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RESUMEN

TITULO:
Sistema de gestidon de calidad para los procesos de remanufacturacion de sellos e ingenieria
basados en los lineamientos de la NTC ISO 9001:2008 en la empresa JOHN CRANE sucursal

Barrancabermeja”

AUTOR:
MISAEL CASTRO PEREZ**

PALABRAS CLAVES: SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD, NORMA ISO 9001:2008,
DISENO DOCUMENTACION, IMPLEMENTACION Y EVALUACION

DESCRIPCION:

Este documento contiene el disefio, documentacion, implementacion y evaluacién de un sistema
de gestion de la calidad en la empresa JOHN CRANE sucursal Barrancabermeja, basado en el
cumplimiento de los requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008, en los procesos de
remanufacturacion de sellos e ingenieria reflejando calidad y satisfaccion del cliente en la
prestacion del servicio.

La metodologia empleada para el desarrollo del tema se basé en el ciclo P-H-V-A de mejoramiento
continuo, a través del cual se realizé un diagndstico inicial a la empresa con el fin de identificar el
estado actual frente al cumplimiento de los requisitos exigidos en la norma, se procedid a la
estructuracion de la documentacién necesaria que permitiera una eficaz implementacién del S.G.C,

Capacitando y sensibilizando a todo el personal de la organizacién en temas relacionado con la
calidad. Posteriormente se disefid, documentd, implementd y evalué su cumplimiento a través de la
realizacion de auditorias internas que permitieron identificar las fortalezas y debilidades del sistema
para mejorarlo por medio de la adopcién de acciones correctivas y preventivas.

Posteriormente se disefiaron planes de accion con el fin de asegurar el cierre de las no
conformidades encontradas en la realizacion de las auditorias. Cabe concluir que mediante las
actividades realizadas para el cumplimiento de los objetivos del proyecto, se logré integrar todas
las areas de la organizacién, trabajando continuamente hacia la mejora continua y por
consiguiente el desarrollo de la empresa para ser competente.

*Practica empresarial
** Facultad de ingenierfa fisico-mecanica, escuela de estudios industriales y empresariales, director del
proyecto ING. William Hoyos Torres
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ABSTRACT

TITLE:
Quality management system for the processes of remanufacturing stamps and engineering based
on the guidelines NTC 1SO 9001:2008 at JOHN CRANE’s Company in Barrancabermeja”

AUTHOR: MISAEL CASTRO PEREZ **

KEY WORDS: QUALITY MANAGEMENT SYSTEM, STANDART ISO 9001:2008, DESIGN OF THE
DOCUMENTATION, IMPLEMENTATION AND EVALUATION

DESCRIPTION:

This document contains the design, documentation, implementation and evaluation of quality
management system which was implemented at JOHN CRANE’s branch in Barrancabermeja ,
based on compliance with the requirements of Standard NTC ISO 9001:2008 in the
remanufacturing process and engineering stamps reflecting quality and customer satisfaction in
service delivery.

The methodology used to develop the subject is based on the P-H-V-A cycle of continuous
improvement, through which the initial diagnosis was made at the company in order to identify the
current status against the requirements of the standard, which proceeded to the structuring of the
necessary documentation to enable effective implementation of S.G.C

Training and sensitizing all staff of the organization on issues related to quality. Then it was
designed, documented, implemented and evaluated their performance through internal audits that
identified the strengths and weaknesses of the system to improve through the adoption of corrective
and preventive actions.

Finally, action plans to ensure closure of the nonconformities encountered in conducting audits. It
can be concluded that through the activities undertaken to fulfill the objectives of the project in
which were able to integrate all areas of the organization, continually working towards continuous
improvement and therefore the development of the company to be competent.

* . .
Business Practice

**Faculty physical-mechanical engineering, school of industrial and business studies, director of the
ING William Hoyos Torres
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INTRODUCCION

Hoy las exigencias en el mercado buscan cada vez que los productos y servicios
cumplan con patrones de calidad con el objetivo de alcanzar un alto nivel
competitivo que garantice su existencia y se adapte a las condiciones cambiantes
de la economia. Por tal razén, es necesario crear fortalezas en procesos,

métodos, equipos y personal adecuado que permitan enfrentar este escenario.

Las normas ISO son estandares que comprenden una serie de requisitos y
directrices que al ser implementada en cualquier organizaciéon forma lo que se
conoce como un sistema de gestion. JOHN CRANE sucursal Barrancabermeja; no
ha sido ajenos a los cambios que se vienen presentando en el entorno, ni al
desconocimiento de esta norma, ya que el mercado y la misma competencia
inducen a las empresas a invertir en forma estratégica con el propésito de lograr el
uso eficiente de los recursos, aumentando su productividad y competitividad

logrando su permanencia en el mercado.

Por esta razon JOHN CRANE tomo la decision de implementar un sistema de
gestion de calidad que cumpla con los requisitos exigidos en la norma NTC ISO
9001:2008, con el fin de satisfacer las necesidades y expectativas de sus clientes,
generar confianza en los productos y servicios ofrecidos, alcanzando estrategias
corporativas sélidas para competir en sectores que cada dia se tornan mas

exigentes.

En este proyecto se describiran las etapas para llevar a cabo la implementacion de
un sistema de gestion de calidad para JOHN CRANE sucursal Barrancabermeja,
las cuales consisten en el diagnostico actual de la empresa frente a los requisitos
de la norma NTC ISO 9001:2008, planificacion, documentacién implementacién y

evaluacion del mismo.

17



1. ESPECIFICACIONES DEL PROYECTO

1.1. TITULO DEL PROYECTO:

Sistema de gestidn de calidad para los procesos de remanufacturacion de sellos e
ingenieria basados en los lineamientos de la NTC ISO 9001:2008 en la empresa

JOHN CRANE sucursal Barrancabermeja

1.2. OBJETIVOS:

1.2.1. Objetivo general:

Documentar, implementar y evaluar un sistema de gestion de la calidad para los
procesos de remanufacturaciéon de sellos e ingenieria en la empresa JOHN
CRANE (sucursal Barrancabermeja) basado en los requisitos de la NTC ISO
9001:2008.

1.2.2. Objetivos especificos:

e Hacer un diagnoéstico de la empresa, tomando como base la legislacion
vigente y tomando como referencia la norma NTC ISO 9001:2008.

e Integrar la politica de calidad bajo los lineamientos de la norma NTC ISO
9001:2008 a la politica de calidad existente en la empresa JHON CRANE

e Documentar los procesos necesarios para el sistema de gestion.

18



e Sensibilizar, capacitar y comprometer al personal de John Crane sucursal
Barrancabermeja en cada uno de los procesos que conlleven a la

implementacién del sistema de gestion de la calidad.

¢ Realizar dos (2) auditorias internas para verificar la conformidad del sistema
de gestion de la calidad, propuestos con los requisitos de la NTC ISO
9001:2008.

¢ Implementar planes de mejoramiento basados en los resultados obtenidos

por las auditorias internas.

1.3. Alcance:

El proyecto va desde la documentacion, implementacion y evaluacion interna del
sistema de gestion de la calidad, en los procesos de remanufacturacion de sellos e
ingenieria basado en la NTC ISO 9001:2008.

Facilita a la organizacién los elementos de un sistema de gestion eficaz,
estructurado e integrado en la organizacion.

Con la realizacion de las dos auditorias internas, de la primera se verificaran los
logros alcanzados en cada una de las actividades planeadas, por medios de
diversos indicadores, obteniendo resultado que ayuden a identificar objetivos no
alcanzados, para llegar a una segunda auditoria interna que corrobora la correcta
ejecucion y la elaboracion e implementacion de sus respectivos planes de
mejoramiento.

Con la implementacion de estos dos procesos la sucursal de Barrancabermeja
sera lider en el sector y por ende de vital importancia ya que se encuentra en el

sector petrolero.
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1.4. Justificacion:

En los dltimos afios las tendencias de las empresas, se han dirigido hacia la
adopcion de diferentes normas internacionales que le permitan mantenerse
vigentes en el sector en el que se desarrollan sus actividades y mejorar
continuamente sus procesos para garantizar a sus clientes productos y servicio de
calidad.

Otro aspecto importante es la manera de la adjudicaciéon de los contratos,
procesos que se lleva a cabo por medios de licitaciones, haciéndose de vital
importancia la certificacion que deben tener los proponentes, constituyéndose esto
en una ventaja para la empresa con respecto a las otras del sector que
intervengan en el mismo proceso. (remanufacturacion de sellos e ingenieria).

De esta manera John Crane busca la implementacion y mejora del sistema de
gestion de calidad, de los procesos anteriores, con un punto de vista donde los
resultados se logren eficientemente, y brindando una herramienta que permita
orientar un mejor desempefio logrando la efectividad y transparencia en su
servicio, contribuyendo al mejoramiento continuo de la empresa en los procesos.
Con el desarrollo del proyecto se busca establecer en la empresa procedimientos
claros y eficientes que faciliten el entendimiento secuencial y el manejo de los
recursos, con alta calidad en los procesos de remanufacturacién de sellos e
ingenieria, logrando cumplir con los objetivos de calidad regidos por la nhorma ISO
9001:2008.

20



2. MARCO CONCEPTUAL
2.1. Evolucién histérica de la calidad

La gestion de la calidad ha ido evolucionando con el paso del tiempo y se han
incorporado y rechazados ideas que contribuyen a su sostenibilidad vy
afianzamiento. Se puede decir que la filosofia sobre la calidad ha pasado por
cuatro fases distintas, cada una de ellas correspondiente a un paso mas en el

camino hacia la gestion de la calidad actual, que son:

e Control de la calidad
e Aseguramiento de la calidad
e Calidad total

e Excelencia empresarial

Figural. Evolucion de la calidad

A

COMPETITIVIDAD

- -»Tiempo (ARos)
5> O oyP S
> > N >
D N N >

Fuente: SENA
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2.1.1. Control de la calidad

El control de calidad es un proceso empleado para garantizar un cierto nivel de
calidad en un producto o servicio. Puede incluir cualquiera de las acciones de una
empresa considere necesario establecer el control y la verificacion de ciertas

caracteristicas de un producto o servicio.*

El objetivo basico de control de calidad es asegurar que los productos, servicios o0
procesos siempre que cumplan requisitos especificos y que sean confiables y
satisfactorios para los clientes. Esencialmente, el control de calidad implica el
examen de un producto, servicio o proceso para ciertos niveles minimos de

calidad.

2.1.2. Aseguramiento de la calidad

El Aseguramiento de la Calidad consiste en tener y seguir un conjunto de acciones
planificadas y sisteméticas, implantadas dentro del Sistema de Calidad de la
empresa. Estas acciones deben ser demostrables para proporcionar la confianza
adecuada (tanto a la propia empresa como a los clientes) de que se cumplen los

requisitos del Sistema de la Calidad.?
Se considera la calidad como una ventaja competitiva, pero no como una

inversion, ya que generalmente lo Unico que se busca es la certificacion del

modelo de calidad que emplea en la empresa.

2.1.3. Calidad total

"hitp://www.articulo.org/articulo/24423/que es el control de calidad.html
2 Curso SENA, fundamentos de un sistema de gestion de calidad.
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Es un sistema de administraciéon enfocado a las personas, que se dirige a un
continuo aumento de la satisfaccion del cliente, a un costo real siempre menor. La
calidad es un procedimiento de todo sistema y forma parte integral de una
estrategia de alto nivel; funciona horizontalmente a través de funciones y
departamentos, involucrando a todos los empleados de arriba abajo, y se extiende

hacia atréas y hacia delante para incluir las cadenas de proveedores y clientes. *

2.2. Sistema de gestion de calidad

El SGC es el medio que las organizaciones utilizan para poner en practica el
enfoque de Gestion de la Calidad que la direccion ha adoptado. La definicion e
implantacién de un SGC segun el enfoque de aseguramiento de la calidad se basa
en las directrices establecidas por los modelos normativos para la Gestién de la
Calidad. Estos son normas cominmente aceptadas para el disefio, e implantacion
de un SGC, que permiten ademéas su certificacion tras ser auditado por una
entidad acreditada. Los modelos normativos son pues herramientas que permiten
planificar, sistematizar, documentar y asegurar los procesos de negocio de una
organizacion.

El eje del SGC, segun los modelos normativos, tiene tres pivotes:

e La definicion de una serie de procedimientos estandarizados y bien

documentados.

e La documentacion de los requisitos de comportamiento en un Manual de
Calidad.

e El cumplimiento de las directrices estipuladas en los procedimientos.

