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A) ESTADO DE LAS ACCIONES DE LAS REVISIONES POR LA

DIRECCION PREVIAS

Acuerdo Responsable Fecha compromiso AVANCE
Modificar procedimiento e Cerrado
indicadores de los procesos de PDHIY POD Diciembre 2024

soporte PDHI Y POD.
Documentar en la plataforma los

objetivos operativos de los procesos | Procesos de soporte faltantes | Noviembre 2024 Cerrado
PGRF Y PDHI.
Atencion de hallazgos de auditoria
interna del proceso y los detectados | Procesos de soporte faltantes | Octubre 2024 Abierto
en los centros de informacion.

_y : : »w : : Abierto
Revision y mejora del diagrama del | Comité de Calidad del Sistema | . .

Y o : Diciembre 2024

contexto de la organizacion. Bibliotecario
Documentar no conformidad sobre el Cerrado

numero de encuestas aplicadas al | Proceso de Calidad Diciembre 2024

PEFC.




A) ESTADO DE LAS ACCIONES DE LAS REVISIONES POR LA

DIRECCION PREVIAS

Acuerdo Responsable Fecha compromiso AVANCE
Documentar no conformidad Cerrado
sopre eI.’ltem de encugsta de PDHI Octubre 2024
satisfaccion por debajo del
indicador de la referencia virtual.

Documentar no conformidad

sobre el encuadernador con Octubre 2024 Cerrado
) PEFC

resultado por debajo del

indicador.

Documentar no conformidad

sobre el restauradqr con PMAE Octubre 2024 Cerrado

resultado por debajo del

indicador.

Documentar no conformidad Cerrado

sobre el incumplimiento al PEFC Diciembre 2024

programa mantenimiento
preventivo de equipo.




A) ESTADO DE LAS ACCIONES DE LAS REVISIONES POR LA

DIRECCION PREVIAS

Acuerdo Responsable Fecha compromiso AVANCE
Capacitacion de catalogadores PERH /POD 2025 Cerrado
externos
Cambiar en los registros del :

Sistema Bibliotecario la palabra | Proceso de calidad REHIETIRNE 202 Cerrado
puesto por funcion.

Solicitar nuevamente la

aprobacion del Plan estratégico al | Direccidon de Bibliotecas Octubre 2024 Cerrado

Consejo Universitario.




B) CAMBIOS EN LAS CUESTIONES EXTERNAS E INTERNAS QUE

SEAN PERTINENTES AL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Contexto de la Organizacion

* Ley General de Contabilidad * Ley de Transparencia y Acceso ala + Sector
Gubernamental Informacion Publica del Estado de educativo

- Ley Federal de Derechos de Autor Michoacin de Ocampo « Difusién cultural

= Ley Federal de Proteccion de Datos Universidad » Apoyoala

Consejo del sistema bibliotecario investigacion
Alta direccion
Comités de centro de informacion

Personales en Posesion de los
Particulares
» Ley Federal de Transparencia y Acceso

a la Informacion Sindicatos
Escuelas, facultades e institutos
Regulaciones +
| Empleados Trabajo administrativo ¥ desempeno del SGC MERCADO /CLIENTES
g SISTEMA BIBLIOTECARIO

Ingresos Estudiantes

DE LA UMSNH

- Consejo universitario

+ Recursos financieros Presupuesto o Docentes
DGB!Compra directa Insumos S?wmnosf y recursos de
+ Unidades Académicas | Mobiliario rormacion > Investigadores
= Direccion de Colecciones B B
adquisiciones de Servicio de mantenimiento Solicitud de servicios

Publico en general

Resguardos

bienes y servicios I '
y Servicio de internet

= Direccion de servicios
generales

» Direccion de
Patrimonio
Universitario

» Direccién general de

tecnologias de la

informacién y COMPETIDORES

comunicacion
I Bibliotecas de universidades publicas y privadas

of = ’4\
/:QS‘NJI ———

Direccidon General de llil)"ulccal:




C) INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOYY LA EFICACIA DEL
SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

1) Satisfaccion del cliente y retroalimentacion de las partes interesadas



PROCESO DE GESTION DE RECURSOS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 3.5 minima aceptable.
Encuesta: 77

Servicios: 84

Confiabilidad de la muestra: 44

Promedio de satisfaccion por item

¢Como fue el trato del personal que
atendio su solicitud?

¢Como considera que fue el servicio
brindado por el proceso?

100 200 300 400

FINANCIEROS

4.94

4,94

500 6.00

Agosto 2024 - julio 2025
Indicador:3.5 minima aceptable)
Encuesta: 75

Servicios: 84
Muestra: 41
~
Promedio de satisfaccion por item
¢, Como considera que fue el servicio 5.00
brindado por el proceso? :
¢, Coémo fue el trato del personal que 5.00

atendioé su solicitud?

1.00

2.00
300 400

5.00




PROCESO DE ENCUADERNACION DE FONDOS

CONTEMPORANEOS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 3.5 minima aceptable
Encuestas: 6
Servicios: 24
Confiabilidad de la muestra: 19

Promedio de satisfaccion sobre el servicio
proporcionado por item

Califique el tiempo de entrega del

. 4.6
material

Califique el trato que le ha brindado

5.0
el personal del proceso

Califique el servicio que brindamos

5.0
en el proceso

44 45 46 47 48 49 50 51

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 3.5 minima aceptable

Encuestas: 32
Servicios: 32

Confiabilidad de la muestra: 24

Promedio de satisfaccion sobre el servicio
proporcionado por item

Califique el servicio que brindamos en
el proceso

Califique el trato que le ha brindado el
personal del proceso

Califique el tiempo de entrega del
material

/




PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 3.5 minima aceptable
Encuestas: |2
Servicios: 13
Confiabilidad de la muestra: | |

Promedio de satisfaccion sobre el servico
proporcionado por item

Califique el tiempo de entrega del

) 4.7
material

Califique el trato que le ha brindado
el personal del proceso

Califique el servicio que brindamos
en el proceso

45 46 47 48 49

5.0

5.0

50 51

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 3.5 minima aceptable
Encuestas: 13
Servicios: 13
Muestra: 11

Promedio de satisfaccion sobre el servico
proporcionado por item

Califique el servicio que brindamos en
el proceso

Califique el trato que le ha brindado el
personal del proceso

Califique el tiempo de entrega del
material

4.80

5.00




PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS

Encuesta: 189
Servicios: |12

Confiabilidad de la muestra: I |

Porcentaje de satisfaccion de los participantes con
los cursos

¢Los materiales usados en el curso te...
¢La redaccion usada en el material...
éLos temas tratados durante el curso...
¢éLos temas tratados en el curso son...
¢Como te parecio el dominio del...

¢El instructor trato de manera...
¢Durante el desarrollo de los...

¢Al aclarar dudas de los...

¢Para explicar los temas expuestos...

96%

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Encuesta: 182

Servicios: | |

Participantes: 169. Confiabilidad de la muestra: 59

Porcentaje de satisfaccion de los
participantes con los cursos

¢ Para explicar los temas expuestos.. r\\l 97%
¢ Al aclarar dudas de los.. |\__l 97%

¢ Durante el desarrollo de los.. I\l 98%
¢ Elinstructor trato de manera.. l\l 96%

¢, Como te parecio el dominio del.. lm 97%

¢Los temas tratados en el curso son.. % 95%
¢ Los temas tratados durante el.. % 95%
¢La redacciéon usada en el material.. \I 97%

¢, Los materiales usados en el curso.. 96%
93% 9% 94% 95% 95




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 2127

Servicios: 128
Confiabilidad de la muestra: 53

Porcentaje de satisfaccion de la evaluacidn del
cliente de los servicios de informacién en linea

Calidad de la presentacion utilizada
en la exposicion de los temas.

Resolvio las dudas planteadas 92%

|dentifico las conclusiones al

. ., 90%
termino de la sesion

Los temas de la sesion cubrieron

0,
tus expectativas 90%

88% 89% 90% 91% 92% 93%

94%

94%

95%

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 1364
Servicios: 98
Participantes: 2587.Confiabilidad de la muestra: 87

Porcentaje de satisfaccion de la evaluacidon del
cliente de los servicios de informacidn en linea

Los temas de la sesion
cubrierdn tus expectativas EQZ'O%
Identificé las conclusiones al E °
término de la sesion 90.0%
Resolvio las dudas planteadas %92'0%
Calidad de la presentacion
utilizada en la exposicion de.. P 94.0%

94.0%




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 338 Encuesta: 348
Servicios: 40 Servicios: 79
Confiabilidad de la muestra: 28 Participantes: 460. Confiabilidad de la muestra: 76
p . : . : Porcentaje de satisfaccion talleres sobre
orcentaje de satisfaccion talleres sobre escritura ascritura

La parte practica te parecio: 98% cla puntualidised?e la instructora %98%

¢ Los temas desarrollados te

varecieron? 98% ¢La instructora domino el tema? % 8%
¢La instructora resolvié dudas? 99% ¢Lainstructora resolvié dudas? %98%

i Los temas desarrollados te E 96%

¢La instructora domino el tema? 99% parecieron? °

¢ La puntualidad de la instructora . La parte préactica te parecio: E 96%
fue? 9%

95%

96%
97% 97% 98% 98% 99% 99% 100% 97%

98%



PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

Agosto 2023-julio2024
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 86

Servicios: 86

Confiabilidad de la muestra: 44

Porcentaje de satisfaccion de referencia virtual

El tiempo que transcurrio desde
que solicito asistencia virtual y el 82%
tiempo en el que recibio...

El contenido enviado por el
referencista, en relacion a la 81%
informacion solicitada fue:

La accesibilidad al formulario de

. 76%
referencia virtual fue:

72%  74% 76% 78% 80% 82%  84%

Agosto 2024-julio2025
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 62

Servicios: 174

Confiabilidad de la muestra: 60

Porcentaje de satisfaccidn de referencia
virtual

La accesibilidad al formulario de
referencia virtual fue:

El contenido enviado por el
referencista, en relacion a la 94%,
informacion solicitada fue:

El tiempo que transcurrié desde
que solicitd asistencia virtual y el
tiempo en el que recibio...

88%

92%

94%



PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025

Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable

Encuesta:9 Encuesta:1

Servicios: 9 Servicios: 1

Confiabilidad de la muestra: 8 Confiabilidad de la muestra: 1

4 N
Porcentaje de satisfaccion por item DISENO Y Porcentaje de satisfaccion por item
DESARROLLO DE SOFTWARE DISENO Y DESARROLLO DE
SOFTWARE

La informacion para acceder al
servicio de disefio y desarrollo de 100% La explicacion del funcionamiento

(1)
software fue clara y compresible. del software fue. 100%

El trato del personal con el que La interaccion con el desarrollador
tienes contacto fue respetuoso y 100% del software fue: 100%
amable

: ., El trato del personal con el que
La interaccion con el desarrollador 100% tienes contacto fue respetuoso y.. 100%

del software fue:
La informacion para acceder al
La explicacién del funcionamiento servicio de disefio y desarrollo de..! ™ 100%
100% ’

del software fue. 0%

50%

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120% 100%




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2024- julio 2025

Agosto 2023- julio 2024

Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta:|33 Encuesta:135
Servicios: 133 Servicios: 135
Confiabilidad de la muestra: 54 Confiabilidad de la muestra: 54
Porcentaje de satisfaccion por item SOPORTE DE Porcentaje de satisfaccion por CI
SOFTWARE respecto al servicio de SOPORTE DE
SOFTWARE

El servicio que te brindamos en el

0,
proceso lo consideras 100% La informacién al solicitar el
servicio fue 100%

Califica el trato del personal con

El tiempo de respuesta para
0,

quien tuviste contacto 100% atender tu solicitud fue UOO%

Califica el trato del personal con
El tiempo de respuesta para 100% quien tuviste contacto 100%

_ (4]

atender tu solicitud fue El servicio que te brindamos en el

proceso lo consideras 100%

La informacion al solicitar el .
100% 0%

servicio fue 50%

100%

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

N



PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023-julio2024

Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta:377

Servicios: 390

Confiabilidad de la muestra: 73

Porcentaje de satisfaccion de los centros de
informacion respecto al servicio de soporte
técnico y redes

El servicio que te brindamos en el
proceso lo consideras.

Califica el trato del personal con
quien tienes contacto.

El tiempo de respuesta para
atender su solicitud fue.

La informacion de como solicitar el
servicio fue.

100%

100%

99%

100%

99% 99% 99% 99% 99% 100% 100% 100%

Agosto 2024-julio2025

Indicador: 80% minima aceptable

Encuesta: 333
Servicios: 340

Confiabilidad de la muestra: 71

Porcentaje de satisfaccion de ClI
respecto al servicio de SOPORTE
TECNICO Y REDES

La informacion de como
solicitar el servicio fue.

El tiempo de respuesta para
atender su solicitud fue.

Califica el trato del personal
con quien tienes contacto.

El servicio que te brindamos
en el proceso lo consideras.

