl dn.

WIGEMTE A PAKTIA DE: NOVIERERE 2034 3 ab A M SE 200N




Arperdo

Ei=A w4 1i] ] - Fecha Compromiso

Adguirr 10 thulcs por aflo, o=
SCuemo a bibliogafh de os
prograTas de ashudio del [1AF,

Somentar |3 sugErenclas

blbdlograf cas por parte de los
8 ATE L

Cirecior Dr. Jorge Forseca
kKiadrigal

Sacretano Adminisfadeo Lic.
<orge Luls Maclkss THnbuen
Conndinador Cr. Maurclo
Ferea Pefa

desior Inbkermo Lic. Cristina
Wila Ylasefior

30 de sepiembne de 2026

»  Gesior Imbermno Lic.
Cristina Vil Villasafor

Fewnidn de comie de bibllobeca para
oz objethecs operathacs.

Solicitar a la Direcchon de
Biblcfecas, a3 Impre=sitn de los
plotier para los acrilicos, dénd= s&=
pidbdica la polios, s objetvns vy =
caldlogo de producios y servickos.
Cocumenios gue =shn obsoleins.

rstalacion de arco mAgrefco.

r Coordinador Cr.
KlaurcioPerea Fefa

F  GeEsior Inferno Lic.
Crisina Vil Vilasefor

31 de octubre de 212E

r Coordinador Cr,
KlaurcioPerea Fefa

F  GeEsior Inferno Lic.
Crisina Vil Vilasefor

A0 de movdlEmbne e 2025

Chirecior O, Jorge ForseCa

hadrgal 1% da diclembre de 2025
Sacretaro AdminizTabvo Lic

orge Luls Mackss Txnbom