% Un libro de calidad, William Hoyos Torres
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2.2.1. Familia ISO 9000

La familia de normas ISO 9000 citadas a continuacion se han elaborado para

asistir a las organizaciones, de todo tipo y tamafo, en la implementacion y la

operacion de sistema de gestién de la calidad eficaz.*

ISO 9000: "Sistemas de gestion de calidad - Principios basicos y
vocabulario”. La norma ISO 9000 describe los principios de un sistema de

gestion de calidad y define la terminologia

ISO 9001: "Sistemas de gestion de calidad - Requisitos". La norma ISO
9001 describe los requisitos relacionados a un sistema de gestion de
calidad, ya sea para uso interno o para fines contractuales o de
certificacion. Por lo tanto, esta norma es un conjunto de requisitos que las

compafias deben respeta

ISO 9004: "'Sistemas de gestidén de calidad - Instrucciones para mejorar el
rendimiento”. Esta norma, que no esta disefiada con fines contractuales
sino para uso interno, se centra particularmente en la mejora constante del
rendimiento

ISO 19011: "Instrucciones para auditar gestiones de calidad y/o sistemas de

gestion del entorno”

2.2.2. Norma ISO 9001: 2008

*INSTITUTO COLOMBIANO DE NORMAS TECNICAS Y CERTIFICACION. NTC ISO 9000:2005
fundamento y vocabulario
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La ISO 9001 es una norma internacional que se aplica a los sistemas de gestion
de calidad (SGC) y que se centra en todos los elementos de administracion de
calidad con los que una empresa debe contar para tener un sistema efectivo que

le permita administrar y mejorar la calidad de sus productos o servicios.

Los clientes se inclinan por los proveedores que cuentan con esta acreditacion
porque de este modo se aseguran de que la empresa seleccionada disponga de

un buen sistema de gestion de calidad (SGC).

La norma técnica colombiana ISO 9001 version 2008 es la traduccion realizada
por el instituto colombiano de norma técnica y certificacion (ICONTEC) de la
version original por la ISO (Organizacion Internacional De Normalizacién). Esta
norma establece los requisitos de los sistemas de gestion de la calidad aplicable a

toda organizacion y es la unica certificable de la familia de la norma 1ISO 9000

2.2.3. Principio de la gestion de la calidad

Para conducir y operar una organizacion en forma exitosa se requiere que ésta se
dirija y controle en forma sistematica y transparente. Se puede lograr el éxito
implementando y manteniendo un sistema de gestion que esté disefiado para
mejorar continuamente su desempefioc mediante la consideracion de las
necesidades de todas las partes interesadas. La gestion de una organizacion

comprende la gestion de la calidad entre otras disciplinas de gestion.”

Se han identificado ocho principios de gestion de la calidad que pueden ser
utilizados por la alta direccién con el fin de conducir a la organizaciéon hacia una

mejora en el desempefio.

*INSTITUTO COLOMBIANO DE NORMAS TECNICAS Y CERTIFICACION. NTC 1SO
9000:2005 fundamento y vocabulario
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Enfoque al cliente: Las organizaciones dependen de sus clientes y por lo
tanto deberian comprender las necesidades actuales y futuras de los
clientes, satisfacer los requisitos de los clientes y esforzarse en exceder las

expectativas de los clientes.

Liderazgo: Los lideres establecen la unidad de proposito y la orientacién de
la organizacién. Ellos deberian crear y mantener un ambiente interno, en el
cual el personal pueda llegar a involucrarse totalmente en el logro de los

objetivos de la organizacion.

Participacién del personal: El personal, a todos los niveles, es la esencia
de una organizacion, y su total compromiso posibilita que sus habilidades

sean usadas para el beneficio de la organizacion.

Enfoque basado en procesos: Un resultado deseado se alcanza mas
eficientemente cuando las actividades y los recursos relacionados se

gestionan COmMOo un proceso.

Enfoque de sistema para la gestion: Identificar, entender y gestionar los
procesos interrelacionados como un sistema, contribuye a la eficacia y
eficiencia de una organizacion en el logro de sus objetivos. ISO 9000:2005

(traduccién certificada)

Mejora continua: La mejora continua del desempeiio global de la

organizacion deberia ser un objetivo permanente de ésta.

Enfoque basado en hechos para la toma de decisién: Las decisiones

eficaces se basan en el analisis de los datos y la informacion.

Relaciones mutuamente beneficiosas con el proveedor:
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Una organizacion y sus proveedores son interdependientes, y una relacion

mutuamente beneficiosa aumenta la capacidad de ambos para crear valor.

Estos ocho principios de gestion de la calidad constituyen la base de las normas

de sistemas de gestidon de la calidad de la familia de Normas ISO 9000.

2.2.4. El ciclo P-H-V-A

El ciclo de mejora continua “Planificar- hacer-Verificar-Actuar” fue desarrollado
inicialmente en la década de 1920 por Walter Shewhart, y fue popularizado por W,
Edwars Deming. Por esta razon es frecuentemente conocido como el “Ciclo de
Deming”.

Dentro del contexto de un Sistema de Gestidon de la Calidad, el PHVA es un ciclo
dinamico que puede desarrollarse dentro de cada proceso de la organizacién y en
el sistema de procesos como un todo. Estd intimamente asociado con la
planificacion, implementacion, control y mejora continua en la realizacion del
producto.

El mantenimiento y la mejora continua de la capacidad del proceso puede lograrse
aplicando el concepto de PHVA en todos los niveles dentro de la organizacion,
esto aplica por igual a los procesos estratégicos de alto nivel, tales como la
planificacion de los Sistemas de Gestion de la Calidad o la revision por la
direccion, y a las actividades operacionales simples llevadas a cabo como una

parte de los procesos de realizacién del producto.

Consiste en una serie de cuatro elementos que se llevan a cabo consecutivamente

Para todo proceso del sistema de gestion de calidad:

e Planear: Establecer los objetivos y procesos necesarios para conseguir
resultados de acuerdos con los requisitos del cliente y las politicas de la

organizacion.
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e Hacer: Implementar los procesos.
e Verificar: Realizar el seguimiento y la mediciébn de los procesos y los
productos respectos a las politicas, los objetivos, y los requisitos para el

producto, e informar sobre los resultados.

e Actuar: Tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio de los

procesos.

2.2.5. Beneficios de la implementacion de un sistema de gestién de la calidad

Los principales beneficios para implantar un Sistema De Gestion De La Calidad

radica en:

Beneficios para la empresa

Una mejor consistencia en el servicio y en el desempefio del producto

e Mejores niveles de satisfaccion del cliente

e Mejor opinién por parte del cliente

e Aumento de la productividad y eficiencia Reduccion de costos

e Mejor comunicacién, moral y satisfaccion en el trabajo Aumento en las

oportunidades de ventas

Beneficios para los trabajadores
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¢ Mejores condiciones de trabajo para los empleados.

e Aumento del nivel de motivacién de todos los colaboradores de la

compafia.

¢ Identificacion facil de las ineficiencias del proceso

e Empleados mejor capacitados en relacion con las funciones que

desempefian.

e Mayor compromiso de la parte directiva y accionistas. Reduccién en la

duplicacion de actividades
e Mayor capacidad de analisis

e Equipo de trabajo consolidado

2.2.6. Razones paratener un sistema de gestién de la calidad

Un buen Sistema para la Calidad y la Mejora no deberia ser mas que una nueva
forma de hacer el trabajo que le permita a la organizacion: Lograr sus objetivos de
empresa, agregar valor a sus productos y servicios, satisfacer a sus clientes y con
ello desarrollar y mantener ventajas competitivas, que la diferencien de sus

competidores.

Existen cinco razones, para implementar un Sistema de Gestion para La Calidad y

la Mejora:
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El deseo de incrementar la calidad y el valor agregado de sus productos y
servicios para sus clientes, internos y externos.

Promover la creatividad, la innovacion y el aprendizaje organizacional

Incrementar la eficiencia y el retorno de la inversibn patrimonial o

accionaria.

Optimizar la productividad y contribucion de los empleados.

Mejorar la posicion competitiva en el mercado.
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3. DESCRIPCION DE LA EMPRESA

3.1. Reseifia historica

Por mas de 80 afios, John Crane ha sido un lider en el mercado en lo relacionado
a la definicion y redefinicion de los limites de la tecnologia del sellado. Fundada en
1917 como Crane Packing Company, establecio rapidamente fabricas a través de
Estados Unidos, Canada e Inglaterra.

En su compromiso de suministrar servicio superior a los consumidores y para ser
un lider tecnolégico en la industria del sellado; John Crane continda invirtiendo
para crecer. En 1998 la compafia adquiere tres compaiias de sellado, Sealol,
Safematic y Flexibox. Estas compafias expandieron la linea de productos John
Crane y su presencia global.

Los productos con que se inicié la Crane Packing Company eran empaques y
materiales para empaquetaduras, los cuales continian dentro del catalogo de

productos John Crane.

En 1939 la compaiiia inventa el primer sello mecanico automotriz y actualmente
produce millones de sellos para las compafias automotrices Americanas y en
general para el servicio posventa automotriz. A principios de los afios 40 John
Crane desarrolla e introduce los sellos de caras rotativas. El sello de fuelle
elastomérico Tipo 1 revolucioné la tecnologia del sellado y ain es uno de los
sellos mas ampliamente usados en la industria.

En los afios 80 John Crane hace otro gran adelanto en la tecnologia de sellado —
el Tipo 28 de no contacto, sello seco, disefiado para compresores centrifugos. Su
introduccion al mercado revoluciond las estaciones de compresion de gasoductos.
La adquisicion de Sealol fortalecié la linea John Crane de sellos de fuelles
metalicos. Estos sellos prestan servicio en condiciones de muy baja a muy alta
temperatura, permitiendo asi a John Crane ofrecer la més extensa linea de sellos

mecanicos en la industria.
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Cuenta con un centro de operaciones en la ciudad de Barrancabermeja ubicada
donde aproximadamente maneja 38 empleados, En los Procesos de
remanufacturacion de sellos e ingenieria el sistema de gestiéon de calidad esta
incluido en proceso de direccién, misionales y de apoyo, estos se relacionan e
interactlan entre si y cada proceso utiliza recursos que se gestionan, con el fin de

permitir que los elementos de entrada se transformen en resultados.

3.2. Datos generales

e NIT: 830.093.986-6
e Ubicacion: calle 71 N°18-53barrio la libertad Barrancabermeja (Santander)
e Teléfono: 6113483

e Pagina web: www.johncrane.com

3.3. Direccionamiento estratégico

3.3.1. Misioén

Mejorar el desempefio de nuestros clientes al proveerles las mejores soluciones
en ingenieria para los sistemas de sellados mecéanicos

Nuestro compromiso es generar rentabilidad por encima del promedio a nuestros
accionistas y proteger el medio ambiente disefiando soluciones customizadas que
diferencien nuestras propuestas a través de servicios innovadores en un

desafiante, estimulante y seguro lugar de trabajo para nuestros empleados.

3.3.2. Visioén
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Ser reconocidos por nuestros clientes como su proveedor numero uno de
soluciones de ingenieria para sistema de sellados mecanicos y como una

organizacion ética con niveles de excelencia de clase mundial.

3.3.3. Valores de John Crane

e Honestidad e integridad
e Trato justo y respeto
¢ Responsabilidad

e Profesionalismo (conducta y conocimiento)

3.3.4. Creencias de John Crane

e Gente: talentosa, motivada, abierta, participativa, que trabaja en equipo
enfocada al cliente

e Gestion de alta calidad: liderazgo visible.
e Compromiso: en todos los niveles de la organizacion

¢ Comunicacion: clara, abierta, simple, continua, sin sorpresas

3.4. Producto y servicio

3.4.1. Servicio

e Servicio de reparacién de sellos mecanico: contamos con un centro de
servicio con Test — Rig bajo norma APl — 682

e Asesorias técnica y montaje pos venta
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3.4.2. Productos

Comercializacion de:

¢ Sellos mecanicos en general (Tipo empuje, no empuje, Alta presion, Alta

e temperatura, Sellos Secos para compresores, bombas y agitadores).

e Laminas de empaque (No asbesto): caucho, viton, silicona, neopreno, etc.

e Empaquetaduras de cordon trenzado (Grafoil, Teflon y Kevlar).

e Teflon (Puro, aleado y en sus diferentes presentaciones, expandido, barra,
etc.)

e Maquinas y productos para lapeo (Equipos de control de planitud,
abrasivos,

e Carburo de Boro, Tungsteno, Oxido de Aluminio y pasta de Diamante).