98%

1
o
) o6%

98%

95%
96%
97%
98%




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 43 Encuesta: 47
Servicios: 45 Servicios: 47
Confiabilidad de la muestra: 30 Confiabilidad de la muestra: 31

e

Porcentaje de satisfaccion de Cl respecto al
servicio de MANTENIMIENTO DE EQUIPOS DE
SEGURIDAD

Porcentaje de satisfaccion de los centros de
informacion respecto al servicio de mantenimiento
de equipos de seguridad

: - ¢ El trato del personal con quien r
Como consideras que fue el servicio tienes contacto es cordial y 98%
proporcionado en el mantenimiento 97% amable?

del arco magnético

Al termi | tenimiento del Al terminar el mantenimiento del
ermma}r.e man.em.rmerT o ae arco magnético, la limpieza interna 98%
arco magnetico, la limpieza interna 97% del mismo fue:

del mismo fue:

Coémo consideras que fue el
¢El trato del personal con quien 995k servicio proporcionado en el . 98%
tienes contacto es cordial y amable? P mantenimiento del arco magnético? [\

0%

50%
\_ 100% Y,

96% 97% 97% 98% 98% 99% 99% 100%




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 23
Servicios: 23
Confiabilidad de la muestra: 18

Porcentaje de satisfaccion de los centros de
informacion respecto al servicio de
mantenimiento preventivo de equipo de
computo

Al concluir el mantenimiento

: . 100%
preventivo la limpieza interna de...
Considera que el tiempo total en el
due g fempo fore 100%
que se realizo el mantenimiento...
i El trato del personal con quien
- ° ’ 100%

tienes contacto es cordial y...

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 20

Servicios: 20

Confiabilidad de la muestra:17

/

\

Porcentaje de satisfaccion de Cl respecto al servicio
de MANTENIMIENTO DE EQUIPO DE COMPUTO

¢El trato del personal con quien
tienes contacto es cordial y amable?

Considera que el tiempo total en el
que se realizé el mantenimiento fue:
(de acuerdo al tiempo estimado en...

preventivo la limpieza interna de los
equipos de coOmputo es:

Al concluir el mantenimiento ~

50%

100%

100%

100%




PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 3.9 minima aceptable Indicador: 3.9 minima aceptable
Encuesta:7 | Encuesta: 132
Servicios: 83 Servicios: 132
Confiabilidad de la muestra:43 Confiabilidad de la muestra: 54
Promedio de satisfaccién de los centros de Promedio de satisfaccion de los centros de

informacion respecto al servicio

informacidn respecto al servicio proporcionado )
proporcionado por el POD

La calidad del servicio que se

proporciond 4.79 El trato que recibe del personal

del proceso

El trato del personal que realiza

El tiempo de respuesta a su solicitud 4.76 la entrega de los libros en la

. La comunicacién con el proceso
La comunicacion con el proceso 4.79

El tiempo de respuesta a su
El trato del personal que realiza la solicitud

entrega de los libros en la biblioteca 4.89 La calidad del servicio que se

proporcioné
El trato que recibe del personal del

4,79
proceso




PROCESO DE CALIDAD

AUDITORIA INTERNA

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta:30
Servicios: 37
Confiabilidad de la muestra: 26

Porcentaje de satisfaccion de los centros de informacion o procesos

) de soporte con la auditoria
El auditor respondid las dudas que los auditados

0,
manifestaron durante |la auditoria. 98%

El auditor mostrd cocimientos del Sistema de
Gestion de la Calidad del Sistema Bibliotecario al 96%
momento de entrevistar y revisar evidencias.
Segun lo acordado, el auditor fue puntal y llevo 98%
acabo la auditoria dentro del horario establecido. °

Se desempefid de manera imparcial: con obligacion
. i : 96%
de informar con veracidad y exactitud.

El desempefio de su trabajo fue de forma ética, con
) 98%
honestidad y responsable.

95% 96% 96% 97% 97% 98% 98% 99%

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable
Encuesta: 20
Servicios: 21

Confiabilidad de la muestra: 17

Porcentaje de satisfaccion de los centros de
informacion o procesos de soporte con la
auditoria

El desempefio de su trabajo fue de r o
forma ética, con honestidad y... 98%
Se desempefié de manera imparcial:
p e —— T

con obligacién de informar con...

Segun lo acordado, el auditor fue
puntal y llevé acabo la auditoria...

94%
El auditor mostré conocimientos del

Sistema de Gestion de la Calidad... -94%
= oo%

85%

El auditor respondié las dudas que
los auditados manifestaron...

:

90%

95%

100%




PROCESO DE CALIDAD

INTEGRACION DE CENTROS DE INFORMACION AL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD DEL
SISTEMA BIBLIOTECARIO

gosto ~023- Julo Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable g . QNO/ i J
Indicador: 80% minima aceptable

Encuesta:3 )

. Encuesta:3
Servicios: 3 Servicios: 3
Confiabilidad de la muestra: 3 Confiabilidad de la muestra: 3

Porcentaje de satisfaccion de los centros de informacion con las Porcentaje de satisfaccion de los
acciones realizadas en el proceso centros de informacion con las acciones

realizadas en el proceso

La comunicacion con el responsable de

. . 100% La atencién recibida durante el
acompanar el proceso fue efectiva.

proceso de integracion fue amable.

El responsable de acompanar el
El responsable de acompafiar el proceso de proceso de integracion mostro...
integracion mostro tener los conocimientos 100% La comunicacion con el responsable
necesarios. de acompaniar el proceso fue...

El tiempo de la implantacion del
La atencion recibida durante el proceso de SGCSB fue.

0,
integracion fue amable. 100%

40%

60% .
80%  100%

0% 20% 40% 60% 80% 100%  120%



QUEJAS Y SUGERENCIAS

QUEJA

PROCESO DE SOPORTE

QUIEN EMITE LA QUEJA

Sabe y ha estudiado la norma asi como los documentos del
sistema, sin embargo se basa en puntos muy basicos que en
realidad no afectan de manera directa en la calidad de los
procesos.

PROCESO DE CALIDAD
L.IA. JOSE JUAN ANGEL MUNGUIA

PSICOLOGIA

Derivado de la aplicaciéon de las encuestas de satisfaccion entre
los participantes, en las sesiones de capacitacion ofertados por
el proceso de Desarrollo de Habilidades Informativas; durante el
periodo 2024- 2025. Se recibieron diversas quejas; identificadas
de la siguiente manera: Se menciona que hubo fallas técnicas en
la transmision, que no hubo conexion a internet y algunas
computadoras no funcionaban adecuadamente. Sobre el
desarrollo del curso algunos participantes, percibieron que se
desarrollé con rapidez y que requerian mayor soporte visual
durante la actividad.

PROCESO DE DESARROLLO DE
HABILIDADES INFORMATIVAS

USUARIOS




QUEJAS Y SUGERENCIAS

QUEJA

PROCESO DE
SOPORTE

QUIEN EMITE LA QUEJA

En la restauracion de libros antiguos, se debe evitar el uso de pintura acrilica, cinta adhesiva
y métodos de encuadernacion deficientes como el "mal empastado". Estos materiales y
técnicas pueden dafiar permanentemente el libro y disminuir su valor historico y estético. Se
recomienda usar métodos y materiales adecuados para la restauracion, como pegamentos
especiales para encuadernacién y técnicas de conservacion que no sean invasivas.
Materiales y técnicas para evitar:
Pintura acrilica:
La pintura acrilica es un material moderno que no es compatible con el papel antiguo vy
puede causar decoloracion, rigidez y agrietamiento. Ademas, su naturaleza permanente
dificulta cualquier futura restauracion.
Cinta adhesiva:
La cinta adhesiva, incluso la cinta de papel, contiene adhesivos que pueden filtrarse en el
papel y causar manchas, decoloracion y fragilidad. Con el tiempo, la cinta se vuelve
guebradiza y se desprende, dejando residuos pegajosos. Mal empastado. Un "mal
empastado"” se refiere a una encuadernaciéon deficiente, donde las hojas no estan bien
sujetas o la cubierta no esta firmemente unida al libro. Esto puede causar dainos adicionales
a las hojas y a la estructura del libro.
encuadernacion deficiente, donde las hojas no estan bien sujetas o la cubierta no estd
firmemente unida al libro. Esto puede causar dafios adicionales a las hojas y a la estructura
del libro.
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Proceso de
Mantenimiento de
Acervos Especiales

INSTITUTO DE FiSICAY
MATEMATICAS




QUEJAS Y SUGERENCIAS

QUEJA

PROCESO DE SOPORTE

QUIEN EMITE LA QUEJA

Deberia gestionar la reparacion de la guillotina del area para que
el proceso de desencuadernado fuera mas agil.

Proceso de Mantenimiento de
Acervos Especiales

REPOSITORIO DE TESIS




ENCUESTA DE DETERMINACION DE REQUISITOS DEL COMITE

DE CALIDAD DEL SB

LOS 8 PROCESOS
CONTESTARON

1. ¢Qué medidas sugieres para
mejorar el proceso de adquisicion de
colecciones?

- Estar en comunicacion constante
con los Secretarios académicos vy
profesores de cada facultad vy
escuela.

2. ;Como mejorarias el proceso de
medicion del Sistema de Gestion de
Calidad?

- Revisar a fondo los planes de
estudio de las escuelas, facultades,
institutos y unidades profesionales.

- Que el proceso de Calidad muestre
los resultados de las evaluaciones
que realizan cada tres meses a cada
area.

3. ¢Qué requieres de los
procesos de los centrales de
la Direccion de Bibliotecas
que no se te ha
proporcionado?

-  Crear un procedimiento de
medicion para el control estadistico.

- Que el material se surta de
acuerdo como se pide en el
POASB.

- Que se cumpla con la politica de
gestion de colecciones

- Del proceso de PGTS los
cambios a la plataformas
solicitadas.




ENCUESTA DE DETERMINACION DE REQUISITOS DEL COMITE

DE CALIDAD DEL SB

4. ¢ Tienes alguna sugerencia para
la mejora del control de
documentos?

5. ¢Qué nuevos servicios se podrian
implementar en tu proceso?

- Personal capacitado para llevar
la documentacion del proceso para
su consulta clara y veridica.

- Personal especial para las
adquisiciones de compras directas
fisicamente para tener una mas eficacia
en las adquisiciones correctas.

6. s Tienes alguna
observacion o mejoras que
pueda realizarse a |la
plataformas del Sistema de
Gestion de Calidad ?

- Agrupar varios documentos que
te den los mismos datos en uno
s6lo y de esa forma no tener tantos
documentos o0 registros que a
veces NnO son tan necesarios,
porque en ocasiones ni se
conocen todos.

- Servicio de referencia.

- Ortografia y al actualizar la
plataformas no se salga y se
tenga que ingresar
nuevamente.




ENCUESTA DE DETERMINACION DE REQUISITOS DEL COMITE
DE CALIDAD DEL SB

7. ¢De qué manera la alta 8. ¢ Qué mejoras propones para el

Direccion puede mejorar el Sistema de Gestion de Calidad?

liderazgo ante el Sistema de

Gestion de Calidad? - Que se den cursos de
actualizacion de la norma a TODO

- Visitando las bibliotecas y las el personal de la DB porque se

areas de trabajo. enfocan mucho en las areas que se

van a integrar y a las areas

— — certificadas las dejan un poco de
- Comunicacion mas directa con lado.

los responsables de procesos.




ENCUESTA DE DETERMINACION DE REQUISITOS DE LOS

EMPLEADOS

LOS 8 PROCESOS
CONTESTARON

1. ¢, Como puede contribuir el Sistema
Bibliotecario en un mejor desempeno
de tus actividades?

- Teniendo personal mas capacitado

2. ;Qué propones para la mejora
de las actividades que desarrollas
dentro del Sistema de Gestion de
Calidad?

3. ¢ Sugiere acciones que permitan
que las capacitaciones que recibes
influyan en el desempefo de sus
actividades?

- Con mas capacitaciones o0
actualizaciones para el personal

- Actualizar plataformas y contratar
mas cursos externos.

- Participar activamente en redes de
biblioteca.

- Actualizar contenidos.

- Manteniendo el material bibliografico
limpio libre de polvo, al momento de
entregarlo al departamento del
proceso de organizacion documental.

- Presupuesto suficiente.

-- Cursos con temas correctos
segun el area y/o proceso.

- Encabezamientos de materia en
linea.

- Compra de Software Original vy

mejorar el equipo tecnoldgico.

- Diferentes metodos de
capacitacion, como talleres,
sesiones presenciales, actividades
practicas, cursos, conferencias,
congresos Yy diplomados.




ENCUESTA DE DETERMINACION DE REQUISITOS DE LOS

EMPLEADOS

4. ¢Queé circunstancias o aspectos
afectan la realizacion de tu trabajo?

- No capturan la estadistica a tiempo
los bibliotecarios.

5. ¢, Qué requieres para colaborar de
manera efectiva en el logro de los
objetivos de calidad?

- Mayor capacitacion.

- Dentro de los traslados que se
realizan para dar los cursos no hay|
una remuneracion ni siquiera para el
transporte a mi persona.

- Modernizar los equipos.

6. ¢Qué controles agregarias o
modificarias de las actividades
de los procesos en que
intervienes?

- Equipo de trabajo deteriorado u
obsoleto.

- Informacidn 'y comunicacion
continua, mas reuniones de trabajo,
compromiso y trabajo de todas Y|
todos los integrantes del equipo,
mayor liderazgo.

- Que la persona que este a
cargo tenga la paciencia para
aclaracion o duda que se tenga
respecto al trabajo.

- Falta de liderazgo , falta de bases
de datos por suscripcion, nula
actualizacion teodrica y practica en mi
area , sillas feas e incbmodas.