3.4.3. Estructura organizacional
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Figura 2.0rganigrama de John Crane
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4. METODOLOGIA PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO

El procedimiento metodolégico que se empled para el desarrollo del proyecto, se
detalla siguiendo el método de mejoramiento continuo de Edwards Deming,
Llamado el ciclo P-H-V-A.

La siguiente figura muestra el disefio general del proyecto basado en esta filosofia.

Figura3. Bosquejo general del proyecto

Ciclo P-H-V-A

LComo mejorar LQueé, como y
la proxima vez? cluande hacerle?

Acciones Establecer los
Correctivas y objetivos y el

Preventivas Actuar Planear método para

alcanzarlos

Evaluacién Vasilieas Hacer

del desempeio Generacion de
\ Productos/Servicios

Comportamiento Capacitacion
y Conformidad Realizar lo planeado

Mejora y Enfoque de Procesos

Fuente: Autor del proyecto

En el disefio anterior para el desarrollo del proyecto se determinaron etapas claves
para el logro de los objetivos propuestos, identificando las actividades a realizar en

John Crane sucursal Barrancabermeja.

4.1 PLANEAR
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4.1.1. Diagnadstico inicial

En esta etapa el objetivo principal es conocer el estado actual de la empresa
JOHN CRANE en los procesos de remanufacturacion de sellos e ingenieria,
respecto al grado de cumplimiento de los requisitos exigidos en la norma NTC ISO
9001:2008.

Esta etapa involucra la recoleccién y analisis de la informaciébn que permita
conocer el funcionamiento de los procesos de la empresa, actividades, recursos,

revision de los documentos y registro existentes.

4.1.2. Planificacién

Luego de conocer el resultado del diagndstico de la empresa John Crane sucursal
Barrancabermeja y de tener identificado los procesos gerenciales, operativo y de

apoyo, se realizan las siguientes actividades:

Revision y ajuste de la mision, vision y valores

¢ Disefiar la politica, objetivos de calidad e indicadores de gestion

e Organizar el grupo de trabajo, sus integrantes, responsabilidades, plan de
trabajo entre otro.

e Reconocer caracteristica de los servicios a través de la satisfaccion del

cliente, resaltando los aspectos para el cumplimiento de sus expectativas.

4.2. HACER

4.2.1. Sensibilizacion y capacitacién
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En esta etapa se busca ofrecer las herramientas necesarias que permitan
implementar y mantener el sistema de gestibn de la calidad, desarrollando
programas de sensibilizacion y capacitacion con el objetivo de documentarlo sobre
el proceso de la calidad, aclarando el papel de cada uno, sus responsabilidades,
etc. Este programa se realizara durante el desarrollo del proyecto por medio de

diversas estrategias de sensibilizacién como:

e Realizacién de reuniones durante el desarrollo del proyecto

e Creacion de carteleras semanales

e Sensibilizacion de lideres

4.2.2. Documentacion

La documentacion es el soporte del sistema de gestion de calidad, pues en ella se
plasman no solo la forma de operar de la organizacién si no toda la informacién
gue permite el desarrollo el desarrollo de los procesos y la toma de decisiones.

El objetivo de esta etapa es adecuar los documentos existentes y generar los
documentos adicionales que sean necesarios, teniendo en cuenta los requisitos de
la NTC ISO 9001:2008

4.2.3. Implementacion

En esta etapa se llevara a cabo todas las actividades pertinentes para la puesta en
marcha del sistema de gestiébn de la calidad, asi como la socializacion de los

documentos elaborados con el fin de que el personal involucrado en los diferentes
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procesos los adopte en el desarrollo de sus actividades para lograr estandarizar

los procesos dentro de la organizacion

Las actividades que se llevan a cabo en la etapa de implementacion son las

siguientes:

e Desarrollar actividades de socializacion de la documentacion en cada

proceso

e Socializacion de documentos y normas

e Capacitar en la elaboracion de informe, seguimiento de no conformidades,

elaboracion de acciones preventivas y correctivas

e Acompafiamiento en la recoleccion de datos y evaluacién de los procesos

de gestion

4.3. VERIFICAR

4.3.1. Evaluacién

En esta etapa se evaluara el sistema mediante la realizacion de 2 (dos) auditorias
internas, verificando el cumplimiento de los requisitos establecidos en la NTC I1ISO
9001:2008.

Esta verificacion pondra en evidencia las falencias y/o fortalezas de los proceso de
remanufacturacion de sellos e ingenieria, permitiendo plantear las acciones para
mejorar y tener un sistema eficiente.

Ademas la revision por parte de la direccion y la elaboracion e implementacion del

plan de accion para la correccién de no conformidades
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4.4. ACTUAR

4.4.1. Acciones de mejoramiento

De acuerdo al resultado obtenido en las auditorias, se proponen acciones de
mejoras, las cuales con su implementacion se contribuye al mejoramiento continuo

del sistema de gestion de calidad de John Crane sucursal Barrancabermeja.
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5. DIAGNOSTICO INICIAL

El diagnéstico inicial que se desarroll6 en la empresa John Crane sucursal
Barrancabermeja, para que permitiera conocer el cumplimiento de los requisitos
de la norma NTC I1SO 9001:2008. Que permitiera conocer el nivel de cumplimiento
de los requisitos exigido por la norma se realiz6 entrevista al personal de la
empresa consultando y revisando cada uno de los documentos y registros
existentes y tomando datos de los que no existian de acuerdo con lo requerido por
la norma, se hizo un recorrido por la empresa para reconocer las actividades que

alli se ejecutan y asi identificar los procesos claves para el SGC.

Este proceso se llevo a cabo durante tres semanas y fue realizado por el autor del
proyecto de grado, contando con la participacién activa de la alta direccién y de

todo del personal de la empresa

5.1. Diagnostico de calidad

Se realiz6 este estudio con el principal objetivo de conocer el grado de
cumplimiento de la empresa John Crane sucursal Barrancabermeja con respecto a
los requisitos de la norma 1ISO 9001:2008

5.1.1. Metodologia del diagndstico

La metodologia utilizada para realizar el diagnéstico inicial se muestra a

continuacion:
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e Elaboraciéon de la lista de verificacion del cumplimiento de la norma NTC
ISO 9001:2008.

e Recolecciéon de informacion

e Andlisis y evaluacion de la informacion obtenida para determinar en qué
porcentaje el sistema actual de calidad cumple con los requisitos exigidos

por la norma.

e Realizaciébn de la matriz resumen para expresar los resultados de la

evaluacion.

El disefio de la encuesta, asi como la tabulacion, andlisis e interpretacion de los
datos fue responsabilidad del autor del proyecto de grado, quien se encuentra
vinculado a la empresa como practicante de coordinador de calidad, quien tiene la

compromiso de la implementacion del sistema de gestion de la calidad.

El esquema principal del diagndstico consistio en elaborar y aplicar una lista de
verificacion basado en los requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008.

La informacion utilizada para la verificacion se obtuvo de la revision de la
documentacion existente y entrevista al personal con la tutora del proyecto

involucrado en los procesos de John Crane sucursal Barrancabermeja.

A continuacion se muestra la lista de verificacion utilizada en este diagnostico.
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JOHN CRANE COLOMBIA S.A.
NIT 830.093.986-6

DIAGNOSTICO DEL SGC DE JOHN CRANE BARRANCABERMEJA
Lista de Chequeo Requisitos NTC ISO 9001:2008

ND: No definido en la Empresa

DND: Esta definido en la Empresa pero no se encuentra debidamente documentado
DDNI: Definido y documentado pero sin implementar

DDI: Documentado, difundido e implementado

Tablal. Lista de verificacion

ITEM| REQUISITOS | ND |DND| DIIDN| DDI | OBSERVACIONES
4 SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD
4.1|REQUISITOS GENERALES
1. La organizacion tiene implementado el SGC basado en X
los requisitos de la norma NTC ISO 9001:2008
41a 2. Se tiene determinado y documentado los procesos X
“~"“[necesarios y su aplicacién a través de la organizacion
41b 3. Se tiene determinada la secuencia e interacion de los X
procesos
a1c 4. Se determinan los criteros y métodos para asegurarse X
“~"“|que la operacién y control de los procesos sean eficaz
214 5. Se asegura la disponibilidad de recursos e informacién X
“~"“|necesarios para apoyar la operacién y seguimiento de los
4le 6. Se realiza el seguimiento, medicién y andlisis de los X
procesos
7. Se implementan acciones necesarias para alcanzar los
4.1.f e . . X
resultados planificados y mejora continua de los procesos
4.2 REQUISITOS DE LA DOCUMENTACION
4.2.2|8. Existe un Manual de Calidad X
423 9. Existe un procedimiento documentado para el control de X
"~"“|documentos
10. Se tiene establecido los registros necesarios para el
4.2.4 X
SGC
11. Existe un procedimiento documentado para el control de X
registros
5 RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION
5.1|COMPROMISO DE LA DIRECCION
12.Comunica la alta direccién a la organizacion la
5.1.alimportancia de cumplir los requisitos del cliente, asi como lo X
reglamentario y legales
5.1.b[13. Ha establecido la alta direccioén la politica de calidad X
14. Se asegura la alta direcién que se establezcan los
S.lcf . . ) X
objetivos de calidad
15. Lleva a cabo la alta direccion las revisiones por la
5.1.d| - X
direccion
16. Asegura la alta direecion la disponibilidad de recursos
5.1e p . R X
para el sistema de gestién de la calidad
5.2 ENFOQUE AL CLIENTE
17. La alta direccién se asegura que los requisitos del
5.2|cliente se determinan y se cumple con el propésito de X
aumentar la satisfaccion del cliente
5.3 POLITICA DE CALIDAD
534 18. Es_ la pf)litica de calidad adecuada al propésito de la X
organizacion
19.Incluye la politica de calidad el compromiso de cumplir
5.3.b|con los requisitos y de mejorar continuamente la eficacia del X
sistema de gestion de la calidad
20. Proporciona la politica de calidad un marco de
5.3.c . X - . X
referencia para establecer y revisar los objetivos de calidad
5.3.d 21. La politica de calidad se comunica y se entiende dentro X
“7"7|de la organizacion
53.e 22. Se asegura la alta direccién de que la politica de calidad X
"~""|se revise para su continua adecuacion
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5.4

PLANIFICACION

541

23. Se tiene establecido los objetivos de calidad

54.2

Planificacion del sistema de gestion de la calidad

54.2.a

24. Existe una planificacion que garantice cumplir con los
requisitos citados en 4.1. asi como los objetivos de calidad

54.2.b

25. En el caso de planificar o realizar cambios en el sistema
de calidad, se asegura la alta direccion de mantener la
integridad del mismo

55

RESPONSABILIDAD, AUTORIDAD Y COMUNICACION

551

26. Las responsabilidades y autoridades estan definidas y
son comunicadas dentro de la organizacion

55.2

Representante de la direccion

55.2.a

27. La alta direccion tiene designado un miembro de la
direccién de que se asegure que se establezcan,
implementen y mantengan los procesos necesarios para el
SGC

55.2.b

28. Informa el representante de la direccion a la alta
direccién sobre el rendimiento del sistema de gestion de la
calidad, incluyendo las necesidades de mejora

55.2.c

29. Asegura el representante de la direccion que se
promueva la conciencia de los requisitos del cliente en
todos los niveles de la organizacion

COMUNICACION INTERNA

30. Se tienen establecidos procesos de comunicacion
apropiados dentro de la organizacién

5.

(2]

REVISION POR LA DIRECCION

31. La direccion realiza a intervalos planificados la revision
del SGC,incluyendo la evaluacion de oprtunidades de
mejora y efectuando cambios incluyendo la politica y
objetivos de calidad. Se mantiene registro

»

GESTION DE LOS RECURSOS

o
i

PROVISION DE LOS RECURSOS

6.1.a

32. La organizacion determina y proporciona los recursos
necesarios para implementar y mantener el SGC y mejorar
continuamente

6.1.b

33. Aumenta la satisfaccion de cliente mediante el
cumplimiento de sus requisitos

6.2

RECURSO HUMANO

6.2.2

COMPETENCIA TOMA DE CONCIENCIA Y FORMACION

6.2.2.a

34. La organizacion determina la competencia necesaria
para el personal que realiza trabajos que afecten la calidad
del producto

6.2.2.b

35. Proporciona formacion o toma otras accciones para
satisfacer dichas necesidades

6.2.2.c

36. Evalla la eficacia de las acciones tomadas

6.2.2.d

37. Asegura que el personal es consciente de la pertinencia
e importancia de sus actividades y de cémo contribuyen al
logro de los objetivos de calidad

6.2.2.e

38. Mantiene los registros apropiados de la educacion,
formacion, habilidades y experiencia
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6.3

INFRAESTRUCTURA

39. La organizacién determina, proporciona y mantiene la
infraestructura para lograr la conformidad con los requisitos
del producto

No hay registros

6.

S

AMBIENTE DE TRABAJO

40. La organizacién determina y gestiona el ambiente de
trabajo necesario para lograr la conformidad con los
requisitos del producto

No hay registros

~

REALIZACION DEL PRODUCTO

PLANIFICACION DEL PRODUCTO

41. La organizacion planifica y desarrolla los procesos
necesarios para la realizacioén del producto (caracterizacion
de procesos, planes de calidad)

7.2

PROCESOS RELACIONADOS CON EL CLIENTE

721

DETERMINACION DE LOS REQUISITOS
RELACIONADOS CON EL PRODUCTO

72.1a

42. La orgnizacién determina los requisitos especificados
por el cliente, incluyendo los requisitos para las actividades
de entrega y las posteriores a la misma

7.21b

43. La organizacién determina los requisitos no establecidos
por el cliente, pero necesario para el uso especificado o
para el uso previsto, cuando sea conocido

7.21.c

44, La organizacién determina los requisitos legales y
reglamentario aplicable al producto

7.2.1.d

45. La organizacion determina Cualquier requisito adiccional
que se considere necesario

X

7.2.2

REVISION DE LOS REQUISITOS RELACIONADOS CON E

L PRODUCTO

722a

46. La organizacion se asegura de que estan definidos los
requisitos del producto

7.2.2b

47. La organizacion se asegura de que sean resueltas las
diferencias existentes entre los requisitos del contrato o
pedidos y los expresados previamente

7.2.2.c

48. La organizacion tiene la capacidad de cumplir con los
requisitos exigidos definidos

49. La organizacion mantienen registro de los resultados de
la revision y de las acciones originadas por la misma

7.2.3

COMUNICACION CON EL CLIENTE

50. ¢ Existe un proceso en marcha para la comunicacion
con los clientes para temas como la informacion sobre el
producto, consultas, tratamiento de pedidos, contratos y la
retroalimentacion de los clientes?

7.3

DISENO Y DESARROLLO

74

COMPRAS

74.1

PROCESO DE COMPRAS

74.1

51. La organizacion se asegura de que el producto adquirido
cumple con los requisitos de compra especificado(
procedimiento documentado)

52. Se evalla y se selecciona los proveedores en funcién
de su capacidad para suministrar producto de acuerdo con
los requisitos dela organizacion. Se establecen criterios de
seleccion, se mantienen registro de evaluacion
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74.2

INFORMACION DE LAS COMPRAS

53. La informacion de compras describe el producto a
comprar(incluyendo requisitos para la aprobacién del
producto, procedimiento y equipo)

743

VERIFICACION DE LOS PRODUCTOS COMPRADOS

54. La organizacion establece e implementa las
inspecciones necesarias para asegurar que el producto
comprado cumple los requisitos de compra especificado

7.5

PRODUCCION Y PRESTACION DEL SERVICIO

751

CONTROL DE LA PRODUCCION Y LA PRESTACION DEL
SERVICIO

7.5.1a

55. La organizacion planifica y lleva a cabo la produccion y
la prestacion del servicio bajo condiciones controladas
incluyendo la disponibilidad de informacién que describa las
caracteristica del producto

75.1b

56. La organizacion planifica y lleva a cabo la produccion y
la prestacion del servicio bajo condiciones controladas
incluyendo la disponibilidad de instrucciones de trabajo
cuando sea necesario

751c¢c

57. La organizacion planifica y lleva a cabo la produccion y
la prestacion del servicio bajo condiciones controladas
incluyendo el uso de equipo apropiado

75.1d

58. La organizacion planifica y lleva a cabo la produccion y
la prestacion del servicio bajo condiciones controladas
incluyendo la disponibilidad y uso de equipos de
seguimiento y medicion

751e

59. La organizacion planifica y lleva a cabo la produccion y
la prestacion del servicio bajo condiciones controladas
incluyendo la implementacion del seguimiento y de la
medicion

75.1.f

60. La organizacion planifica y lleva a cabo la produccién y
la prestacion del servicio bajo condiciones controladas
incluyendo la implementacion de actividades de liberacion,
entrega y posteriores a la entrega del producto

752

VALIDACION DE LOS PROCESOS DE LA PRODUCCION
Y DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

7.53

IDENTIFICACION Y TRZABILIDAD

61. La organizacion identifica el producto por medios
adecuados a través de toda la realizacion del producto.se
identifica el estado del producto con respecto a los
requisitos de seguimiento y medicién,se controla y registra
la identificacién Unica del producto

754

PROPIEDAD DEL CLIENTE

62. La organizacion cuida los bienes que son propiedad del
cliente mientras este bajo controlde la organizacion, verifica
y protege los bienes suministrado para su utilizacion o
incorporacion dentro del producto

755

PRESERVACION DEL PRODUCTO

63. La organizacion preserva la conformidad del producto
durante el proceso interno y la entrega al destino previsto.
Se incluye identificacion, manipulacion, embalaje,
almacenamiento y proteccion del producto
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7.6 CONTROL DE LOS EQUIPOS DE SEGUIMIENTO Y MEDICION

64. Cuando es necesario se asegura de la validéz de los
resultados, el equipo de medicién debe calibrarse o
7.6.a|verificarse a intervalos especificados, comparados con
patrones de medicion trazables a patrones de medicién
nacional e internacional

7.6.b|65. Registrarse o reajustarse segun sea necesario

66. Identificarse para poder determinar el estado de la
calibracion

67. Protegerse contra ajuste que pudieran invalidar el
resultado de la medicion

68. Protegerse contra dafios y deterioro durante la

7.6.e . " A .
manipulacion, el mantenimiento y el almacenamiento

69. La organizacion evalua y registra la valides de los
resultados de las mediciones anteriores cuando detecte que | X
el equipo no esta conforme con los requsitos,se toman

70. Se mantiene registro de los resultados de calibracién y

e X
verificacion
8 MEDICION ANALISIS Y MEJORA
8.1 GENERALIDADES
71. ¢ Existen evidencias que demuestren que la Empresa
8.1a ha definido e implantado las actividades de medicién y X

seguimiento necesarias para lograr la conformidad del
producto?

72. ¢ Existen evidencias que demuestren que la Empresa
ha definido e implantado las actividades de medicion,
segumiento, analisis y mejora necesaria para asegurar la X
conformidad y la mejora continua de la eficacia del sistema
de gestion de calidad?

8.1b
8.1.c

73. ¢, Se ha determinado los métodos aplicables para los
procesos de medicion, seguimiento, andlisis y mejora,
incluyendo las técnicas estadisticas y el alcance de su
utilizacion?

8.2 SEGUIMIENTO Y MEDICION

8.2.1 SATISFACCION DEL CLIENTE

74. La organizacion realiza el seguimiento dela informacion
relativa a la percepcion del cliente con respecto al
cumplimiento de sus requisitos. Se determinan métodos
para obtener y utilizar dicha informacién
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8.2.2 AUDITORIA INTERNA

75. La organizacion lleva a cabo a intervalos planificados

auditorias internas para determinar si el SGC es conforme
con las disposiciones planificadas con los requisitos de la X
norma ISO 9001 y los requisitos establecidos por la

8.2.3 SEGUIMIENTO Y MEDICION DE LOS PROCESOS

w

76. La organizacion aplica métodos apropiados para el
sequimiento y medicion de los procesos del SGC. Cuando
no se alcanzan los resultados planificados, se llevan a cabo
correcciones y acciones correctivas (indicadores de gestion)

8.2.4 SEGUMIENTO Y MEDICION DEL PRODUCTO

~

77. La organizacion mide y hace seguimiento de las
caracteristica del producto, verificando que se cumplan los X
requisitos del mismo

8.

w

CONTROL DE PRODUCTO NO CONFORME

78. Existe un procedimiento documentado del tratamiento
del producto no conforme

8,

~

ANALISIS DE DATOS

79. La organizacion determina, recopila y analiza los datos
apropiados para demostrar la idoneida y la eficacia del SGC
y evaluar donde se realiza puede realizar las mejoras
continua

8.5 MEJORA

8.5.1 MEJORA CONTINUA

80. La organizacién mejora continuamente la eficacia del
SGC mediante el uso de la politica de calidad, objetivos de
calidad,resultados de auditorias,analisis de datos, acciones
correctivas y preventivas y revision por la direccion

85.

o

ACCIONES CORRECTIVAS

81. Hay establecido un procedimiento documentado para el
tratamiento de no conformidades encontradas

8.5.

w

ACCIONES PREVENTIVAS

82. Hay establecido un procedimiento documentado para el
tratamiento de no conformidades potenciales

Fuente: Autor del proyecto de grado
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La norma se dividio en 82 items que fueron evaluados de acuerdo con el grado de

cumplimiento de la siguiente forma:

ND: No definido en la Empresa

DND: Estd definido en la Empresa pero no se encuentra debidamente
documentado

DDNI: Definido y documentado pero sin implementar

DDI: Documentado, difundido e implementado

5.2. Resultado del diagnéstico:

Algunos de los hallazgos sobresalientes fueron:

No se encuentran documentados claramente los procesos y su interaccion

No existe un cumplimiento total de los requisitos de la norma NTC
1ISO9001:2008

¢ No hay un conocimiento claro de la importancia de calidad en los procesos

que se realizan en la empresa

e Falta de préactica de las metodologias de mejora continua que ayuden a

identificar las fortalezas y debilidades

¢ No se tienen definidos la realizacién y seguimientos de los procesos
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La informacion resultante por la lista de chequeo se tabulé de acuerdo con la

siguiente férmula y para cada uno de los grados de cumplimiento de los requisitos:

Grado de cumplimiento: frecuencia de items estimados  * 100

Total de items

El resultado fue el siguiente:

Tabla 2. Resultado diagnostico

Grado de cumplimiento Frecuencia | %

ND: No definido en la Empresa

12 15
DND: Estéa definido en la Empresa pero no se encuentra
debidamente documentado = &3
DDNI: Definido y documentado pero sin implementar

24 29
DDI: Documentado, difundido e implementado

7 8

total de items
82 100

Fuente: Autor del proyecto de grado

De acuerdo con los resultados anteriores y para establecer el grado de
cumplimiento de los requisitos de la norma tomamos los datos de los requisitos

documentado, difundido e implementado, y se obtuvo lo siguiente:
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Tabla 3. Grado de cumplimiento

Grado de incumplimiento de los requisitos 92%

Fuente: Autor del proyecto de grado

Otros hallazgos importantes para la implementacién del sistema de gestion de la
calidad de John Crane sucursal Barrancabermeja, fueron los arrojados por el clima

organizacional, arrojando las siguientes fortalezas y debilidades.

Figura4. Resultados del clima organizacional

FORTALEZAS
e Salario
e Liderazgo
e Personal competitivo
e Comunicacion
DEBILIDADES

e Capacitacion

e Larespuestas a las inquietudes de los clientes no es oportuna

e Falta de planeacion y organizacion de la gestién comercial

Fuente: Autor del proyecto de grado
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6. PLANIFICACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Realizando el proceso del diagnéstico del nivel de cumplimiento de los requisitos
de la norma ISO 9001:2008 se tuvo un enfoque claro de las fortalezas y
debilidades de la empresa John Crane sucursal Barrancabermeja, permitiendo
realizar un cronograma de actividades con el fin de determinar las etapas claves
del proceso de implementacion del sistema de gestion de calidad.

Este cronograma de actividades se visualizé como una herramienta de apoyo para

guiar cada una de las etapas para el desarrollo seguro de la metodologia

6.1 Compromiso de la direccion

La implementacion del sistema de gestion de la calidad depende principalmente
de la alta gerencia, por consiguiente es responsabilidad en gran medida de los
directivos de la empresa para que el sistema de gestion de la calidad sea
implementado de una forma efectiva

Por tal razon la empresa y la alta direccion esta totalmente comprometida a
cumplir con las normas y requisitos asi como las exigencias de sus clientes para
asegurar un producto con calidad, mejorando sus métodos en los procesos de
remanufacturacion de sellos e ingenieria, contribuyendo al mejoramiento continuo
capacitando al personal con los recursos necesario para el cumplimiento de los

objetivos del sistema de gestion de calidad.