- Mejores condiciones laborales,
acordes al trabajo que
desempefamos. (equipo de trabajo
adecuado, para el area donde nos

- Separaria la productividad de
los integrantes y mostraria datos
reales de encuestas.

encontramos).

- Cursos con gente capacitada
en el area o profesores
capacitados.




C) INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOY LA EFICACIA DEL
SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

2) Grado en que se han logrado los objetivos de la calidad



OBJETIVOS ESTRATEGICOS

2032 633
ESCUELA PREPARATORIA ING. PASCUAL ORTIZ RUBIO
1864 958
BIBLIOTECA DE LA FACULTAD DE SALUD PUBLICA Y ENFERMERIA
5134 1740 134 libros (cuarto
BIBLIOTECA DE LA FACULTAD DE INGENIERIA CIVIL trimestre). 28.09%
Se reprogramaron
7672 734 74 libros (tercer
BIBLIOTECA COLEGIO PRIMITIVO Y NACIONAL DE SAN NICOLAS DE trimestre).
HIDALGO 282 (cuarto trimestre)
223 (quinto trimestre)
271 (sexto trimestre)
Se reprogramaron
1580 1071
BIBLIOTECA DE LA PREPARATORIA MELCHOR OCAMPO
Total 5,136




OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Responsable Avance
2. A diciembre de 2024, automatizacion del préstamo a| PGTS/POD 70%
domicilio en los siguientes centros de informacion: Se integra al
- Biblioteca de la Unidad de Ciencias, Ingenieria vy objetivo 2026
Humanidades
- Biblioteca de la Facultad de Ingenieria Eléctrica
2. A diciembre de 2025, automatizacion del préstamo a| PGTS/POD 100%

domicilio en los siguientes centros de informacion:
- Biblioteca del Instituto de Investigaciones Historicas.




OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Responsable

Avance

3. Para diciembre 2024, evaluar la pertinencia de la coleccién conforme a los
planes de estudios en los siguientes centros de informacion:

- Biblioteca del Colegio Primitivo y Nacional de San Nicolas de Hidalgo

- Biblioteca de la Escuela Preparatoria Melchor Ocampo

- Biblioteca de la Coordinacién del Departamento de Idiomas

- Biblioteca de la Facultad de Salud Publica y Enfermeria

- Biblioteca de la facultad de Psicologia

CCl

100%

3. Para diciembre 2025, evaluar la pertinencia de la coleccion conforme a los
planes de estudios en los siguientes centros de informacion:

- Centro de Informacién Biolégico Ambiental

- Biblioteca del Posgrado de Odontologia

- Biblioteca del campus Ciudad Hidalgo

- 5 centros de informacion a integrarse

CCl

25%




OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Responsable Avance

4. A octubre de 2024 certificar los siguientes centros de CCI/INTEGRACION 100%
informacion: /AUDITORIA INTERNA
- Biblioteca del Colegio Primitivo y Nacional de San Nicolas de

Hidalgo
- Biblioteca de la Escuela Preparatoria Melchor Ocampo
- Biblioteca de la Coordinacién del Departamento de Idiomas
4. A octubre de 2025, certificar los siguientes centros de CCI/INTEGRACION 80%

informacion:
- 5 centros de informacion.

/AUDITORIA INTERNA




OBJETIVOS OPERATIVOS

Objetivo operativo Proceso de Avance Incumplimiento
soporte
De enero a diciembre de 2025 el Proceso de 100%
personal de proceso realizara Encuadernacio
intervenciones menores en 2000 libros n de Fondos
danados de bibliotecas que ya fueron Contemporane
diagnosticadas y traeran el material al oS
laboratorio.
Al 31 de diciembre del 2028, el personal Proceso de 64% Vence a diciembre de 2028
del Proceso de Mantenimiento de Mantenimiento
Acervos Especiales, realizara en las de Acervos
instalaciones del laboratorio, la Especiales
estabilizacion e intervenciones de primer
nivel en 10,000 libros de fondo antiguo de
la Biblioteca Publica Universitaria para la
conservacion de los mismos y la consulta
quien lo solicite.




OBJETIVOS OPERATIVOS

Objetivo operativo Proceso de Avance Incumplimiento
soporte
Capacitar a diciembre de 2026 142 Proceso de 10% Vence a diciembre 2026
bibliotecarios del Sistema de Gestion de Formacion de
Calidad para cubrir su formacion basica. Recursos
Humanos
Al finalizar el ano 2025, se llevara a cabo Proceso de 50% Vence a diciembre 2025
una sesion de capacitacion sobre el uso Desarrollo de
de la Biblioteca Virtual y bases de datos, Habilidades
en 13 bibliotecas integradas al sistema de Informativas
calidad. Con la finalidad de difundir entre
sus usuarios los recursos en linea
disponibles en la Biblioteca Virtual.




OBJETIVOS OPERATIVOS

Objetivo operativo Proceso de Avance Incumplimiento
soporte
A julio de 2025, mejorar la plataforma Proceso de 100%
POASB a través del cumplimiento de Gestién de
actividades determinadas, que permitan Recursos
reportes para un resultado confiable y real Financieros
en las estadisticas.




C) INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOY LA EFICACIA DEL

SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

3) Desempeno de los procesos y conformidad de los productos y servicios



12
10

L B N =A==

PROCESO DE GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Bienes y servicios suministrados:
5984

Porcentaje de conformidad de los requisitos de los
bienes y servicios sumistrados
12

Sumatoria de Sumatoria de

productosy productosy
servicios servicios no

entregados conformes.

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

Porcentaje de conformidad de los requisitos
de los bienes y servicios sumistrados

10

10

100%

o N » O ®

Sumatoria de

productos y Sumatoria de
servicios productos y
entregados servicios no
conformes.




PROCESO DE GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de cumplimiento del POASB

12

11 11
10
100%
0

Sumatoria de Bienesy  Sumatoria de Bienesy
Servicios Programados  Servicios Suministrados

o0

[=a}

=Y

]

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

O F» N W H U1 O N 0 v

Porcentaje de cumplimiento del Programa
Operativo anual del Sistema Bibliotecario

100%

Sumatoria de Bienes y Sumatoria de Bienes y
Servicios Programados Servicios Suministrados




PROCESO DE GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima
aceptable
/ - - - ] - [ 4 \
Porcentaje de solicitudes atendidas SABS Porcentaje de solicitudes de adquisicion de
1 bienes y servicios atendidas
1 1 100%
1
1
1 1
1
: 1 100%
0 1
0
0 0
0
0 0
. . . .« s 0
Suma.tc.'rla de.Bllenes y Blenes. y.Serwcms Sumatoria de Bienes y Bienes y Servicios
Servicios solicitados Suministrados Servicios solicitados Suministrados




PROCESO DE ENCUADERNACION DE FONDOS CONTEMPORANEOS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de conformidad sobre el cumplimiento
de los requisitos de los fondos contemporaneos

960
1000
800
600
- 0 100%
H 4 :

Sumatoria de libros Sumatoria de libros  Porcentaje de
encuadernados encuadernadosno  conformidad
conformes

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

Porcentaje de conformidad sobre el
cumplimiento de los requisitos de los fondos
contemporaneos

1500

1000 100%

500

Sumatoria de libros
encuadernados Sumatoria de libros
encuadernados no
conformes




PROCESO DE ENCUADERNACION DE FONDOS CONTEMPORANEOS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de acervos encuadernados respecto a los
solicitados en la unidad de tiempo comprometida

100000%
80000%
60000% 89%
40000%

20000% y 4
0%

108

Porcentajede  Sumatoriade  Sumatoria de

acervo volUimenes volUmenes no
encuadernado solicitados.  entregados en el
tiempo

comprometido

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

Porcentaje de acervos encuadernados respecto a

los solicitados en la unidad de tiempo
comprometida

94%

voliumenes Sumatoria de
solicitados volimenes
encuadernados

en el tiempo
comprometido.




PROCESO DE ENCUADERNACION DE FONDOS CONTEMPORANEOS

Agosto 2023- julio 2024

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Indicador: 80% minima

aceptable
p
Porcentaje de acervos encuadernados por Porcentaje de acervos en?uadema_dos por
encuadernador en |a unidad de tiempo comprometida encuadernador e_n la “,"'da?' d_e tiempo
(dias habiles) comprometida (dias habiles)

Omar Jesls

0 ALEJANDRO MAURICIO r
100.90% BALLESTEROS REYES — T
Luis Guillermo Torres Gonzalez 100.00% i . i
TZITLAHUAC BENITEZ RAMIREZ 348
Luis Eduardo Garcia Lopez 100.00%

132
Daniela Estefania Dominguez Morales* 93.75% CARISA ITZEL ROMERO ESPINOZA -
Tzitlahuac Benitez Ramirez I 70.83% LUIS EDUARDO GARCIA LOPEZ - 132
Carisa ltzel Romero Espinoza 106.25% DANIELA ESTEFANIA DOMINGUEZ 96
_ N MORALES |7
Alejandro Mauricio Ballesteros Reyes 112.00%

0.00% 20.00% 40.00% 60.00% 80.00% 100.00% 120.00% 100%




1200
1000
800
600
400
200

PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de conformidad sobre el
cumplimiento de los requisitos de los fondos
especiales atendidos

987
0 100%
Sumatoria de items ~ Sumatoria de items Porcentaje de
atendidos atendidos no conformidad

conformes

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

Porcentaje de conformidad sobre el
cumplimiento de los requisitos de los
fondos especiales atendidos

1254

items atendidos Sumatoria de
items atendidos
no conformes

100%




PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de acervos atendidos respecto a los
solicitados en |a unidad de tiempo comprometida

100000%
80000%
60000%
40000%
ZOODDD/D 100%
° Ay

0%
Porcentaje de Sumatoriade Sumatoria de

acervos acervos acervos
solicitados atendidosenel solicitados
tiempo

comprometido

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de acervos atendidos respecto a
los solicitados en la unidad de tiempo
comprometida

100%

Sumatoria de items

atendidos en el tiempo Sumatoria de items
comprometido solicitados




PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES

Agosto 2024- julio 2025

Agosto 2023- julio 2024 Indicador: 80% minima aceptable

Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de produccién de acervos

Porcentaje de produccion de acervos atendidos por atendidos por restaurador

restaurador
Luis Guillermo Torres Gonzalez
TOTAL 96% Irving Said Zamudio Gonzalez
Vietminh Arroniz Vasquez 100% Daniel Dominguez Garcia

Tzitlahuac Benitez Ramirez m—— 35% Miguel Angel Silva Sierra

Carisa Itzel Romero Espinoza 100% ] ]
Alejandro Mauricio Ballesteros Reyes 100% Alejandra Villalobos Chavez
Alejandra Villalobos 100% Omar Jesus Virrueta Rodriguez
Miguel Angel Silva Sierra 100% Daniela Dominguez Morales
Daniela Estefania Dominguez Morales 100% i )
: , Carisa Itzel Romero Espinoza
Omar Virrueta Rodriguez 100%
Irving Said Zamudio Gonzélez 100% Viethmin Arréniz Vazquez
Luis Guillermo Torres Gonzalez 100% TOTAL 1254
0% 20% 40% 60% 80% 100% 120% 100%

NC )



PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES

Agosto 2024- julio 2025

Agosto 2023- julio 2024 _ i
Indicador: 80% minima aceptable

Indicador: 80% minima aceptable

~
Apoyo al PEFC
Apoyo al PEFC
Luis Guillermo Torres Gonzalez 735
TOTAL 100%
Vietminh Arroniz Vasquez = 0% 708
Tzitlahuac Benitez Ramirez = 0% Daniel Dominguez Garcia
Carisa Itzel Romero Espinoza 0%
Alejandro Mauricio Ballesteros Reyes | 0% Omar Jesis Virrueta Rodriguez 662
Alejandra Villalobos = 0%
Miguel Angel Silva Sierra 0% 444
Daniela Estefanfa Dominguez Morales | 0% Irving Said Zamudio Gonzalez
Omar Virrueta Rodriguez 100%
|rving Said Zamudio Gonzal 9
L rwgglnm arTnu |oGonzaj|ez 122;{: TOTAL 2549
uis Guillermo Torres Gonzalez b
100%
0%  20% 40% 60% 80% 100% 120%




PROCESO DE RECURSOS HUMANOS

CONFORMIDAD
. ONO/ et
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima
aceptable
/ - - - \
Porcentaje de cursos conformes a sus requisitos Porcentaje de cumpllmlent9 _de cursos
conforme a sus requisitos
12
12

8

7 10

6 8

5

4 6

3 4

1009 o

2 ) 100%
1 P 0

0

Sumatoria de Sumatoria de Porcentaje Sumatoria de
cursos Cursos no cursos q Sumatoria de
proporcionados. conformes. proporeionados. cursos conformes.
o




200
180
160
140
120
100
80
60
40
20

PROCESO DE RECURSOS HUMANOS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de aprobacion de cursos

Numero de Numero de Porcentaje
personas personas
capacitadas aprobadas

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

Porcentaje de aprobacién de cursos
248

248
247.8
247.6
247.4
247.2

247
246.8
246.6

246.4

Sumatoria de

personal Sumatoria de
capacitado personas
aprobadas

100%




PROCESO DE RECURSOS HUMANOS

DESEMPENO
Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable
/ N
Porcentaje de cumplimiento del Programa
Porcentaje de cumplimiento de programa anual Anual de Capacitacién

de capacitacion

14

12
10

14

; 86%

13

67% 12

y

[ O = AT ¢ ]

12

Cursos Cursos Porcentaje

programados impartidos H

Numero de cursos Numero de cursos
impartidos programados




PROCESO DE RECURSOS HUMANOS

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable (nuevo)

VA RV-R WYY

Porcentaje del personal capacitado respecto al total del
personal del Sistema de Gestion de Calidad del Sistema
Bibliotecario de la DB

300
290
280

270 O
260 84%
240

230
220

Sumatoria de personal Sumatoria de personal
capacitado integrado al Sistema de
Gestion de Calidad al Sistema
Bibliotecario de la Direccién de
Bibliotecas.