6.1.1 Representante de la direccidn

De acuerdo a los requisitos de la norma ISO 9001:2008 en el numeral 5.5.1 la alta
direccion debe designar un miembro de la direccion quien estara a cargo de la
responsabilidad del sistema de gestién de la calidad. La alta direccién designé al
sefior John Jairo Castillén quien es el gerente de la empresa y sera responsable
de:
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e Asegurarse de que se establecen, implementen y mantienen los procesos

necesarios para el sistema de gestion de la calidad.

¢ Informar a la alta direccion sobre el desempefio del sistema de gestion de la

calidad y de cualquier necesidad de mejora.

e Asegurarse de que se promueva la toma de conciencia de los requisitos del

cliente en todos los niveles de la organizacion.

6.2. Alcance del sistema de gestion de la calidad

Teniendo en cuenta el tipo de servicio que presta la empresa y los clientes que
atiende, el comité de calidad definio el alcance del sistema de gestion de la calidad

quedando establecido asi:

“Servicio en los procesos de remanufacturaciéon de sellos mecanicos e

ingenieria “

6.3. Exclusiones del sistema de gestion de la calidad

El sistema de gestion de la calidad de John Crane Barrancabermeja, debido al
alcance, presenta como exclusion a los requisitos de la norma NTC ISO
9001:2008.

7.5.2. Validacion de procesos de la produccion y prestacion del servicio

“Todos los productos resultante de John Crane pueden ser verificados mediante

actividades de seguimientos y mediciones posteriores”

7.3 Disefio y desarrollo

53



La empresa toma como base los términos de referencias establecidos por los

clientes

6.4. Politica de calidad

El procedimiento utilizado para definir la metodologia de la politica de calidad de
John Crane sucursal Barrancabermeja, se baso principalmente en la reunion con
cada lider de cada proceso de la empresa en donde se dieron a conocer las
caracteristicas de la politica de calidad, basados en el numeral 5.3 de la norma
NTC ISO 9001:2008

Ademas el autor del proyecto de grado dio a conocer temas relacionado como la
mision, vision y politica de calidad para concientizar al personal de la empresa de

la importancia de los conceptos dentro del sistema de gestion de la calidad.

Visién: es el camino al cual se dirige la empresa a largo plazo y sirve de rumbo y
aliciente para orientar las decisiones estratégicas de crecimiento junto a las de

competitividad

Misién: Define el negocio al que se dedica la organizacién, las necesidades que
cubren con sus productos y servicios, el mercado en el cual se desarrolla la

empresa y la imagen publica de la empresa u organizacion.

Politica de calidad: directrices y objetivos generales de una empresa en relacion
a la calidad y expresados formalmente por la direccion general de cada
organizacion.

Una vez expuesto los conceptos se procedio a la revision en donde se encontré
favorable ya que estos puntos habian sido revisado por el departamento de
calidad de John Crane Bogota sede principal.

Por consiguiente se llevo a cabo la documentacion de la politica de la calidad

quedando definida de la siguiente manera.
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Figura 5. Politica de calidad de John Crane

Politica de calidad
“John Crane Barrancabermeja busca exceder los niveles de
satisfaccidon en nuestros clientes basados en la tecnologias de
nuestros sistemas de sellados mecéanicos, en la formacion y
actualizacion del recurso humano y en la mejora continua de los
procesos, del servicio y de la eficacia del sistema de gestion de la
calidad”

Fuente: Autor del proyecto

6.5. Establecimiento de los objetivos de la calidad

Ya definida la politica de la calidad, el siguiente paso fue definir los objetivos
Teniendo en cuenta los puntos vistos en la definiciébn de la politica de calidad,
asegurando que los objetivos de calidad sean coherentes y medibles con la
politica de calidad, exigidos en el numeral 5.4.1 de la norma NTC ISO 9001:2008.

A continuacion se muestra los objetivos de calidad definidos en la empresa John

Crane:

e Eliminar las causas que originan las quejas y reclamos de nuestros clientes

y atender oportunamente las que se presenten evitando que se repitan.
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e Tener en cuenta las sugerencias que del cliente y poner en practica las que

aplique.

¢ Reducir los tiempos de entrega a nuestros clientes en nuestros productos

e Implementar actividades de mejora en cada uno de los procesos que nos

permita optimizar el desempefio de las metas.

e Escuchar la voz del cliente y convertirla en proyecto o propuestos que le
agreguen valor

e Actualizar y formar el recurso humano en la mejora continua de los

procesos.

6.6. Mapa de proceso

De acuerdo con los servicios ofrecidos en John Crane sucursal Barrancabermeja
se realizo la identificacion de los procesos, se establecié el mapa de procesos en
la sala de junta en compaifia del autor del proyecto de grado, la tutora y el
Gerente.

Esta actividad se desarroll6 teniendo en cuenta el numeral 4.1 de la norma NTC
ISO 9001:2008 y por consiguiente el alcance del sistema del sistema de gestion

de la calidad.
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Figura 6. Mapa de procesos

Mapa de procesos
oM A LOS PROCESOS DE NUESTRO SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

PROCESOS DE DIRECCION
| GESTION GERENCIAL |

E3

PROCESOS OPERATIVOS

DISENODE [5®
PARTES Y PLANOS
DE INSTALACION

[ Reparaciones )]

— @0 T i A e i

PROCESOS DE APOYO

GESTION DE GESTION
CALIDAD HUMANA

LRt U RS R LR =R

Fuente: Autor del proyecto de grado

El mapa de proceso esta clasificado en tres clases de procesos: direccion,

operativos y de apoyo.

Proceso de direccién:

Incluyen los relativos al establecimiento de politicas y estrategias, fijacion de
objetivos, comunicacion, disposicion de recursos necesarios y revisiones por la

Direccion. Dentro de este proceso se encuentra:

e Gestion gerencial

Proceso operativos:
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Incluyen todos aquellos que proporcionan el resultado previsto por la entidad en el

cumplimiento del objeto social o razon de ser. Y en este tenemos:

e Mercadeo y venta

¢ Disefio de partes y planos de instalacion

e Reparaciones

Procesos de apoyo:

Incluyen aquellos que proveen los recursos necesarios para el desarrollo de los

procesos estratégicos, misionales y de evaluacion. En este grupo se encuentran:

e (Gestion de calidad

e Gestion humana

En el mapa de proceso para cada uno de los 6 procesos se le fue asignado un

responsable como se muestra en la siguiente tabla:

Tabla 4. Responsables del proceso del SGC

PROCESO

RESPONSABLE

Gestion gerencial

Gerente

Mercadeo y venta

Coordinador de venta

Disefio de partes y planos de instalacion

Ingeniero de aplicaciones

Reparacion

Técnico centro de servicios

Gestion de la calidad

Coordinador de calidad

Gestion humana

Jefe de talento humano

Fuente: Autor del proyecto de grado
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6.7. Indicadores de gestion.

Los indicadores de gestion se definieron con teniendo en cuenta los objetivos de
calidad ya establecidos para medir el cumplimiento de la politica de calidad.
Ademéas como un instrumento de apoyo para evaluar la eficacia de los procesos y

del sistema de gestion de la calidad para el mejoramiento continuo de la empresa.
Los indicadores de gestion estan definidos para cada uno de los objetivos de

calidad, los responsables de la medicidon, metas y otros aspectos importantes en

esta herramienta de medicion.

A continuacién en la siguiente tabla se encuentran los indicadores para medir

dichos objetivos de calidad.
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Tabla 5. Indicadores de gestion

Garantizar la satisfaccion Gesfn . ,
de nuests clite Gerencial | Efcatid | 4de indicadores curnlides 5100 =% | semestral Ingmadore Gererte |
J—, - - 3ok
SIS0 | gotalde idicndores SGC process
Mercadeoy | %de tmestral | Coizaciong
vent contratas contrato ganado x100  [»=05% 3 Gerente
contratos salicitados
Eliminar 35 c3usas fue ariginan o el et | o
i BrCadeny Soicion BOUIMIENT | LOOFIMANOY o8
IaquEJasyreclamus e werta asle flle quejas resuektas £100  |>=1%% |mensudl  |ode quejas |vents
MLiestros clientes y atender s Tofal e quejas presentadas
aportunamente 1as que s
presenten evitanda que se
[epitan.
TENEr £ CUENta 145 sUgerencias REE : ) N EUNEET F?ﬁfm‘gﬂ' N
(. 6l lente  poneren Repataciones eﬂc!enua iempo reparacionprog, X te"raaau £cnico
practica 1as oue apligue reparatin
Implementar actvidades de
P Eficaciaen EACAP.AM.cerradas x100 |>=B0% |Mensual  |Estadode  |Coordinadorde
meoraencadaunodelos  |Geston  [eldiemede| RGN SOleRaes o calded
, clidad | actiones e
[IFOCES03 QUE N0 Permita slicitadas
optimizar €l desempeno de as W
et Curmplirie tile auditorias realizadas 100 [>=00% |semestral | Coordnadar de
: it de #fe audiforias programadas alftorias | calidad
audtoria
Evalliacion
, Giestidn Desermpei|  Promedio de evaluacion de | >=90% |semestral | Jefe detalento
Actualizar y farmarel recurs humang T desempenio del personal tesemperio |humano
enlamejora continua de los procesos, nersonal

Fuente: Autor del proyecto de grado

60




7. SENSIBILIZACION Y CAPACITACION

Se tomo la decision de sensibilizar a todo el personal y hacer un programa de
capacitaciones que sirviera como herramienta de apoyo para la implementacion
del sistema de gestion de la calidad, durante todo el proceso y en cada etapa del

desarrollo del proyecto de grado.

Un sistema de gestion de la calidad tenga éxito en una organizacion, se requiere
del compromiso de todo el personal de la empresa de lo contrario se convierte en
un sistema sin superacién y por lo tanto afectaria al mejoramiento continuo de la

empresa.

7.1. Sensibilizacion.

La motivacién y el compromiso del talento humano es la base fundamental para
alcanzar la eficacia de cada proceso, por tal razén se defini6 un programa de
sensibilizaciéon al personal de la empresa, donde se dio a conocer temas
relacionados con la calidad, como las definiciones y beneficios tanto para la
empresa como para los trabajadores en el ambito laboral, algunos temas
expuestos tales como: los 8 principios basico de la norma, concepto de la norma

NTC ISO 9001, los procedimiento obligatorio de la norma.

Durante la sensibilizacion al principio se obtuvo una respuesta negativa pero poco
a poco el personal se fue comprometiendo y se aclararon muchas dudas sobre el
sistema de gestion de la calidad permitiendo una mayor eficacia en la

implementacion del sistema.

7.2. Capacitacion.

61



Para el proceso de implementacion del sistema de gestiobn de la calidad, fue
necesario capacitar a todo el personal de la empresa, por lo tanto el autor del
proyecto de grado con la ayuda del director y tutor se elabor6 un programa de
capacitaciones basado en las necesidades y formacion del personal respecto al
sistema de gestibon de la calidad, en la siguiente tabla se muestran las

capacitaciones desarrolladas en John Crane sucursal Barrancabermeja.

7.3. Metodologia de las capacitaciones

Se realiz6 convocatoria a las capacitaciones por medio de e- mail con 8 dias de
anticipacion aproximadamente, donde se daba a conocer la importancia de la

participacion de todo el personal de la empresa.

La metodologia utilizada consistié en charlas dictada por el autor del proyecto de
grado contando con la guia del tutor para la comprension del tema transmitido y

mayor entendimiento en las generalidades del sistema de gestion de la calidad

En cada capacitacion realizada se control6 la asistencia del personal a través del
formato de registro de asistencia con el objetivo de contar con la participacion de
todo el personal y por consiguiente llevar un seguimiento de las capacitaciones

planeadas y dar cumplimiento.