PROCESO DE RECURSOS HUMANOS

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable
(nuevo)

30

25

20

15

10

Porcentaje de cumplimiento de tutorias solicitadas

100%

Numero de tutorias Numero de tutorias
impartidas solicitadas




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

CONFORMIDAD

Agosto 2024- julio 2025

Agosto 2023- julio 2024 Indicador: 80% minima aceptable

Indicador: 80% minima aceptable

e p\
Porcentaje de cumplimiento de los requisitos de Porcentaje de cursos y_c_r;arlas conforme a
SUuUsS requisitos
charlas y cursos
177
168 -
180
160 160
140 140
120
100 120 100%
20 100
“ 0 100% "
20 Ay 4
0 40
Sumatoria de Sumatoria de Porcentaje 20 0
servicios no servicios 0
. Sumatoria de cursos y Sumatoria de cursos y
conformes proporcmnados charlas no conformes charlas proporcionados




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

CONFORMIDAD

Agosto 2024- julio 2025

Agosto 2023- julio 2024
gosto julio Indicador: 80% minima aceptable

Indicador: 80% minima aceptable

4 N
Porcentaje de referencia virtual conforme a
Porcentaje de cumplimiento de los requsitos de referencia virtual J . .
sus requisitos

%0 174
80 180
70 160
00 140

120
. 100%
40

80
30

60
2 40

0
s o b g 2 0
0
0
Sumatoria de servicios no Sumatoria (.je servicios Porcentaje Sumatoria de referencias Sumatoria de referencias
conformes proporcionados virtuales no conformes virtuales proporcionados




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

DESEMPENO
AgOStO 2023- ]UlIO 2024 AgOStO 2024-]U|IO 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable
/ ] ] - - ] \
Porcentaje de cumplimiento de solicitudes de Porcentaje de cumplimiento de solicitudes de
o servicio de charlas y cursos
servicio de charlas y cursos
177 177
180
180 160
160 140
140
10 100%
100 100
80 80
60 60
40 100°
20 % 4
0 20
Sumatoria de Sumatoria de Porcentaje 0
charlas solicitadas  charlas atendidas Sumatoria de solicitudes = Sumatoria de solicitudes
recibidas atendidas




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025

Agosto 2023- julio 2024
gosto julio Indicador: 80% minima aceptable

Indicador: 80% minima aceptable

e A
Porcentaje de cumplimiento de las
Porcentaje de cumplimiento de solicitudes de solicitudes de servicios de referencia
servicios de referencia virtual virtual
174 174
90 180
80 160
70
60 140
38 120 100%
30 100° 100
0 A o
0 60
Sumatoria de Sumatoria de Porcentaje 40
servicios de servicios de 20
referencia virtual referencia virtual 0 _ _
licitad tendid Sumatoria de Sumatoria de
solicitadas atendiaas solicitudes recibidas solicitudes atendidas




PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

(nuevo)

Numero de solicitudes

Solicitudes atendidas por

. . ] - . Porcentaje
Porcentaje de solicitudes atendidas por recibidas instructor
instructor
63 63
Carla Daniela Arce Ramos 100.00%
15 15
Violeta Garcia Pascual 100.00%
Gabriela Patino Sanchez 65 65
100.00%
Jesus Abdon Sanchez Pahua 34 34

100.00%
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PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de cumplimiento de los requisitos del
software (desarrollo o modificado)

0,
Ay %
Sumatoria de Sumatoria de Porcentaje de
requisitos de requisitos no cumplimiento de
conformidad por  conformes por  los requisitos de
item. item. Software
desarrollado o
modificado

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de cumplimiento de los
requisitos del software (desarrollo o
modificado)

1

100%

Sumatoria de

requisitos no Sumatoria de
conformes por item. requisitos de
conformidad por
item.




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

s N
: _ - Porcentaj mplimien los requisi
Porcentaje de cumplimiento de los requisitos del orcentaje de cumplimiento de los requisitos
o del servicio de Soporte de Software
servicio de Soporte de Software
140 135
120
140
120 100
100 80
80 w0 100%
40 1008 20
20 b M °
0 Sumatoria de
Sumatoriade  Sumatoria de Porcentaje servifcios no Sumatoria de
servicios no servicios contormes or o:z';‘é'iz'::d os
conformes  proporcionados
N




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

- Agosto 2024- julio 2025
Agosto 2023- julio 2024 Indicador: 80% minima aceptable
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de servicios del proceso de
Porcentaje de servicios del proceso de soporte soporte técnico y redes que cumplen con las

técnico y redes que cumplen con las especificaciones
especificaciones

350 340
300
250
200
150

100
200 50

0
b Sumatoria de

. _ _ servicios no Sumatoria de
Sumatoriade  Sumatoria de Porcentaje conformes servicios
Servicios no Servicios

proporcionados
conformes  proporcionados

400

300

100%




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de servicios del mantenimiento
preventivo de equipo de computo que cumplen
con las especificaciones

25
20
15
10

P

Sumatoria de Sumatoria de
servicios no servicios

conformes  proporcionados.

F

Porcentaje

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de servicios del mantenimiento
preventivo de equipo de computo que
cumplen con las especificaciones

20
20
18
16
14
12
10

100%

oN D O ®

Sumatoria de
servicios no
conformes

Sumatoria de
servicios
proporcionados.




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de servicios del mantenimiento
preventivo de equipo de seguridad que cumplen
con las especificaciones

50
40
30
20

10 b %

Sumatoriade  Sumatoriade  Porcentaje
Servicios no servicios
conformes  proporcionados.

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de servicios del mantenimiento
preventivo de equipo de seguridad que
cumplen con las especificaciones

47

100%

Sumatoria de
servicios no
conformes servicios

proporcionados.

Sumatoria de




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

s N
Porcentaje de solicitudes atendidas en el tiempo Porcentaje de solicitudes atendidas en el
o tiempo programado (Diseiio y desarrollo)
programado (Disefo y desarrollo)
L 1

1
9 1
8
Ji 1
b
i 100¢ :
; 1w, 0 100%
1
0 0

Sumatoria de Total de Porcentaje _
. . Sumatoria de
solicitudes solicitudes solicitudes Total de
atendidas en el atendidas en el solicitudes
. tiempo
tiempo programado.

programado.




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de solicitudes atendidas en el tiempo
comprometido (Soporte de software)

140
120
100
80
60
40 100%
20 V- 4
0
Sumatoriade Sumatoria de Porcentaje
solicitudes solicitudes
atendidas en el
tiempo

comprometido

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de solicitudes atendidas en el
tiempo comprometido (Soporte de software)

135

140 135
120
100
80
60
40

100%

20

0

Sumatoria de

solicitudes Sumatoria de
atendidas en el solicitudes
tiempo

comprometido




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima
aceptable
4 N
Porcentaje de solicitudes atendidas en el tiempo Porcentaje de solicitudes atendidas en el
. . tiempo comprometido de soporte técnico y
comprometido de soporte técnico y redes redes

400
350

250
200

/
Sumatoria de_ solicitudes 340
atendidas.
150 1aﬂ0ﬁ 100%
50
0 Sumatoria de solicitudes -40
: . : atendidas en el tiempo
Sumatoriade  Sumatoria de Porcentaje comprometido.
R

solicitudes solicitudes
atendidas en el atendidas. 200
tiempo 100
comprometido.




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de solicitudes atendidas de conforme
al programa preventivo de equipo de computo

25
20
15
10

[y ]

b

Sumatoriade  Solicitudes Porcentaje
solicitudes programadas
atendidas

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de solicitudes atendidas conforme
al programa preventivo de equipo de computo

20
15

10

100%

Sumatoria de
solicitudes Solicitudes
atendidas programadas




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de solicitudes atendidas conforme al
programa preventivo de equipos de seguridad

45
40
35
30
25
20
15
10

A

Sumatoria de Solicitudes Porcentaje
solicitudes programadas
atendidas

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de solicitudes atendidas conforme
al programa preventivo de equipos de
seguridad

47

47

100%

Sumatoria de

solicitudes Solicitudes
atendidas programadas




PROCESO DE GESTION TECNOLOGICAY SISTEMAS

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
, L Indicador: 80% minima
Indicador: 80% minima aceptable
aceptable
/ - - - \
Porcentaje por persona de solicitudes atendidas del Porcentaje por persona de solicitudes
o atendidas del proceso de soporte técnicoy
proceso de soporte técnico y redes redes

TOTALDE SOLICITUDES N 100.00% Misael Johatan Anguiano Alvarado | 21.62%

. Mauro Ignacio Ayala Calderén 3 7.86%
Julio Lopez Cortes [N 31.00%

Pablo Silvestre Solis Lopez - 24.82%

9 28.01%
Misael Joatan Anguiano Alvarado [ 17.25%

Antonio Gabriel Sanchez Reyes 14.19% PO 2000% 40009

60.00% .
80.00% 1 10.00%

Pablo Silvestre Solis Lopez | 25.76%

Julio Lopez Cortes

0.00% 20.00% 40.00% 60.00% 80.00% 100.00% 120.00%




7000
6000
5000
4000
3000
2000
1000

PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de conformidad de materiales
procesados

6
'blw

Nimero de libros ~ Ndmero de Porcentaje de
procesados productosno  conformidad de
conformes materiales
procesados

CONFORMIDAD

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima
aceptable

6000

5000

4000

3000

2000

1000

Porcentaje de conformidad de materiales
procesados

5656

99.84%
Numero de libros
procesados Numero de
productos no
conformes




PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable (nuevo)

Conocer la produccion anual por catalogador a fin de .,
Produccion total

conocer el desempeino del personal con respecto al ano Ano anterior e Porcentaje
por clasificador

anterior.
Javier Alejandro Vargas Bravo 916 533 58.19%
Maria Berenice Torres Garcia 1050 652 62.10%
Brenda Liz Barajas Sandoval 1124 1370 121.89%
Georgina Mejia Salgado 1490 1494 100.27%
Jorge Romero Rangel 803 1022 127.27%
Laura Garcia Rojas 173 624 360.69%

1 1

Mario Alberto Ledesma Olmos 100.00%




PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable (nuevo)

Catalogadores Externos Ano anterior F:g:'gf;g%gég;?' Porcentaje
Edgar Alejandro Zepeda Alcantar 833 82 9.84%
Miriam Yuritzi Martinez Chiuaque 697 368 52.80%
Ivonne Lissett Meza Bucio 113 63 55.75%
Héctor Arevalo Chavez 310 194 62.58%
Lorena Angélica Ayala Landeros 298 457 153.36%
Alejandra Erandeni Jeronimo Marin 190 143 75.26%
Elizabeth Ayala Landeros 203 260 128.08%
Elena Indira Diaz Mondragén 678 326 48.08%
Medardo Ambriz Tovar 112 131 116.96%
Citlalic Villegas Luna 33 14 42.42%
2038




PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

DESEMPENO

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable (nuevo)

Creadores de items Ano anterior I?g?ggg%r;a?;? Porcentaje
Karen Lizeth Orozco Ceja 2 7 106.94%
Misraim Esquivel Hernandez 1136 ’ 0.62%
Marco Antonio Florian Sanchez 0 8
José Juan Angel Munguia 6 1 16.67%
Ma. Edith Salgado Cuevas 6 2 33.33%
Edgar Mejia Lemus 24 1 4.17%
Silvia Silva Sierra 1 / 700.00%
Tizoc Benitez Ramirez 0 575
Norma Margarita Diaz Fernandez 0 2.000




PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

DESEMPENO

Abril - julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable (nuevo)

Produccion total por | Irregularidades Porcentaje
. . . . catalogador registradas
Efectividad en la produccién de cada catalogador a fin de 9 g
: g ) : g : por catalogador
conocer la cantidad de irregularidades o inconsistencias
corregidas durante el anho.
] : , 68 4
Maria Berenice Torres Garcia 94.12%
Laura Garcia Rojas 212 0 97.64%
Georgina Mejia Salgado 215 ° 97.67%
Jorge Romero Rangel 309 ! 97.73%
Brenda Liz Barajas Sandoval 522 3 99.43%
Javier Alejandro Vargas Bravo 129 0 100.00%




PROCESO DE CALIDAD (AUDITORIA INTERNA)

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de informes de auditoria conformes de acuerdo a
|a redaccion de hallazgos

40
35
30
25
20
15
10

(W]

oy L

Numero de Conformes  Noconformes  Porciento de
informes conformidad

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de informes de auditoria

conformes de acuerdo a la redaccion de

25

20

15

10

hallazgos

22

100%

Numero de
informes Conformes

No conformes




PROCESO DE CALIDAD (AUDITORIA INTERNA)

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de informes entregados en el tiempo
comprometido

3

91.18%

& s

Total de Informes Informesno  Porcentaje
informes de  entregados en entregados en
auditoria el tiempo tiempo

comprometido comprometidos

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

Porcentaje de informes entregados en el
tiempo comprometido

25 22 22

20 100%

15

10

Total de

informes de Informes
auditoria entregados en Informes no
el tiempo entregados en
comprometido tiempo

comprometidos




PROCESO DE CALIDAD (AUDITORIA INTERNA)

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024 - julio 2025
Indicador:80% minima aceptable Indicador:80% minima aceptable
Auditorias faltantes: C. Hidalgo, S. Piblica y Auditorias faltantes: C. Hidalgo, Historia y
PDHI. Economia.
Auditorias Porce.ntaj:e i
. auditorias
e s realizadas \
. Auditorias . realizadas
Auditor en tiempo .
Programadas por auditor
programad .
o en el tiempo
programado
LLUVIA IBETH MEJIA SALGADO 16 16 100%
CARMEN EDITH SALINAS LLUVIA IBETH MEJIA SALGADO 6 6 100%
GARCIA 2 1 50%
ALEJANDRA VARGAS MEJIA 4 4 100% MARCO ANTONIO MUNOZ AMBRIZ 5 3 60%
ITZIYURENI MENDOZA RUIZ 5 5 100% CARMEN EDITH SALINAS GARCIA 3 2 67%
MARCO ANTONIO MUNOZ : < o
AMBRIZ 4 4 100% INDIRA LETICIA GUTIERREZ GUZMAN 4 4 100%
i [
BLANQA MARIANA ITZIYURENI MENDOZA RUIZ 3 3 100%
HERNANDEZ DOBLAS 0 0 0% JOSE JUAN ANGEL MUNGUIA 4 4 100%
INDIRA LETICIA GUTIERREZ
GUZMAN 3 1 33% 25 22




PROCESO DE CALIDAD
INTEGRACION DE CENTROS DE INFORMACION AL SISTEMA DE GESTION DE

CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO

Agosto 2023- julio 2024
Indicador: 80% minima aceptable

Conformidad

¢ Las actividades indicadas para la

(1]
implantacion facilitaron el proceso? 100%
i Se realizo en tiempo la implantacion del
C SGFELSB? i 100%
i Se cumplio con la planificacion de las
¢oe cimp P 100%

actividades para la integracion al SGCSB?

0% 20 40%  60%  80% 100% 120%

Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable

40

35

30

25

20

15

10

Porcentaje de conformidad sobre el
cumplimiento de la planificaciéon de
actividades del proceso de integracion

100%

Sumatoria de actividades Sumatoria de actividades
no cumplidas planificadas




PROCESO DE CALIDAD
INTEGRACION DE CENTROS DE INFORMACION AL SISTEMA DE GESTION DE

CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO

Agosto 2023- julio 2024 Agosto 2024- julio 2025
Indicador: 80% minima aceptable Indicador: 80% minima aceptable
4 . ] - N
Porcentaje de centros de informacion programados para su integracion al SGCSB Porcentaje de centros de informacion

programados para su integracion al SGCSB

3
3
2.5
25 i
1.5
1
15 ﬂ O'z 100%
Sumatoria de
05 Centros de Sumatoria de

()

[

—

: Informacion Centros de
programados en el Informacién
Sumatoria de Centros de Sumatoria de Centros de PORCENTAJE ano integrados en el
Informacion programados en el Informacion integrados en el ano

dno dno




C) INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOY LA EFICACIA DEL

SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

4) No conformidades y acciones correctivas



NO CONFORMIDADESY ACCIONES CORRECTIVAS

16%

No conformidad derivada del requisito 9.2.2.el1l. Modificar el procedimiento de ENERO 2025 "Proceso de CERRADA
Realizar las correcciones y tomar las acciones auditoria interna, para Calidad/Coordi
correctivas adecuadas sin demora injustificada; determinar que el auditor nadores de
detectando la falta de seguimiento de realizara la primera y segunda centro de
hallazgos en el Sistema Bibliotecario. verificacion de hallazgos. 50% informacion/Gl
2. Capacitacion sobre no C/Responsable
conformidades y acciones s de procesos
correctivas. 50% de soporte
No conformidad derivada del incumplimientol. Capacitacion para el Noviembre 2024 (PDHI y Proceso de ABIERTA
del programa de auditoria interna en los coordinador de C.Hidalgo. Cl) Calidad/Coordi
icentros de informacién: Ciudad Hidalgo, Salud ~ 50% nadores de 67%
;PL'Jinca y Enfermeria, asi como Proceso de2. Programar en el mes de centro de FALTA
Desarrollo de Habilidades Informativas. noviembre las auditorias faltantes. informacion AUDITORIA
25% involucrados DE C.
3. Realizar auditorias internas. HIDALGO




NO CONFORMIDADESY ACCIONES CORRECTIVAS

En el proceso de encuadernacion de fondosl. Asignacion de personal para 31 dejuliode PC/PEFC CERRADA
contemporaneos se aplicaron 6 encuestas de realizar la actividad. 25% 2025

satisfaccion de las 19 requeridas para que sea2. Capacitacion del personal. 25%

una muestra confiable. 3. Aplicacion y captura de la encuesta

de satisfaccion. 50%

En la revisidon por la Direccidn, se detecto quel. Se solicita la modificacion de la 28 de marzo de PDHI/PGTS CERRADA

das encuestas del servicio Referencia Virtual, seccion "Referencia Virtual" al 2025

laplicadas a los wusuarios. Reflejan wuna Proceso de Gestion Tecnoldgica y

calificacidon global de 76 en el reactivo sobre la Sistemas. 20%

accesibilidad al formulario del servicio , lo que2. Seguimiento a la solicitud del

se considera una no conformidad. servicio, cronograma y realizacion
de los cambios propuestos. 70%

3. Verificacion de los cambios
propuestos al formulario de acceso
a Referencia Virtual. 10%




NO CONFORMIDADESY ACCIONES CORRECTIVAS

En la Revision por la Direccion del periodofl.

agosto 2023 a julio 2024 un encuadernador no
cumplid con el porcentaje minimo en su
desempeiio sumando un total de 70.83%.

Realizar una reunidn con la persona
para invitarlo a que ponga mas
atencidon en su trabajo para que
pueda cumplir con los tiempos
establecidos. 50%

Realizar una revision de los tres
meses posteriores a la platica con
el encuadernador y ver si cumplio
con los tiempos establecidos. 50%

31 de enero de
2025

PEFC

CERRADA

7

En |la Revision por la Direccidn se comento quel.
lel objetivo operativo del PEFC no iba a sern
lposible cumplirlo debido a que el 50% era la

atencion al material que deberian de traer las
bibliotecas al
solicitaron el servicio y solo fue posible cumplir
con el 62% Por este motivo se solicitd Ia
aprobacidon para que se extendiera el proximo

Laboratorio, pero no todasP.

ano 2025 y programar a las bibliotecas para

Realizar una programacion de las
bibliotecas que faltaron de traer su
material al laboratorio para
intervenciones menores. 20%
Informar a las bibliotecas por
medio de llamadas telefénicas y
envio de correo electrénico
adjuntando el archivo de la

31 de diciembre
2025

programacion.30%

PEFC

CERRADA




NO CONFORMIDADESY ACCIONES CORRECTIVAS

En el desempefio el porcentaje de produccionl. Realizar una minuta con el 31 DE DICIEMBRE PMAE CERRADA
de acervos atendidos por restaurador, se trabajador para analizar la falta de DE 2024
detecta con un 35% por debajo del indicador desempeno. 100%
establecido que es de 80%.

Revision y modificacion de las evaluaciones dell. Elaborar la propuesta de31 DE DICIEMBREPFRH ABIERTA

desempeno. modificacion del procedimiento delDE 2025 70%
Proceso de Formacion de Recursos
Humanos y enviarlo al Proceso de
Calidad para su revision. 50%

2. Solicitar a la Direcciéon de
Bibliotecas el apoyo para enviar a
la Facultad de Psicologia Ilas
evaluaciones de desempeio para
su revision con especialistas. 20%

3. Modificar la  evaluaciéon de
desempeno de acuerdo a las
indicaciones de los especialistas.

4. Aplicacion de las evaluaciones de




NO CONFORMIDADESY ACCIONES CORRECTIVAS

isatisfaccion entre los participantes, en las sesiones
ide capacitacion ofertados por el proceso de
Desarrollo de Habilidades Informativas; durante el
periodo 2024- 2025. Se recibieron diversas quejas;
identificadas de la siguiente manera: Se menciona
que hubo fallas técnicas en la transmisién, que no
hubo conexidn a internet y algunas computadoras
no funcionaban adecuadamente. Sobre el desarrollo
del curso algunos participantes, percibieron que se

desarrolld6 con rapidez y que requerian mayor

2.

Proceso de Desarrollo de
Habilidades Informativas para
dar a conocer las quejas
sugerencias recibidas en el
periodo 2024- 2025. 0%

Comunicacién de las
dificultades técnicas
presentadas en las distintas
bibliotecas y recomendacién

para la revision de los aspectos

~

En la revision por la Direccion dos personas del. Cada mes se realizara el conteo 2de diciembre de PGTS CERRADA
soporte técnico salieron con un desempefio de de los servicios proporcionados 2024
reportes bajo por lo que es necesario tomar medidas por cada técnico para obtener
correctivas para que no pase de nuevo. la variacidon del desempefio, en
caso de estar muy desfasados
se realizan las correcciones
pertinentes. 100%
.Derivado de la aplicaciéon de las encuestas dell. Reunion con el personal del 31 de agosto 2026 PDHI




C) INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOY LA EFICACIA DEL

SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

5) Resultados de seguimiento y medicion



PROGRAMAS

Ano 2025
Se aplica cada 2 afnos por prestadores de
servicio social.

. - r = N
Programa de Evaluacion de Infraestructura Fisica

y Ambiente para la Operacion de los Procesos

33

32.8

C. Hidalgo

32.6

32.4

32.2

32

31.8

31.6

314

PROGRAMADAS REALIZADAS




PROGRAMAS

Ano 2025
Se aplica cada 2 afnos por prestadores de
servicio social.

25

20

Programa de Diagnéstico de Necesidades de un
Centro de Informacién

PROGRAMADOS REALIZADOS




PROGRAMAS

Ano 2025
Anualmente.

Calibracion de Termohigrémetros

Julio 2025

Programados Calibrados




PROGRAMAS

Ano 2025

]
Anualmente.
p

N
Programa de Recarga de Extintores _
BIBLIOTECA DE LA FACULTAD DE .
ODONTOLOGIA Jun-25
BIBLIOTECA DE LA FACULTAD DE may-25
35 MECANICA
BIBLIOTECA DEL INSTITUTO DE
30 INVESTIGACIONES ECONOMICAS Y nov-23
EMPRESARIALES
2 BIBLIOTECA DEL POSGRADO DE UN.25
N ODONTOLOGIA -
BIBLIOTECA DE LA PREPARATORIA jul-25
' ING. PASCUAL ORTIZ RUBIO
o BIBLIOTECA DE LA ESCUELA
PREPARATORIA JOSE MARIA jul-25
5 MORELOS Y PAVON
BIBLIOTECA CAMPUS CIUDAD NO CUENTA CON
0
PROGRAMADOS RECARGADOS HIDALGO EXTINTORES




PROGRAMAS

Ano 2025
Anualmente.

0.9

0.8

0.7

0.6

0.5

0.4

0.3

0.2

0.1

Programa de Mantenimiento Preventivo de Equipo
(PEFC)

PROGRAMADOS REALIZADOS

ESTAMPADORA

GUILLOTINA




PROGRAMAS

CALENDARIO DE ACTIVIDADES DE LOS PROCESOS DE SOPORTE

MES ACTIVIDAD

Del 6 al 31 enero de 2025 Revision de procedimientos e indicadores CUMPLE
de medicion de los procesos de soporte.
(POD Y PDHI).

31 de julio de 2025 Captura de las encuestas de satisfaccion CUMPLE
del cliente de los procesos de soporte.

15 de agosto de 2025 Entrega de la medicion de los procesos de CUMPLE
soporte al proceso de calidad.