A continuacién en la siguiente tabla se encuentra las capacitaciones que se

realizaron en el desarrollo del proyecto de grado.
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Tabla 6. Capacitaciones en John Crane

TEMA DURACION | ASISTENTE |LUGAR RESPONSABLE
Fundamento 1 hora Todo el Coordinador de
en ISO 9001 personal Sala de junta calidad

Conceptos 1 hora Todo el Coordinador de

basicos del SG personal Sala de junta calidad

Caracterizacion 2 horas Lider de cada Tutora del

de procesos proceso Sala de junta proyecto

Procedimiento 2 horas Todo el Coordinador de

obligatorio personal Sala de junta calidad

Beneficios para 1 hora Todo el Coordinador de

la empresa ISO personal Sala de junta calidad

9001

Beneficios para 1 hora Todo el Coordinador de

los empleados personal Sala de junta calidad

Producto no| 1:30 horas Todo el Asesor externo

conforme personal Sala de junta

Acciones 2 horas Lider de cada Asesor externo

correctivas y proceso Sala de junta

preventivas

Auditorias 2 horas Lider de cada | Sala de junta | Asesor externo

internas proceso

Fuente: Autor del proyecto de grado
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8. DOCUMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

Para el sistema de gestion de la calidad, el sistema documental es muy importante
en la etapa del disefio y elaboracion de la documentacion es por eso, se debe
tener en cuenta los requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008 para el

funcionamiento eficaz del sistema documental del SGC.

8.1. Estructura documental

Los documentos del sistema de gestion de la calidad de John Crane detallan
claramente las actividades que se realizan y los niveles de responsabilidad y
autoridad de las personas involucradas en cada proceso

La documentacién se distribuye en cinco niveles que permiten administrar y

controlar efectivamente el SGC.

Figura 7.Estructura documental en John Crane

Nivel 1

OBJETIVOS DE CALIDAD

Nivel 2

Nivel 3

Nivel 4

"""" Nivel 5

Fuente: Autor del proyecto de grado
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Manual de calidad
Documento que formaliza la politica de la organizacion relativa a la gestion de la
calidad, definiendo la norma y procedimiento operativo de referencia.

Descripcién del proceso

Define el como, porqué para qué, cuando y dénde se definen los controles

establecidos y registros que deben dejarse en cada actividad.

Procedimiento

Forma especificada para llevar a cabo una actividad o proceso definiendo la

responsabilidad, la autoridad y la interrelaciéon del personal.

Instructivos

Es un documento que describe detalladamente la forma “como” debe ejecutarse

una actividad o tarea, para asegurar su realizacion.

Registro

Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de

actividades desempefiadas

8.2. Codificacién de documento y registros

La codificacion de los documentos y registros se codifican de acuerdo a las

siguientes abreviaturas

Se identifica el proceso
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Tabla 7. Codificacion de documentos y registros

Proceso

Abreviatura

Proceso de revision por la direccion RD
Proceso de planeacion estratégica PE
Proceso de mercadeo y venta VT
Proceso de compras CP
Proceso de disefio de partes y planos de instalacion DP
Proceso de reparaciones RP
Proceso de planeacion y despachos PA
Proceso de almacén AL
Proceso de gestion integral: Gl
Salud ocupacional y seguridad industrial SO
Ambiental GA
Mejora continua MJ
Gestion de calidad GC
Proceso de gestion humana GH
Proceso de mantenimiento y metrologia MM

Se identifica el tipo de documento:

Procedimiento

Planes de calidad

Documentos informativos




Se le asigna un consecutivo al tipo de documento por proceso

1: para consecutivo 1

Se coloca el documento que origina el tipo de documento: si aplica

Documento que se origina Cddigo
Registro R
Tabla T
Gréfico o diagrama de flujo G

Fuente: Autor del proyecto de grado

Se le asigna un consecutivo a este documento

01: para consecutivo 01

EJEMPLO

Figura 8. Ejemplo codificaciéon de documentos y control de registros

Tipo de
documento

Consecutivo
del documento

VT- P1R0O1 __KConsecutivo del
registro, tabla o
grafico

Proceso que origina
el documento

Identificacion de
tabla, formato,
grafico o diagrama

Guion

Fuente: Autor del proyecto de grado
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El cbédigo se leeria entonces de la siguiente manera: proceso “venta’, guion,

“procedimiento uno (registro uno del procedimiento uno del proceso de venta)

8.2.1 Elaboracién del control de documentos y registros

Para el disefio de los documentos necesarios para el sistema de gestién de la
calidad, fue la elaboracion del procedimiento GI-P1 “Control De Documentos y
registros” donde se establece la secuencia de las actividades y los responsables
para la aprobacion, revisién, actualizacion, y modificacion.

Estos procedimientos se presentan en el anexo

8.3. Desarrollo de la documentacion.

8.3.1. Manual de calidad

El manual de la calidad de John Crane sucursal Barrancabermeja describe el
alcance, exclusiones del sistema de gestién de la calidad, el mapa de procesos y
sus interacciones como también los documentos asociados y requisitos de la
norma NTC I1SO 9001:2008 .

Ademas otros aspectos resaltantes en el sistema de gestion como la revision por

la direccion y descripcion de los requisitos a cumplir.

En el anexo H se presenta el manual de calidad de la empresa John Crane

sucursal Barrancabermeja
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8.3.2. Caracterizacion de procesos

El documento de La caracterizacion de proceso tiene como finalidad describir cada
proceso, estableciendo entre otros, el objetivo, alcance responsable, normatividad

aplicable y los indicadores necesarios para garantizar su control.

La realizacion de las caracterizaciones se obtuvo a partir de reuniones donde
participaron el asesor de calidad, autor del proyecto de grado, tutor y el lider de
cada proceso para establecer la relacibn con los demas procesos internos o
externos, los insumos y salidas del proceso, los proveedores y clientes, los riesgos
y controles, permitiendo al personal de la empresa clarificar de manera muy

sencilla el accionar de la empresa y la gestion de sus procesos.
La caracterizacion de los procesos debe contener como minimo:
v" Obijeto del proceso y responsable del mismo,
v' Proveedores e insumos o entradas y productos o salidas y usuarios o
clientes,
v' Recursos asociados a la gestion del proceso,

v" Riesgos y controles asociados e indicadores del proceso,

v' Requisitos relacionados con el proceso y documentos y registros del

mismo.

A continuaciébn se presenta el modelo de caracterizacion de proceso, mas

informacién véase anexo E.
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Figura 9.Modelo caracterizacion de proceso reparaciones

PROPOSITO: RESPONSABLE:
Realizar la reparacién de sellos mecanicos con calidad y segun las
especificaciones técnicas. TECNICO CENTRO DE SERVICIOS

Apoyar la gestion de ensambles de sellos mecanicos nuevos con calidad y de
manera oportuna.

CONTROLES AL PROCESO

¥ Autorizacion de Trabajo sin Hojas de Entrada ni Cotizacion
v Tiempo de entrega de la Carta de Andlisis de concepto
¥ Tiempo de entrega de repuestos

QUIEN PROVEE ENTRADAS ) SALIDAS QUIEN RECIBE B
QUCSLESRIE AL S Sheaed iamaa i TR r——
< Proceso Plangacion = Repuestos Sello Embalado con <= Proceso Planeacion
y Almacén = Ordenes de Trabajo documento prueba y Almacen
< Cliente o Ingenieros = Sellos y partes 5 < Formato Analisis de < Ingenieria
de Ventas propiedad del cliente / Fallas
< Insumos consumibles < Sulicitud de < Proceso Ventas
== Ingenieria < Planos Repuestos
< Proceso Ventas = Hoja de Entrada y Sello < Solicitud de = Ingenieria y/o
= (Gerencia y directivas == Normas, manuales y Plancs/Disefios Proceso Ventas
reglamentos
REQUISITOS NTC ISO 9001 QUE SE
S RECURSOS
HBCUNENTOSASCGIADD RESPONDEN EN ESTE PROCESO
“%  Computador
“ Base de Datos
“#  Impresora
“B  Herramientas 4.1) Requisitos generales
Proe 5 Equipo de Seguridad 6.4) Ambiente de Trabajo
Q Fepotedemiss . i Lapeadora No15y No.24  7.1) Planificacion de la Realizacion del Producto
O Informe Prueba Neumatica 2 S 2 e
< Lépiz Eléctrico 7.5.1) Control de la Produccién y de la
O Control de Entrega de 7 . -
Reparaciones < TestRig . prestamoq 'de Senncm_ _
“%  Plato de Brillado 7.5.3) Identificacién y Trazabilidad
O Control de Caras Lapeadas i . .
: o #  Compresor 7.5.4) Propiedad del cliente
0O Listado Solicitud de Repuestos 7
< Taladro 7.5.5) Preservacién del Producto
&0 Norma API 682 s . e S
O Planos “  Limpiador ultrasonido 8.2.3) Seguimiento y Medicién de los procesos
< Luz Monocroméatica 8.2.4) Seguimiento y Medicion del Producto
‘8 Equipo de Calentamiento  8.4) Analisis de Datos
<% Equipo de Medicién y
Precision
“f  Prensa

SEGUIMIENTO AL PROCESO
v Informe de estado de sellos en el Centro de Servicios
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Actividades

= Entrega de sellos para diagnostico con registro, entrada de sellos al taller  de andlisis y
reparaciones

% Serecibe el sello y el registro

% Autorizacion escrita de gerencia técnica o gerente de operaciones para trabajar el sello

= Solicitud de plano a ingenieria

s Desamable del sello

% |dentificar el sello y partes con el lapiz electico en la placa y registrar en la base de dato

% Diagnostico de la situacion del sello: formato reporte de andlisis, listado de repuestos,
fotografia

s Revision de listado de repuestos contra plano

% Enviar formato de analisis de falla al proceso de ingenieria

% Elaborar cotizacion y enviar al cliente si acepta

s |ntervenir sello

s Procesar orden o autorizacion de reparacion

% Entrega de repuesto y parte mecanizada al centro de servicio

= Verificacion de dimensiones de materiales y maquinados

= Limpieza, lapeado de las caras y brillado del sello

= \erificacion de planitud de las caras segln carta de interpretacion de planitud. Registrar en
formato control caras lapeadas

=  Armado de sellos

= Se realiza pruebas neumatica a los sellos y se registran los resultados en el formato,
siguiendo el instructivo de prueba de sellos mecanicos

% Embalaje del sello

% Registrar la salida del sello en el formato control de entrega de reparaciones

% Entrega al proceso de almacén y despacho

Fuente: Autor del proyecto de grado
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8.3.3. Procedimientos obligatorios

Los procedimientos se disefiaron con el fin de cumplir los requisitos exigidos por la
norma NTC ISO 9001:2008. Y con el fin de asegurar el control de la vigencia de la
documentacioén del sistema de gestion integral de John Crane Colombia segun sea
aplicable a documento relacionado con en el sistema de gestion integral

incluyendo documento de origen externo.

Los procedimientos documentados que exige la norma son:

Tabla 8. Procedimientos obligatorios

Control De Documento Y Registro

Auditoria Interna

Fuente: autor del proyecto de grado

En el anexo (A, B, C, D,) se encuentran los procedimientos anteriormente

mencionados

8.3.4. Instructivo
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Estos instructivos se disefiaron con el objetivo de garantizar el correcto
funcionamiento de los procesos que hacen parte del sistema de gestién de la
calidad.

Los instructivos elaborados son los siguientes:

e DP- |1 Realizacién De Dibujo En Plantilla

e RP- 11 Prueba De Sellos Mecanicos

e RP-12 Reparacion De Sellos Mecanicos: Chequeo De Plano De Instalacion

¢ RP-I3 Reparaciéon De Sellos Mecanicos

¢ RP-14 Reparacion De Asiento

¢ RP-I5 Reparacion De Anillo Primario

En el anexo F se muestra un ejemplo para evidenciar este tipo de documento

aplicado en la empresa (instructivo para realizar dibujo en plantilla).

8.3.5. Formatos

Toda empresa debe llevar registros cual sea su actividad y estos son de vital
importancia para su control y el mejoramiento continuo de sus procesos, en la
empresa algunos documento que ya existian fueron adaptados segun el
procedimiento de control de documento y registro GI-P1Y otros fueron disefiados
con en el objetivo de darle cumplimiento a la norma ISO 9001:2008.