Agosto de 2025 Revisidn por la direccién del Comité de
Calidad de la DB

25 de agosto al 5 de septiembre Elaborar o actualizar los inventarios

2025

30 de agosto de 2025 Evaluacién de proveedores CUMPLE

Octubre 2025 Auditoria externa Recertificacion

Noviembre de 2025 Llenado y envio del Programa Operativo
Anual del Sistema Bibliotecario

REVISION DE QUEJAS Y SUGERENCIAS CUMPLE
MEDICION DE LOS PROCESOS DE SOPORTE CUMPLE

MEDICION DE LOS OBJETIVOS DE CALIDAD CUMPLE
ESTRATEGICOS Y OPERATIVOS




PROCESO DE CALIDAD

AUDITORES INTERNOS

Suma de horas

auditor lider Numero de

Promedio horas - Auditor lider por auditoria. empleadas en el | auditorias

total de las realizadas

auditorias

LLUVIA IBETH MEJIA SALGADO 30 6
MARCO ANTONIO MUNOZ AMBRIZ 15 3
CARMEN EDITH SALINAS GARCIA 10 2
INDIRA LETICIA GUTIERREZ GUZMAN 20 4
ITZIYURENI MENDOZA RUIZ 15 3
JOSE JUAN ANGEL MUNGUIA 20 4




PROCESO DE CALIDAD

AUDITORES INTERNOS

Suma de horas

auditor empleadas Numero do
Auditor Auxiliar P auditorias
en el total de las :
e realizadas
auditorias
PAULA IRENE CHAVEZ LOPEZ 10 2
CARLA DANIELA ARCE RAMOS 5 1
RUTH ITZEL SILVA REYES 15 3
VERONICA DURAN GONZALEZ 15 3
NANCY MARTINEZ SEGOVIA 15 3
Suma de horas .
. Numero de
auditor empleadas o
Observador auditorias
en el total de las .
e realizadas
auditorias
OSCAR MANUEL MAGDALENO VEGA 20 4
VERONICA ZUNIGA RAMIREZ 15 3
ALEJANDRA ARROYO CRUZ 10 2
MONICA CHAVEZ LAZARO 10 2




PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS

Ano 2025

CURSOS

PROCESOS DE SOPORTE

Principios basicos de auditoria interna

Proceso de Calidad
Proceso de Gestion de Recursos Financieros

Proceso de Desarrollo de Habilidades Informativas

Lenguaje Inclusivo:

Proceso de Gestidn Tecnoldgica y Sistemas
Proceso de Organizacion Documental
Proceso de Calidad

4.Proceso de Encuadernacion de Fondos Contemporaneos
Proceso de Mantenimiento de Acervos Especiales

WO =W b=

Proceso de Desarrollo de Habilidades Informativas
Proceso de Formacion de Recursos Humanos

Uso y manejo de extintores

Proceso de Organizacion Documental
Proceso de Calidad

Proceso de Encuadernacion de Fondos Contemporaneos
Proceso de Mantenimiento de Acervos Especiales

Proceso de Desarrollo de Habilidades Informativas

o O Bs WNh=2IN O O

Proceso de Formacion de Recursos Humanos




PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS

Ano 2025

INSTRUCTOR

CURSOS

Curso: Lenguaje de Sefias Mexicanas
Instructor: QFB Brenda Liz Barajas Sandoval

2

Curso: Calidad en el servicio
Instructor: Mtro. Javier Zapién Pacheco

1

Curso: Como recibir una auditoria
Curso: 1ISO 9001:2015 Fundamentos y aplicacion a bibliotecas
Instructor: L.C. Itziyureni Mendoza Ruiz

2

Curso: Principios basicos de auditoria interna
Instructor: Mtro. Salvador Casimiro Andrade

Curso: Lenguaje inclusivo
Instructor: Dra. Gabriela Sanchez Medina

Curso: Acomodo de estanteria
Curso: Creacion de items
Instructor: Ing. Javier Alejandro Vargas Bravo




PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS

Ano 2025

INSTRUCTOR

CURSOS

Curso: Introduccion al Sistema de Gestion de Calidad
Curso: Desarrollo de Colecciones
Instructor: L.B. Citlalic Villegas Luna

2

Curso: Uso y manejo de extintores
Instructor: Arq. Alberto Becerra SVREM EXTINTORES

12




PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS

Ano 2025
INSTRUCTOR TUTORIAS

Lluvia Ibeth Mejia Salgado

16
Javier Alejandro Vargas Bravo

3
Violeta Garcia Pascual

3
Jesus Abdon Sanchez Pahua

1
Maribel Bucio Vargas

2
Luis Enrique Esquivel Valpuesta

1




INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOQY LA EFICACIA DEL SISTEMA

DE GESTION DE CALIDAD

6) Resultados de las auditorias

AUDITORIA INTERNA



RESULTADOS DE AUDITORIA INTERNA

2025
PROCESO DE FORMACION DE 6 5 1
RECURSOS HUMANOS
PROCESO DE ENCUADERNACION 3 0 3
DE FONDOS CONTEMPORANEOS
PROCESO DE ORGANIZACION 1 1 0

DOCUMENTAL

PROCESO DE DESARROLLO DE
HABILIDADES INFORMATIVAS




RESULTADOS DE AUDITORIA INTERNA

2025

PROCESO DE

ENCUADERNACION DE FONDOS . 1

CONTEMPORANEOS PROCESO DE GESTION DE RECURSOS 1

HUMANOS

ING. CIVIL 1 .

PSICOLOGIA 1 :

ELECTRICA PROCESO DE CALIDAD 1 1

VETERINARIA 1 1
‘ PROCESO DE DESARROLLO DE

ODONTOLOGIA HABILIDADES INFORMATIVAS ! 1




RESULTADOS DE AUDITORIA INTERNA
2024

PROCESO DE FORMACION DE
RECURSOS HUMANOS

PROCESO DE
ENCUADERNACION DE FONDOS 3 0 5
CONTEMPORANEOS
PROCESO DE ORGANIZACION
DOCUMENTAL

PROCESO DE DESARROLLO DE No se audito
HABILIDADES INFORMATIVAS

PROCESO DE CALIDAD 11 0 11

PROCESO DE RECURSOS
FINANCIEROS

PROCESO DE GESTION
TECNOLOGICAY SISTEMAS

DDNAAACCCCOCN NN MNMANITENIIMMIENITO




INFORMACION SOBRE EL DESEMPENOQY LA EFICACIA DEL SISTEMA

DE GESTION DE CALIDAD

7) Desempeiio de los proveedores externos



10

PROVEEDOR

LA VOZ DE MICHOACAN
JOSE ISRAEL BOCANEGRA TORRES

ESTEBAN LOPEZ GOMEZ

PUBLICACIONES MORELIA

FIDELMAR RODRIGUEZ GARCIA

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

LUIS ALBERTO BECERRA FIGUEROA
CYBERPUERTA, S.A. DE C.V.
GDC DIFUSION CIENTIFICA, S.A. DE C.V.

IQS CORPORATION, S.A. DE C.V.

COMPRA DIRECTA
(PGRF)

PRODUCTO O SERVICIO

SUSCRIPCION PERIODICO
SERVICIO DE FUMIGACION

EQUIPO DE COMPUTO Y ELECTRICO

SUSCRIPCION PERIODICO, REVISTA Z, NATIONAL

GEOGRAPHIC.

MNTTO. GUILLOTINAS Y DEMAS EQUIPO DE LAB.

CONSERVACION
KERATOL

RECARGA DE EXTINTORES
CINTA SCOTCH Y TINTA ZEBRA
ACERVO BIBLIOGRAFICO DIGITAL

AUDITORIA EXTERNA'Y CERTIFICACION

RESULTADO

20
20

20

15
20

14
17
18
20

19

CUMPLE

CUMPLE
PARCIALMENTE

NO CUMPLE



N° DE
SOLICITUD

DEPENDENCIAS UNIVERSITARIAS

(SUBDIRECCIONY PLANEACION Y DESARROLLO)

PROVEEDOR

PRODUCTO O SERVICIO

RESULTADO

3305 Subdireccion de Mantenimiento y Instalacion de piso podo tactil y sefialética braille. 10
Servicios Generales Universitarios
(Edificio S en Ciudad Universitaria)

3299 Subdireccion de Mantenimiento y Instalacion de una pared de tabla roca y una puerta. 10
Servicios Generales
Universitarios(Biblioteca Publica
Universitaria)

3308 Subdireccion de Mantenimiento y Instalacion de piso podo tactil y sefialética braille. 10
Servicios Generales Universitarios
(Biblioteca Publica Universitaria)

3402 Subdireccion de Mantenimiento y Mantenimiento a la pintura en las oficinas de la 10
Servicios Generales Universitarios subdireccion.
(Edificio S)

3657 Subdireccion de Mantenimiento y Colocacion de tabla roca en dos areas de la biblioteca 10
Servicios Generales Universitarios central.
(Edificio S en Ciudad Universitaria)

3719 Subdireccion de Mantenimiento y Instalacion de rampa para personas en sillas de ruedas 10
Servicios Generales Universitarios en la BPU.
(Biblioteca Publica Universitaria)

3905 Subdireccion de Mantenimiento y Instalacion de contactos eléctricos en el area de 10
Servicios Generales Universitarios digitalizacién de le Hemeroteca Publica.
(Hemeroteca Publica Universitaria
“Mariano de Jesus Torres)

NO0N Qi ilkhAirAa~n~niAarn AAa ManmtanirmiAarndA v/ CrintitiinlArN v7 AAnlAaceacsiAcArn AAa Adlacs Adareas AnarntastaAas 4N

CUMPLE

CUMPLE
PARCIALMENTE

NO CUMPLE



D) ADECUACION DE RECURSOS

Proceso de soporte Producto o Servicio SABS Fecha de solicitud Fecha de entrega
Subdireccién Toner Kyocera 3 09/04/2025 06/05/2025
Laboratorio de | Material para el tianguis| 017/2025 29/04/2025 30/04/2025
conservacion de la ciencia (Madera,

papeleria, paletas)
Proceso de Formacion | Papeleria (post it, 01/25 07/05/2025 12/05/2025
de Recursos | sacapuntas, exacto,
Humanos corrector tipo lapiz)
POD 3 Purificadores de aire 01/25 14/05/2025
Proceso de Formacion | Dispensador de agua fria 2 11/06/2025
de Recursos |y caliente
Humanos
Proceso de Gestion | Papeleria (clip,| Valede 28/01/2025
Tecnologica y | engrapadora, folder, hojas, | materiales
Sistemas marcador, pintarrén, post

it)




E) EFICACIA DE LAS ACCIONES PARA ABORDAR LOS RIESGOSY

OPORTUNIDADES

MATRIZ DE RIESGOS Y OPORTUNIDADES/ FODA



OPORTUNIDADES DE MEJORA

1. Establecer un procedimiento de medicion con el propdsito tener la informacion y control
estadistico de los procesos operativos y de soporte, que adem:é\s incluya la metodologia para
obtener el numero de encuestas aplicar. FALTA APROBACION DE PROCEDIMIENTO DE
MEDICION

2. Mejorar el diagrama del contexto de la organizacion, con la finalidad de identificar de
manera mas clara las cuestiones externas e internas. EN PROCESO

3. Agregar un campo a la plataforma SIBIB, para que los centros de informacion puedan subir
el inventario de la colecciéon. CUMPLIO

4. Mejorar los indicadores de medicion de los procesos de soporte (POD Y PDHI). CUMPLIO

5. Mejora en el proceso de aplicacion y captyra de encuestas de satisfaccion de los procesos,
permitiendo resultados confiables. CUMPLIO



OPORTUNIDADES DE MEJORA

6. Homologar los nombres de los puestos del documento perfil de puestos con los declarados
en la plataforma SARH. CUMPLIO

7. Homologar los nombres de los cursos en la plataforma SARH. EN PROCESO

8. Implementacion del programa de auditoria interna cada 2 afios. CUMPLIO



GRACIAS



UNIVERSIDAD MICHOACANA
DE SAN NICOLAS DE HIDALGO

Cuna de héroes, crisol de pensadores
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UNIVERSIDAD MICHOACANAﬂSAN NICOLAS DE HIDALGO
DIRECCION DE

OTECAS

MINUTA

[Titulo de la reunién] Revision por la Direccion de los Procesos de Soporte de la Direccién de Bibliotecas

29/08/2025

[Hora de la reunion] 9:00 am

[Lugar de la reunion] SALA DE
CAPACITACION EDIFICIO S

Reunién convocada

PROCESO DE GESTION DE CALIDAD DE LA DIRECCION DE BIBLIOTECAS

Personal del PGRF

por:
Asistentes
Nombre Puesto Firma

Silvia Alejandra Manriquez Gomez Asistio
Directora de Bibliotecas

José Manuel Morales Palomares Asistio
Subdirector Técnico

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

Oscar Gustavo Alcaraz Contreras Jefe de Departamento de Asistio
Procesos Técnicos

Yair Yoyakin Rendén Gaona Jefe del Proceso de Gestion Asistié
Tecnolégica y Sistemas

Alejandro Lugo Flores Jefe del Departamento de Asistié
Laboratorio de Conservaciéon

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

Violeta Garcia Pascual Desarrolllo de Habilidades Asistid
Informativas

Maribel Bucio Vargas Responsable_c?el Proceso de Asistid
Encuadernacién de Fondos
Contemporaneos

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

Luis Enrique Esquivel Valpuesta Mantenimiento de Fondos Asistio
Especiales

Lluvia Ibeth Mejia Salgado Responsable del Proceso de Asistio
Calidad

) . Proceso de Integracién de los o

Alejandra Vargas Mejia Centros de Informacién al Asistio

SGCSB
) Proceso de Integracion de los o

Monica Chavez Lazaro Centros de Informacion al Asistio
SGCSB

Claudia Alejandra Garcia Gil Asistié

VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019

SB_R_M_7.4_2019_02
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DIRECCION DE B‘)TECAS

UNIVERSIDAD MICHOACANA

e oo e oo MINUTA
Verénica Duran Gonzalez Asistio
Personal del PC
Nancy Martinez Segovia Coordinadora de auditoria Asistio
interna

[Orden del dia]

1. Bienvenida
2. Entradas de revision por la direccién

[Desarrollo de la sesion]

1. Bienvenida
Da inicio la reuniéon siendo las 9:00 am, el jefe de Planeacién y Desarrollo da la
bienvenida a los presentes.