Los registros generados en cada uno de los procesos son controlados mediante el
procedimiento GI-P1. En la siguiente tabla se hace referencia a los formatos que

hacen parte del sistema de gestion de la calidad.
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Tabla 9. Formato del sistema de gestién de la calidad

CODIGO NOMBRE DEL DOCUMENTO
VT-RO1 Entrada de sellos al taller de analisis y reparaciones
VT-R02 Seleccion de acople

VT-R03 Aplication data information sheet

VT-R04 Sealing solutions

VT-R05 Entrega de sellos instalados al cliente

VT-R06 Hoja de recomendacion de sistema de sellados
VT-RO7 Lista de chequeo para montaje de sello
VT-R08 Formato survey de planta

VT-R09 Lista de chequeo para sistema de sellado
VT-R10 Ingreso y actualizacion de clientes

DP-RO1 Cheek list de revision de disefio

RP-RO1 Reporte de prueba neumética

RP-R02 Control de caras lapeadas

RP-R03 Reporte de evaluacion

RP-R04 Control de trabajo de taller de reparaciones de sellos
GC-R0O1 Atencién de quejas, reclamos y sugerencias
GC-R02 No conformidades

GC-R03 Solicitud de accion preventiva

GC-R04 Solicitud de accién correctiva

RV-R0O1 Revision por la direccién

Fuente: Autor del proyecto de grado
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9. IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

La eficiencia de la implementacién de cualquier sistema de gestion de la calidad,
depende primordialmente del compromiso de la alta direccién, en la empresa
siempre se mantuvo dicho compromiso motivando y dirigiendo a todo el personal

de John Crane hacia la implementacion del sistema de gestion exitoso.

El proceso de implementacion llevd un cambio hacia el personal de la empresa,
generando una cultura de calidad a través de las capacitaciones realizadas en
cada una de las etapas desarrolladas durante el proyecto de grado, sensibilizando

y comprometiéndolos con el sistema de gestion de la calidad.

La estrategia de la implementacién de la documentacion utilizada consistio en que
el momento de finalizar la etapa de la documentacion iniciaba la implementacion
del mismo, esta estrategia fue desarrollada por el asesor de calidad junto con el

autor del proyecto de grado y los responsables de cada proceso

9.1. Actividades desarrolladas

En la implementacion del sistema de gestion de la calidad se llevé a cabo las

siguientes actividades:

9.1.1. Control de documentos

El primer proceso en ser implementado y comunicado en la empresa siguiendo las
recomendaciones de la norma segun el numeral 4.2.3 de la NTC ISO 9001:2008.

Se implementé en toda la documentacion que se origind para el sistema de
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gestion de la calidad. Para su socializacion se tuvo en cuenta la explicacion de
dicho procedimiento correspondiente GI-P1 procedimiento para el control de
documentos y registros es de aplicacion en todas las areas de la organizacion, en
actividades de elaboracion, identificacion, edicién, distribucion, actualizacion

aprobacion y retencion de los documentos internos.

Los cambios realizados en cada uno de los capitulos del manual del sistema de
gestion de la calidad se deben consignar en el registro control de cambio de

documentos.

9.1.2. Control de registros

Este procedimiento fue comunicado y socializado a todo el personal de la empresa
de John Crane sucursal Barrancabermeja, resaltando el correcto diligenciamiento
de los formatos para comprobar las actividades “identificacién, recuperacion,
acceso, clasificacion, almacenamiento, proteccién, tiempo de retencion,
disposicion” desarrolladas en la empresa, que para cada registro se encuentra

definido en el listado control de registro.

9.1.3. Procedimiento control de producto no conforme

Para la empresa John Crane es muy importante el control de producto no
conforme ya que la politica de calidad establecida gira en torno a la satisfaccion
del cliente, y por lo tanto no se permite que el producto que se le entrega al cliente
de forma inadecuada y sin cumplir con los requisitos establecidos.

Para la implementacion de dicho proceso se realiz6 una reunién en el taller de
sellos mecanicos, el cual se socializé el procedimiento de producto no conforme
en donde se mencionaba, el concepto, la forma de identificarlo, como se debe

documentar en el formato y posibles soluciones.
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9.1.4. Procedimiento de acciones correctivas y preventivas

Para la implementacién del formato establecido para el registro de acciones
preventivas y correctivas fue indispensable una capacitacion al personal de la
empresa, se explico el procedimiento y el levantamiento de acciones correctivas y
preventivas, en el cual se reunio a los lideres de cada proceso y se le suministro la

informacién para su respectiva divulgacion.

Para un mejor diagnoéstico de las causas que generaban una accion preventiva y
correctiva se dio a entender la herramienta de control estadistico, que tiene como
nombre, Diagrama Causa —Efecto, la cual le permitia al personal determinar las

principales causas del problema.

9.1.5. Procedimiento de auditoria interna

La difusion del procedimiento de auditorias internas, se aprobo acorde a los

requerimientos y condiciones normales a un proceso de auditorias

En el momento de la realizacion de las auditorias internas se informé a los
responsables o lideres de cada proceso una breve explicacion del procedimiento

y los planes de auditorias.

En este procedimiento se involucré a todas las personas que hacen parte del

alcance de este trabajo de grado

9.1.6. Difusion y entendimiento del manual de calidad

Para la implementacion del sistema de gestion de la calidad fue indispensable

socializar el manual de calidad en todas las areas de la empresa, con el objetivo
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de brindar el conocimiento enfocados en los fundamentos del sistema de gestion
de la calidad, ademas se explic6 para cada proceso, mercadeo de venta,
reparaciones e ingenieria respecto a los formatos, documentos asociados y los
requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008 que hacen parte del sistema
de gestion de la calidad en cada proceso, asi como también la documentacion y
los niveles en que se encuentran el sistema para asegurar los controles suficiente

del mismo.

9.1.7 Socializacion de la documentacion

Para cada proceso después de estar documentado y aprobado se hacian
reuniones con los responsables de cada proceso, con el objetivo de explicar y
conocieran la documentacion a implementar muy bien, para el correcto
diligenciamiento de tal forma que se pudieran resolver cualquier inquietud y por
consiguiente darle un buen uso y cuidados a los registros generados en dichas
actividades y finalmente archivarlo de una forma muy segura. Ademas asegurar la

buena implementacion de los documentos y por tal razén la del sistema.

Posteriormente a cada responsable se le daba una copia controlada de la
documentacion, para que tuviera una relacion directa con las actividades a
implementar y asi comprometer a las demas personas dentro del proceso el
correcto diligenciamiento para el buen funcionamiento del procedimiento y por

ende el buen resultado.

9.1.8. Seguimiento de la documentacion

Inmediatamente después de haber distribuido la documentacién se procedio
hacer un seguimiento para controlar la eficacia implementacién del sistema de
gestion de la calidad. Este seguimiento se realizé por medio del acompafamiento

del personal durante el desarrollo de las actividades controlando el correcto
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diligenciamiento de los registros y almacenamiento dando cumplimiento al GI-P1
control de documento y registros.

Se presentaron algunas fallas en el cumplimiento de los procedimientos por parte
del personal operativo e incluso de los responsables de cada proceso por falta de
compromiso y disciplina en el diligenciamiento de los formatos, por tal razén se
optd por hacer una nueva capacitacion donde se recalcé la importancia de
implementar las herramientas que hacen parte del sistema de gestién de la

calidad.

9.1.9. Implementacion Real

Este diagnéstico se realiz6 con objetivo principal de conocer el grado de
cumplimiento de los requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008 en John
Crane sucursal Barrancabermeja, se utilizd la misma lista de verificacion del
diagnéstico inicial, después de hacer una implementacién en el sistema de gestion
de la calidad, los resultados a esta fase se muestran los resultados en la siguiente

tabla;

Figura 10. Diagndstico inicial

Resultados Diagnostico

B ND mDND = DDNI m DDI

Fuente: Autor del proyecto de grado
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Figura 11. Diagnostico final

Resultados Diagndstico

1% 4%

END mDND mDDNI mDDI

Fuente: Autor del proyecto de grado

Analizando detenidamente los resultados del diagndstico que se realiz6 al final de
la implementacién se muestra notablemente el avance en la empresa y los

resultados son los siguientes.

e En los resultados del diagnostico actual a marzo del 2011 se evidencia que
la empresa tiene un nivel de cumplimiento de los documentos definidos e
implementados en un 63% lo que significa que se ha avanzado

notablemente comparandolo con el diagndstico inicial.

e Después del analisis de los resultado se puede concluir que la empresa
esté llevando a cabo la implementacion adecuada del sistema de gestion

de la calidad, pero se recomienda optimizarlo para llegar a la certificacion
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10. EVALUACION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

El siguiente paso después de la implementacion fue la evaluacién del sistema de
gestion de la calidad, mediante la realizacion de auditorias internas y la revision
por la direccién, evaluando de esta manera el cumplimiento de los requisitos
exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008. El objetivo de estas auditorias se basa
en identificar las no conformidades del proceso y desarrollar las respectivas
acciones correctivas y preventivas que permitieran la eficiente mejora continua de

la empresa

En esta etapa consistié en la realizacién de dos auditorias internas del sistema de
gestion de la calidad, de la primera se evalia el cumplimiento de los requisitos
exigidos por la norma ISO 9001:2008, realizada esta auditoria se procedera la
revision por la direccion con en el fin de aprobar los resultados obtenidos por la

primera auditorias

Después de esta etapa se desarrollé la planificacion y realizacion de la segunda
auditoria, de tal forma que sirviera como verificacién con respecto al cierre de no
conformidades encontradas en la primera auditoria del sistema de gestion de la

calidad

10.1. Planeacién de las auditorias.

En esta etapa del proceso es necesario conformar el equipo auditor, la
programacion de las dos auditorias internas y la ejecucion de la misma para dar
cumplimiento a los objetivos de John Crane y por consiguiente el beneficio de la
empresa.

Para la conformacion del equipo auditor se tuvo en cuenta que los integrantes

deberian tener el conocimiento necesario en los sistemas de gestiéon de la calidad,
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por tal razon se encargaran de evaluar el sistema con el objetivo de mejorar el
continuo mejoramiento de la empresa y paralelamente el ajuste al cumplimiento de
los requisitos exigidos por la norma NTC 1SO 9001:2008.

10.2. Programacion de las auditorias

Esta actividad consistio en organizar la programacion de las auditorias internas
para la evaluacion del sistema de gestion de la calidad, las cuales se programaron

de la siguiente manera con autorizacion de la direccion.

Primera auditoria: 17 DE FEBRERO
Segunda auditoria: 17 DE MARZO

Estas fechas fueron coordinadas por el asesor externo junto con el gerente de la
empresa, una vez concluido las fechas de las auditorias se procedié a su

respectiva ejecucion.

El plan de auditoria fue definido siguiendo las indicaciones pertinente, para el
desarrollo de este formato en comun acuerdo con todos los participantes se
diseiid basandonos en las necesidades de la empresa y de acuerdo a los
lineamientos del sistema de gestion de la calidad. Los datos que hacen parte de

este formato son los siguientes:

e Numero de auditoria
e Fecha de la auditoria
e Auditor lider

e Equipo auditor

e Objetivo

e Alcance
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e Documento de referencias
e Fecha de ejecucion

e Fecha de apertura

e Fecha de cierre

e Agenda de auditoria

e Firma del auditor

En el formato AI-R0O1 plan de auditoria interna se puede ver en el anexo |

10.3. Primera auditoria

La primera auditoria fue realizada el 17 y 18 de febrero del 2011 acorde a la
programacion previamente establecida plan de auditoria. Dicha auditoria estuvo a
cargo de la asesora externa de calidad quien es el auditor lider, el autor del

proyecto de grado y el tutor quienes asistieron como observador.