2. Laresponsable del Proceso de Calidad inicia la presentacion de revision por la direccién
periodo agosto 2024 a julio 2025.

a) Estado de las acciones de las revisiones por la direccion previas.
Los acuerdos:
- 10 cerrados de los 12 establecidos.
- Atencion de hallazgos de auditoria interna del proceso y los detectados en los centros
de informacién. Abierto
- Revisién y mejora del diagrama del contexto de la organizacion. Abierto

b) Cambios en cuestiones externas e internas que sean pertinentes al sistema de
gestion de calidad
Se cuenta con una propuesta de cambio al contexto de la organizacién, pero sera
revisada y aprobada en la Revisién por la Direccion del Comité de Calidad del Sistema
Bibliotecario.

c) Informacion sobre el desemperio y la eficacia del sistema de gestion de calidad:

1) Satisfaccién del cliente_y la retroalimentacién de las partes interesadas
pertinentes.

- PROCESO DE GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS
Los resultados de la encuesta de satisfaccion en los dos items es 5, por lo que son satisfactorios
de acuerdo al indicador establecido en el procedimiento (3.5 la minima aceptable).

-  PROCESO DE ENCUADERNACION DE FONDOS CONTEMPORANEOS

Los resultados son satisfactorios, el indicador determina como la minima aceptable 3.5, todos
los resultados son satisfactorios arriba de 4.5.

VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019 2 SB_R_M_7.4_2019_02
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- PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES
Los resultados son satisfactorios de acuerdo a los indicadores establecidos en los
procedimientos del Proceso de Mantenimiento de Acervos Especiales; el indicador determina
como la minima aceptable 3.5, todos los resultados son satisfactorios arriba de 4.5.

-  PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS
Los resultados son satisfactorios como lo establece el indicador en el procedimiento del proceso
80%. La mayor satisfaccion es de 98%.

- PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS
Los resultados son satisfactorios de acuerdo al indicador establecido en el procedimiento, se
determina 80% como la minima aceptable. El resultado mayor es del 98% en los servicios de
informacion en linea y talleres sobre escritura.
En el caso de referencia virtual el porcentaje mayor es de 94%.

- PROCESO DE GESTION TECNOLOGICA Y SISTEMAS
Todos los resultados son satisfactorios (80%) de acuerdo a los indicadores establecidos en los
procedimientos de Disefo y desarrollo de software, Soporte de software, y Soporte técnico
y redes; asi como mantenimiento de equipos de computo y mantenimiento de equipo de
seguridad.

- PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL
Todos los resultados son satisfactorios con resultado mayor de 4.9 (3.9 minima aceptable).

- PROCESO DE CALIDAD
Los resultados son satisfactorios en los dos procesos evaluados, Auditoria interna con 98% e
Integracién de los centros de informacién al SGC con 100%, de acuerdo al indicador establecido
donde la minima aceptable es 80%.

Quejas y sugerencias:
Se detectaron 4 quejas en los procesos de soporte mismas que ya se encuentran documentadas
en la plataforma de hallazgos.

Encuestas de determinacién de requisitos del comité de calidad del sistema bibliotecario,
centros de informacién, docentes y empleados:

Se muestran los resultados y se actualiza el documento Determinacion de los Requisitos de las
Partes Interesadas.

2) El grado en que se han logrado los objetivos de la calidad

Objetivos estratégicos:

o Clasificar y catalogar 18,282 volumenes a diciembre a 2028. 29.09% (POD). Hay atraso
por falta de envio al POD en el tiempo determinado.

e A diciembre de 2024, automatizacion del préstamo a domicilio. 70% (PGTS)
Biblioteca de la Unidad de Ciencias, Ingenieria y Humanidades.
Biblioteca de la Facultad de Ingenieria Eléctrica.

La Biblioteca de la Unidad de Ciencias, Ingenieria y Humanidades no cumple con el objetivo,
se integrara nuevamente en el afo 2026.

VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019 3 SB_R_M_7.4_2019_02
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A diciembre de 2025, automatizacién del préstamo a domicilio en los siguientes
centros de informacion. 100% (PGTS)
Biblioteca del Instituto de Investigaciones Histoéricas.

e Para diciembre 2024, evaluar la pertinencia de la coleccion conforme a los planes de
estudios en los siguientes centros de informacion: 100% (CENTROS DE
INFORMACION)

Biblioteca del Colegio Primitivo y Nacional de San Nicolas de Hidalgo
Biblioteca de la Escuela Preparatoria Melchor Ocampo

Biblioteca de la Coordinacién del Departamento de Idiomas
Biblioteca de la Facultad de Salud Publica y Enfermeria

Biblioteca de la facultad de Psicologia

Para diciembre 2025, evaluar la pertinencia de la coleccion conforme a los planes
de estudios en los siguientes centros de informacion: 25% (CENTROS DE
INFORMACION)

Centro de Informacion Biolégico Ambiental

Biblioteca del Posgrado de Odontologia

Biblioteca del campus Ciudad Hidalgo

5 centros de informacién a integrarse

e A octubre de 2024 certificar los siguientes centros de informacion: 100% (PROCESO
INTEGRACION)
Biblioteca del Colegio Primitivo y Nacional de San Nicolas de Hidalgo
Biblioteca de la Escuela Preparatoria Melchor Ocampo
Biblioteca de la Coordinacion del Departamento de Idiomas

A octubre de 2025, certificar los siguientes centros de informacién: 80%
(PROCESO INTEGRACION)
5 centros de informacion.

Objetivos operativos:
PEFC: De enero a diciembre de 2025 el personal de proceso realizara intervenciones menores en 2000
libros dafiados de bibliotecas que ya fueron diagnosticadas y traeran el material al laboratorio. 100%

PMAE: Al 31 de diciembre del 2028, el personal del Proceso de Mantenimiento de Acervos Especiales,
realizara en las instalaciones del laboratorio, la estabilizacion e intervenciones de primer nivel en 10,000
libros de fondo antiguo de la Biblioteca Publica Universitaria para la conservacién de los mismos y la
consulta quien lo solicite. 64%

PFRH: Capacitar a diciembre de 2026 142 bibliotecarios del Sistema de Gestién de Calidad para cubrir su
formacion basica. 10%

PDHI: Al finalizar el afio 2025, se llevara a cabo una sesién de capacitacion sobre el uso de la Biblioteca

Virtual y bases de datos, en 13 bibliotecas integradas al sistema de calidad. Con la finalidad de difundir entre
sus usuarios los recursos en linea disponibles en la Biblioteca Virtual. 50%

VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019 4 SB_R_M_7.4_2019_02
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PGRF: A julio de 2025, mejorar la plataforma POASB a través del cumplimiento de actividades
determinadas, que permitan reportes para un resultado confiable y real en las estadisticas. 100%

3) Desempeiio de los procesos y conformidad de los productos y servicios

Se muestran los resultados de los indicadores de medicion de cada proceso de soporte:

PROCESO DE GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS
- Conformidad: Conformidad de los requisitos de los bienes y servicios suministrado,
muestra conformidad del 100%.
- Desempefio: Porcentaje de cumplimiento del POABS, 100%.
- Desempefio: Porcentaje de solicitudes atendidas en el SABS, 100%.

PROCESO DE ENCUADERNACION DE FONDOS CONTEMPORANEOS
- Conformidad: Conformidad sobre el cumplimiento de los requisitos de los fondos
contemporaneos 100%.
- Desempeno: Porcentaje de acervos encuadernados respecto a los solicitados en la
unidad de tiempo comprometida 94%.
- Desempefio: Porcentaje de acervos encuadernados por encuadernador en la unidad de
tiempo comprometida 100%.

PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES
- Conformidad: Porcentaje de conformidad sobre el cumplimiento de los requisitos de los
fondos especiales atendidos 100%.
- Desempeio: Porcentaje de acervos atendidos respecto a los solicitados en la unidad de
tiempo comprometida 100%.
- Desempeno: Porcentaje de produccion de acervos atendidos por restaurador 100%.

PROCESO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS
- Conformidad: Porcentaje de cumplimiento de cursos conforme a sus requisitos 100%.
- Desempeno: Porcentaje de aprobacién de cursos 100%.
- Desempefio: Porcentaje de cumplimiento del programa anual de capacitacion 86%.
- Desempeno: Porcentaje de personal capacitado respecto al total de personal del SGC
del SB 84%.
- Desempefio: Porcentaje de cumplimiento de tutorias solicitadas 100%.

PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS

- Conformidad: Porcentaje de charlas y cursos conforme a sus requisitos 100%.

- Conformidad: Porcentaje de referencia virtual conforme a sus requisitos 100%.

- Desempefio: Porcentaje de cumplimiento de solicitudes de servicio de charlas y cursos
100%.

- Desempefio: Porcentaje de cumplimiento de solicitudes de servicios de referencia virtual
100%.

- Desempeno: Porcentaje de solicitudes atendidas por instructor 100%.

PROCESO DE GESTION TECNOLOGICA Y SISTEMAS
- Conformidad: Porcentaje de cumplimiento de los requisitos del software 100%.
- Conformidad: Porcentaje de cumplimiento de los requisitos de Soporte de software
100%.

VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019 5 SB_R_M_7.4_2019_02
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- Conformidad: Porcentaje de servicios de Soporte técnico y redes que cumplen con las
especificaciones 100%.

- Conformidad: Porcentaje de servicios de mantenimiento de equipos de cémputo que
cumplen con las especificaciones, 100%.

- Conformidad: Porcentaje de servicios de mantenimiento de equipos de seguridad que
cumplen con las especificaciones, 100%.

- Desempeno: Porcentaje de solicitudes atendidas en el tiempo programado de Disefio y
desarrollo de software, 100%.

- Desempeno: Porcentaje de solicitudes atendidas en el tiempo comprometido Soporte de
software, 100%.

- Desempeno: Porcentaje de solicitudes atendidas en el tiempo comprometido Soporte
técnico y redes, 100%.

- Desempeno: Porcentaje de solicitudes atendidas conforme al programa preventivo de
equipo de cémputo, 100%.

- Desempeno: Porcentaje de solicitudes atendidas conforme al programa preventivo de
equipos de seguridad, 100%.

- Desempeno: Porcentaje por persona de solicitudes atendidas del proceso de soporte
técnico y redes, CUMPLE.

PROCESO DE ORGANIZACION DOCUMENTAL

- Conformidad: Porcentaje de conformidad de materiales procesados, 99.84%.

- Desempeno: Conocer la produccién anual por catalogador a fin de conocer el desempefio
del personal con respecto al afo anterior. Se identifica 2 catalogadores por debajo del
indicador, por lo que se debera documentar el incumplimiento.

- Efectividad en la produccion de cada catalogador a fin de conocer la cantidad de
irregularidades o inconsistencias corregidas durante el afio. Resultados por arriba del
90%.

PROCESO DE CALIDAD
Auditoria Interna

- Conformidad: Porcentaje de informes de auditoria conformes de acuerdo a la redaccion
de hallazgos, 100%.

- Desempefio: Porcentaje de informes entregados en el tiempo comprometido, 100%.

- Desempeno: Porcentaje de auditorias realizadas por auditor en el tiempo programado.
Se identifican 2 resultados por debajo del indicador, debido a la reprogramacion de una
auditoria y por incapacidad médica del coordinador de un centro de informacién, lo que
no permitio realizar la auditoria.

Integracién de centros de informacién al SGC del SB
- Conformidad: Porcentaje de conformidad sobre el cumplimiento de la planificacion de
actividades de proceso de integracién, 100%.
- Desempeno: Porcentaje de centros de informacidén programados para su integracion,
100%.
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4) No conformidades y acciones correctivas

Se detectan 7 no conformidades:
- 3 se encuentran abiertas.
7 cerradas.

5) Resultados de seguimiento y medicién

- Programa de infraestructura fisica y ambiente para la operacion de los procesos. 33
programadas, 32 realizadas, haciendo falta C.Hidalgo.

-  Programa de diagnéstico de necesidades de un centro de informacion. 22 programados,
22 realizados.

- Calibracién de termohigrémetros. 9 programados, 0 calibrados, el incumplimiento es
porque la calibraciéon es tardada.

- Programa anual de recarga de extintores. 32 programados, 25 realizados (faltantes,
Odontologia, Mecanica, ININEE, Posgrado de Odontologia, Ciudad Hidalgo, Escuela
Preparatoria Pascual Ortiz Rubio y Escuela Preparatoria José Maria Morelos y Pavén.

- Programa de mantenimiento preventivo de equipo. No se realizd, cumple.

- Calendario de actividades de los procesos de soporte. cumple.

- Promedio de horas por auditor lider por auditoria. 5 hrs por auditoria.

- Cursos para los procesos de soporte. Los 8 procesos recibieron capacitacion.

6) Resultados de las auditorias
Se muestran los resultados de auditorias internas de 4 procesos de soporte, cumpliendo con lo
programado; con un total de 11 no conformidades, las cuales se encuentran 6 abiertas y 5
cerradas.
Se muestran hallazgos 2024, pendientes por cerrarse.

7) Desemperio de los proveedores externos
El proceso de recursos financieros realiza evaluacion de proveedores externos de compra
directa, evaluando 10 productos y servicios con resultados conformes.

Se realiza evaluacion a la Subdireccion de Servicios Generales y Patrimonio Universitario como
proveedores de dependencias universitarias, con resultados conformes.

d) Adecuacion de los recursos

De los 6 recursos solicitados por SABS, 4 son entregados a los procesos de soporte y 2
pendientes.

e) Eficacia de las acciones para abordar los riesqos y oportunidades

Se revisan los riesgos que impactan a los Procesos de Soporte:

Debido a las inconsistencias en el catalogo bibliografico, puede que no se encuentre la
informacion requerida por el usuario. POD
1. Detectar los errores con inventarios. Cumplida
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2. Planificar correccidn de errores en la base de datos. Cumplida
3. Verificacion interna del acervo antes su salida del Proceso de Organizacién Documental. El
resultado de salidas no conformes fue de 9. Cumplida

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

Debido a que el catalogo bibliografico esta incompleto, puede que no se encuentre la
informacion requerida por el usuario. POD
1. Establecer objetivo de calidad en los centros de informacion que lo requieran.
Clasificar y catalogar 18,282 volumenes a diciembre de 2028 en 5 CENTROS DE
INFORMACION.

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

Debido a la falta de capacitacion del personal de centros de informacién no certificados y a la
rotacion del mismo, puede que el servicio no cumpla con los requisitos establecidos. PFRH
1. Ampliar alcance de las capacitaciones a las bibliotecas no certificadas. Se cumplié con el

programa 2024-2025, 86%.
2. Contar con la informacion del personal en la plataforma del Proceso de Recursos Humanos. En
proceso, 80%

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 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. PC
1. Conformar un equipo de auditores que apoye el area de auditoria. Se cumplié con el programa

de auditoria en un 93%. Se cuenta con 5 auditores, sin embargo, se requiere que se integren mas
miembros al equipo, para que se cumpla con las 17 auditorias programadas en 2026.
2. Ampliar el programa de auditoria interna a dos afios. Cumple

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

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. POD
Convocatoria para el personal interesado.

2. Capacitacion.
3. Seleccion del personal que realizara la actividad.
No se cumplieron las acciones, se reprograman.

El comité de calidad del SB evalua el riesgo dando como resultado nivel del riesgo ALTO (Riesgos
VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019 8 SB_R_M_7.4_2019_02
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a tener en cuenta y monitorear).

Debido a que no se cuenta con catalogos bibliograficos completos en los 15 centros de
informacion pendientes de integrar al SGCSB, podria afectar su proceso de integracion.

1. Los centros de informacion realizaran el inventario para control de la coleccion. 5%
2. En 2026 se integran al objetivo estratégico de clasificacion y catalogacion.

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

Nuevo riesgo
Debido a que no existe una entrega- recepcion del SGC documentada cuando hay cambio de
coordinador, puede que no exista evidencia del desempeiio del sistema de calidad.

1. Creacion de registro de entrega recepcion.

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).

f) Oportunidades de mejora

1. Establecer un procedimiento de medicidén con el propdsito tener la informacion y control estadistico
de los procesos operativos y de soporte, que ademas incluya la metodologia para obtener el numero
de encuestas aplicar. FALTA APROBACION DE PROCEDIMIENTO DE MEDICION

2. Mejorar el diagrama del contexto de la organizacion, con la finalidad de identificar de manera mas
clara las cuestiones externas e internas. EN PROCESO

3. Agregar un campo a la plataforma SIBIB, para que los centros de informacion puedan subir el
inventario de la coleccién. CUMPLIO

4. Mejorar los indicadores de medicion de los procesos de soporte (POD Y PDHI). CUMPLIO

5. Mejora en el proceso de aplicacion y captura de encuestas de satisfaccion de los procesos,
permitiendo resultados confiables. CUMPLIO

6. Homologar los nombres de los puestos del documento perfil de puestos con los declarados en la
plataforma SARH. CUMPLIO

7. Homologar los nombres de los cursos en la plataforma SARH. EN PROCESO

8. Implementacion del programa de auditoria interna cada 2 afios. CUMPLIO

Salidas de revisién por la direccién

Oportunidades de mejora
- Revision y aprobacién del procedimiento de medicion con el propdsito de tener la
informacion y control estadistico de los procesos operativos y de soporte, que ademas
incluya la metodologia para obtener el numero de encuestas aplicar.
- Homologar los nombres de los cursos en la plataforma SARH.
- Revisién y actualizacion del Perfil de Funciones para los Sistemas de Gestion de Calidad.
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Cualquier necesidad de cambio en el sistema de gestion de la calidad
- Cambio de los nombres de los cursos en la plataforma SARH.
- Cambio del Perfil de Funciones para los Sistemas de Gestion de Calidad.

Necesidades de recursos

Acuerdo Responsable Fecha compromiso

Notificar a la Direccion de
Bibliotecas cuando un centro de .
. . p Trimestralmente
informacion no cumpla con el envio | POD L

. , 31 de julio de 2026
de materiales al POD en el tiempo
determinado.

Documentar no conformidad donde 30 de octubre de
se identifica 2 catalogadores por | POD

: g 2025
debajo del indicador.

Atencién de hallazgos de auditoria
interna del proceso y los detectados
en los centros de informacién, 2024
y 2025.

Procesos de soporte faltantes | 30 de octubre 2025

Reprogramar  auditoria interna . 15 de enero de
C.Hidalgo y Economia. Proceso de Calidad 2026

VIGENTE A PARTIR DE: OCTUBRE DE 2019 10 SB_R_M_7.4_2019_02



	Diapositiva 1: REVISIÓN POR LA DIRECCIÓN DE LA DIRECCIÓN DE BIBLIOTECAS
	Diapositiva 2
	Diapositiva 3
	Diapositiva 4
	Diapositiva 5
	Diapositiva 6: C) Información sobre el desempeño y la eficacia del sistema de gestión de calidad
	Diapositiva 7: Proceso de gestión de recursos financieros
	Diapositiva 8: Proceso de ENCUADERNACIÓN de fondos contemporáneos
	Diapositiva 9: Proceso de mantenimiento de acervos especiales
	Diapositiva 10: PROCESO DE FORMACIÓN DE RECURSOS HUMANOS
	Diapositiva 11: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS
	Diapositiva 12: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS
	Diapositiva 13: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS
	Diapositiva 14: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS
	Diapositiva 15: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS
	Diapositiva 16: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS
	Diapositiva 17: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS
	Diapositiva 18: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS
	Diapositiva 19: Proceso de organización documental
	Diapositiva 20: Proceso de calidad  Auditoría interna
	Diapositiva 21: Proceso de calidad INTEGRACIÓN DE CENTROS DE INFORMACIÓN AL SISTEMA DE GESTIÓN DE CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO
	Diapositiva 22: QUEJAS Y SUGERENCIAS
	Diapositiva 23: QUEJAS Y SUGERENCIAS
	Diapositiva 24: QUEJAS Y SUGERENCIAS
	Diapositiva 25: Encuesta de determinación de requisitos DEL COMITÉ DE CALIDAD DEL SB
	Diapositiva 26: Encuesta de determinación de requisitos DEL COMITÉ DE CALIDAD DEL SB
	Diapositiva 27: Encuesta de determinación de requisitos DEL COMITÉ DE CALIDAD DEL SB
	Diapositiva 28: Encuesta de determinación de requisitos DE los empleados
	Diapositiva 29: Encuesta de determinación de requisitos DE los empleados
	Diapositiva 30
	Diapositiva 31: OBJETIVOS ESTRATÉGICOS
	Diapositiva 32: OBJETIVOS ESTRATÉGICOS
	Diapositiva 33: OBJETIVOS ESTRATÉGICOS
	Diapositiva 34: OBJETIVOS ESTRATÉGICOS
	Diapositiva 35: Objetivos operativos
	Diapositiva 36: Objetivos operativos
	Diapositiva 37: Objetivos operativos
	Diapositiva 38: C) Información sobre el desempeño y la eficacia del sistema de gestión de calidad
	Diapositiva 39: Proceso de gestión de recursos financieros CONFORMIDAD
	Diapositiva 40: Proceso de gestión de recursos financieros DESEMPEÑO
	Diapositiva 41: Proceso de gestión de recursos financieros DESEMPEÑO
	Diapositiva 42: Proceso de encuadernación de fondos contemporáneos  CONFORMIDAD
	Diapositiva 43: Proceso de encuadernación de fondos contemporáneos DESEMPEÑO
	Diapositiva 44: Proceso de encuadernación de fondos contemporáneos DESEMPEÑO
	Diapositiva 45: PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES CONFORMIDAD
	Diapositiva 46: PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES DESEMPEÑO
	Diapositiva 47: PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES DESEMPEÑO
	Diapositiva 48: PROCESO DE MANTENIMIENTO DE ACERVOS ESPECIALES DESEMPEÑO
	Diapositiva 49: PROCESO DE recursos humanos CONFORMIDAD
	Diapositiva 50: PROCESO DE recursos humanos DESEMPEÑO
	Diapositiva 51: PROCESO DE recursos humanos DESEMPEÑO
	Diapositiva 52: PROCESO DE recursos humanos DESEMPEÑO
	Diapositiva 53: PROCESO DE recursos humanos DESEMPEÑO
	Diapositiva 54: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS  CONFORMIDAD
	Diapositiva 55: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS  CONFORMIDAD
	Diapositiva 56: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 57: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 58: PROCESO DE DESARROLLO DE HABILIDADES INFORMATIVAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 59: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS CONFORMIDAD
	Diapositiva 60: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS CONFORMIDAD
	Diapositiva 61: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS CONFORMIDAD
	Diapositiva 62: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS CONFORMIDAD
	Diapositiva 63: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS CONFORMIDAD
	Diapositiva 64: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 65: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 66: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 67: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 68: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 69: PROCESO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y SISTEMAS DESEMPEÑO
	Diapositiva 70: PROCESO DE ORGANIZACIÓN DOCUMENTAL CONFORMIDAD
	Diapositiva 71: PROCESO DE ORGANIZACIÓN DOCUMENTAL DESEMPEÑO
	Diapositiva 72: PROCESO DE ORGANIZACIÓN DOCUMENTAL DESEMPEÑO
	Diapositiva 73: PROCESO DE ORGANIZACIÓN DOCUMENTAL DESEMPEÑO
	Diapositiva 74: PROCESO DE ORGANIZACIÓN DOCUMENTAL DESEMPEÑO
	Diapositiva 75: PROCESO DE CALIDAD (AUDITORÍA INTERNA) CONFORMIDAD
	Diapositiva 76: PROCESO DE CALIDAD (AUDITORÍA INTERNA) DESEMPEÑO
	Diapositiva 77: PROCESO DE CALIDAD (AUDITORÍA INTERNA) DESEMPEÑO
	Diapositiva 78:  Proceso de calidad INTEGRACIÓN DE CENTROS DE INFORMACIÓN AL SISTEMA DE GESTIÓN DE CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO CONFORMIDAD
	Diapositiva 79:  Proceso de calidad INTEGRACIÓN DE CENTROS DE INFORMACIÓN AL SISTEMA DE GESTIÓN DE CALIDAD DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO DESEMPEÑO
	Diapositiva 80: c) Información sobre el desempeño y la eficacia del sistema de gestión de calidad
	Diapositiva 81: No conformidades y acciones correctivas
	Diapositiva 82: No conformidades y acciones correctivas
	Diapositiva 83: No conformidades y acciones correctivas
	Diapositiva 84: No conformidades y acciones correctivas
	Diapositiva 85: No conformidades y acciones correctivas
	Diapositiva 86: C) Información sobre el desempeño y la eficacia del sistema de gestión de calidad
	Diapositiva 87: Programas
	Diapositiva 88: Programas
	Diapositiva 89: Programas
	Diapositiva 90: Programas
	Diapositiva 91: Programas
	Diapositiva 92: Programas
	Diapositiva 93: Proceso de calidad Auditores internos
	Diapositiva 94: PROCESO DE CALIDAD Auditores internos
	Diapositiva 95: PROCESO DE FORMACIÓN DE RECURSOS HUMANOS
	Diapositiva 96: PROCESO DE FORMACIÓN DE RECURSOS HUMANOS
	Diapositiva 97: PROCESO DE FORMACIÓN DE RECURSOS HUMANOS
	Diapositiva 98: PROCESO DE FORMACIÓN DE RECURSOS HUMANOS
	Diapositiva 99: Información sobre el desempeño y la eficacia del sistema de gestión de calidad
	Diapositiva 100: RESULTADOS DE AUDITORÍA INTERNA
	Diapositiva 101: RESULTADOS DE AUDITORÍA INTERNA
	Diapositiva 102: RESULTADOS DE AUDITORÍA INTERNA
	Diapositiva 103: Información sobre el desempeño y la eficacia del sistema de gestión de calidad
	Diapositiva 104:             compra directa (pgrf)
	Diapositiva 105:             Dependencias Universitarias (Subdirección y planeación y desarrollo)
	Diapositiva 106: D)  ADECUACIÓN DE RECURSOS 
	Diapositiva 107: E) EFICACIA DE LAS ACCIONES PARA ABORDAR LOS RIESGOS Y OPORTUNIDADES 
	Diapositiva 108:     OPORTUNIDADES DE MEJORA   
	Diapositiva 109: OPORTUNIDADES DE MEJORA   
	Diapositiva 110