10.3.1. Metodologia empleada

e Programacion de las auditoria

Para la realizacion de las auditorias internas el autor del proyecto de grado
elaboro el programa de auditorias de acuerdo a lo establecido en el procedimiento
GI-P5 auditoria interna, asegurandose que todos los procesos del sistema de
gestion integral se evallan “auditan” por lo menos 1 vez cada seis meses. Dicha

programacion se presenta en el anexo |

e Reunién de apertura
La reunion de apertura estuvo a cargo de la auditor lider. El autor y tutor del
proyecto de grado, en esta reunion se profundizé en la importancia del plan de

auditoria, donde se detall6 las acciones que se deben tener en cuenta en la
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auditoria, los objetivos y la importancia que conlleva la realizacion de la auditoria y

por consiguiente el valor que significa para la empresa

e Recoleccion de lainformacion

Es La informacion recopilada por medio de entrevistas y recoleccion de evidencia.
A medida que se realizaba la auditoria debe ser verificada por medio de la
adquisicion de informacion de respaldo de fuentes independientes, como
observaciones, registros y resultados de medidas existentes. Declaraciones que
no puedan ser confirmadas deben ser identificadas como tales. Solicitar la
documentacion para la verificacion de existencia y cumplimiento de los

procedimientos para dichas actividades.

e Reunién de cierre

Una vez terminada la recoleccion de evidencias se procedera a la reunion de
cierre en la cual se hara la presentacion de los resultados de la auditoria (no
conformidades, observaciones y oportunidades de mejora). Una copia de los
registros de las no conformidades y observaciones debe ser entregada al
responsable del area auditada. Formular recomendaciones para la mejora,

proponer acciones correctivas o preventivas

10.3.2. Informe de la auditoria

El informe de auditoria se realiz6 llevando el formato informe de auditoria, donde
se registraron los principales hallazgos de la auditoria con sus respectivas
recomendaciones para le mejora delo sistema de gestion de la calidad. Este

informe se presenta en el anexo J

10.3.3. Plan de mejora
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Para cada uno de los hallazgos encontrados en la primera auditoria se elabor6 un
plan de mejora en el cual se establecieron las acciones correctivas y preventivas
para eliminar las no conformidades encontradas durante la ejecucion de la

auditoria
En la tabla 10 se presenta un breve resumen de las no conformidades

encontradas en la primera auditoria en el sistema de gestion de la calidad de la

empresa John Crane sucursal Barrancabermeja

Tabla 10. No conformidades primera auditoria

Proceso No Conformidades encontrada

Gestion gerencial 2
Mercadeo y venta 3
disefio de partes y planos de 2
instalacion

Reparaciones 3
Gestion de calidad 2
Gestion humana 3
TOTAL DE NO CONFORMIDADES 15

Fuente: Autor del proyecto de grado

El total de las no conformidades de la realizacidn de la primera auditoria fueron 15
para lo cual se tomaron las acciones correctivas necesarias y se elabor¢ el

siguiente plan de mejora
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Tabla 11. Plan de mejora primera auditoria

Plan de mejora

PROCESO | NO CONFORMIDAD ACCION EVIDENCIA
TOMADA

No se tiene
evidencia de la
realizacion de la
revision por la | Planear y ejecutar | Informe de
direccién del sistema | la revision por la | revision por la
Gestion de gestion de la | direccion direccion RV-

gerencial calidad RO1

No se evidencido el | Pedir los soportes
registro de algunos | que hacen falta y
certificados de los | anexarlos en la | Hoja de

operarios segun el | hoja de vida. | novedades de
manual de funciones | Ejemplo el pase | los empleados

de conduccién

Gestion No hay certeza de | Realizar la
humana las evaluaciones | evaluaciones
para medir la | correspondiente Evaluacién de

competitividad del | para medir el nivel | competencias
personal en los |de competitividad
procesos al personal de
John Crane

sucursal B/JA
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Reparaciones

No se tiene el
registro de entrada

del sello mecéanico al

Efectuar la
autorizacién  por

escrita al proceso

taller de analisis y|de mercadeo Yy VT-RO1
reparaciones parael | venta para el
respectivo respectivo
diagnéstico diagnéstico del

sello
No hay verificacion
de planitud de las | Realizar la Control de
caras del sello segun | verificacion y | caras lapeadas
carta de | registrar en el RP-R02
interpretacion de | formato control de

planitud (para caras
con tamafio >3" se
aceptan 3 banda luz
y para tamafio <3” se

aceptan 2 banda luz)

caras lapeada
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Mercadeo y

venta

No se evidencia en
el sistema la
actualizacién de un
nuevo cliente que
acepta la cotizacion
para la reparacion

del sello

Diligenciar el
formato ingreso y
de

cliente y anexarlo

actualizacion

en la
documentacion

requerida

VT-R10

Disefio de
partes y
planos de

instalacion

No se cargéo el
archivo del plano N°
12 en

dato TEAMCENTER

la base de

Antes de enviar
plano a reparacion
verificar que este
el archivo en la

base de dato

Solicitud por el |
PROYECT

Gestion de la

calidad

No hay un nivel de
comunicacion en el
mejoramiento

continuo del sistema

Informar a alta

gerencia de las
actividades
implementadas
para que este a su
vez comunique al

personal

Informe a la

direccion

Algunos registros no
estan en lugar de
almacenamiento
como lo esta
establecido en el
procedimiento de
control de registros

Ubicar
correctamente los
registros segun lo

establecido

Gl-P1

Fuente: Autor del proyecto degrado
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10.4. Revisién por la direccion

Se realizd una reunién programada por el autor del proyecto de grado, lo cual se
llevé para asegurar la conveniencia, adecuacion y eficacia continua del sistema de

gestion de la calidad, en dicha reunion asistieron:

Los lideres de cada procesos

El tutor del proyecto de grado

Autor del proyecto de grado

Asesor

En esta reunion se analizaron varios puntos los cuales se indican a continuacion:

Resultados de las auditorias internas

¢ Informe de las acciones correctivas y preventivas

e Politica y objetivos de calidad

¢ Retroalimentacion de las actividades a desarrollar para mantener el sistema

de gestion de la calidad en la empresa

Cada item es analizado por cada responsable del proceso, donde se hizo un
intercambio de ideas generando recomendaciones para el buen funcionamiento de
las tareas a implementar y por consiguiente la eficacia del sistema de gestion de

la calidad.
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10.5. Segunda auditoria

Realizada una vez la primera auditoria, donde arroj6 como resultados no
conformidades dentro del sistema de gestién de la calidad y se implemento las
acciones correctivas propuestas para dar cierre a las no conformidades, lo que se
verificd en una segunda auditoria realizada 17 y 18 de marzo 2011 a cargo de la

asesora externa de calidad y los lideres de cada proceso como observador

10.5.1. Informe de segunda auditoria

El informe se realizd llevando el formato de informe de auditoria, donde se
registraron los hallazgos de la auditoria interna, las fortalezas y sus

recomendaciones para el sistema de gestion de la calidad.

10.5.2. Plan de mejora

Al igual que la primera auditoria, los lideres de cada proceso analizaron las causas
de las no conformidades y se realizaron las acciones correctivas y preventivas
necesarias, el autor del proyecto de grado junto con el tutor se hizo un
seguimiento del cierre de las no conformidades con el objetivo de verificar la

eficacia de las acciones tomadas

En el plan de mejora se enuncian las acciones correctivas y preventivas que dan
solucion a las causas de las no conformidades.
El plan de mejora ejecutado para la segunda auditoria se presenta a continuacion

en la tabla 12
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Tabla 12. Plan de mejora de segunda auditoria

Plan de mejora

PROCESO

NO CONFORMIDAD

ACCION TOMADA

EVIDENCIA

Reparaciones

del

la

Desensamble
sello sin
autorizacion  escrita
de gerencia técnica o
de

para

gerente
operaciones

trabajar el sello

del
registro entrada de
de

anélisis y

Requerimiento

sellos al taller

reparaciones o la
autorizacion escrita

por el gerente

VT -RO1

Se

neumatica a

realizé prueba
los
sellos cartucho sin
seguir el instructivo
de prueba de sellos

mecanico

Garantizar la
ejecucion practica y
revisar cada paso
para la realizacién de

la prueba neumatica

RP-11

Disefio
partes
plano

instalacion

de

y
de

No hay una revisidon
del dibujo en plantilla
para verificar
tolerancias

dimensionales y

geomeétricas

debido
registro y evaluacion
de las dimensiones
del dibujo

check list de revision

Hacer el

en el

de disefo

DP- RO1
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No hay firma de |Informar al lider del
Mercadeo vy | visitas al cliente en la | proceso la | Acta de
venta planta Ecopetrol para | importancia de | Asistencia

analizar el problema y | diligenciar y

realizar presentacion | recolectar evidencias

ejecutiva de | en los tratamientos

confiabilidad

Recomendacién Explicar a todo el

hecha por el auditor | personal de la
Todos los | son diligenciar de | empresa la | Formatos
procesos manera correcta los | importancia de llevar | para cada
(observacioén) | registros  necesario | los registros para el | proceso

en cada proceso del

sistema

buen funcionamiento
del de

gestion de la calidad

sistema

Fuente: Autor del proyecto de grado
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11. CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS

Tabla 13. Cumplimiento de los objetivos

Hacer un diagndéstico de la empresa, tomando como

base la legislacion vigente y tomando como

referencia la norma NTC ISO 9001:2008.

El cumplimiento de este objetivo

se evidencia en el capitulo 5

Integrar la politica de calidad bajo los lineamientos de
la norma NTC ISO 9001:2008 a la politica de calidad
existente en la empresa JHON CRANE

En el capitulo 6 se hace
referencia al cumplimiento a este

objetivo

Documentar los procesos necesarios para el sistema

de gestion

El cumplimiento se evidencia en

el capitulo 8

Sensibilizar, capacitar y comprometer al personal de
John Crane sucursal Barrancabermeja en cada uno
de los procesos que conlleven a la implementacion

del sistema de gestion de la calidad.

El cumplimiento de este objetivo

se encuentra en el capitulo 7

Realizar dos (2) auditorias internas para verificar la
conformidad del sistema de gestion de la calidad,
la NTC 1SO

propuestos con los

9001:2008.

requisitos de

En el capitulo 10 se presenta la

realizacion de las auditorias

Implementar planes de mejoramiento basados en los

resultados obtenidos por las auditorias internas.

Los planes de mejora se

presentan en el capitulo 10

Fuente: Autor del proyecto degrado
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12. CONCLUSIONES

Al realizar el diagnostico inicial de la empresa John Crane sucursal
Barrancabermeja bajo la norma NTC ISO 9001:2008 se encontré que
cumplia en un 8% en los procesos documentados, difundidos e
implementados, lo que permitid adoptar un sistema de gestién de la calidad
que permitiera cumplir con todas las disposiciones de la norma e

implementar el sistema

El compromiso de la alta direccién jugd un papel muy importante desde el
inicio del proyecto de grado, lo cual facilit6 el camino hacia el éxito de la

implementacion del sistema de gestion de la calidad

Los requisitos exigidos por la norma ISO 9001:2008 en cuanto a
procedimiento, documentacion y registros han sido cumplidos,
estableciendo formalmente la manera en que se relacionan y se miden los

procesos en John Crane sucursal Barrancabermeja

La sensibilizacién y capacitacion del personal de la empresa John Crane
sucursal Barrancabermeja, permiti6 que el personal adquiriera sentido de
pertenencia, responsabilidad y un alto compromiso en la ejecuciéon de las

actividades durante la implementacion del sistema de gestion de la calidad

La realizacion de las auditorias internas sobre el sistema de gestion de la

calidad, deja como resultado la mejora y por consiguiente el fortalecimiento
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del mismo debido a las acciones correctivas y de mejoras que se

ejecutaron, con base en los resultados entregados por el auditor

La realizacion de la implementacion del sistema de gestion de la calidad
generd6 un valor agregado en la empresa John Crane sucursal
Barrancabermeja proporcionando un buen ambiente de trabajo debido al
orden de los registros almacenados en el lugar apropiado cuando se

necesitaban algunos de los mismos

La realizacion del proyecto de grado permiti6 al autor aplicar los
conocimientos adquiridos en la formacion profesional adquiriendo
experiencia en los sistema de gestion de la calidad y del entorno en que se

desarrollan las empresas del sector

Los resultados del diagnostico final a marzo del 2011se evidencia que la
empresa tiene un nivel de cumplimiento de los documentos definidos e
implementados, en un 63% lo que significa que se ha avanzado

notablemente comparandolos con el diagnéstico inicial
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13. RECOMENDACIONES

Continuar con la sensibilizacién y capacitacion continua con respecto a la
norma NTC ISO 9001:2008 del personal, permitird alcanzar un mayor
compromiso en el desarrollo de las actividades de su trabajo, creando

manos de calidad que aseguren el desarrollo sostenible del Sistema.

Se deberan planificar y realizar Auditorias Internas que permitan identificar
elementos que puedan ser mejorados y aclarar dudas acerca del
funcionamiento del SGC. Debiendo analizarse a profundidad las acciones
correctivas, tomando en cuenta los plazos de ejecucion, a fin de facilitar el

estudio de su efectividad.

Mantener el seguimiento de los procesos y de los objetivos de calidad

mediante la medicion de los indicadores de gestion establecidos

Contar con el apoyo de un coordinador de calidad para facilitar el
cumplimiento de los procedimientos obligatorios y por ende mantener el
sistema de gestion de la calidad para la continuidad en el proceso de

implementacion

Socializar la documentacion necesaria del sistema de gestion de la calidad
al nuevo personal que sea contratado en la empresa para el conocimiento

del mismo y adopcion para el seguimiento de la implementacion

Tener compromiso y seguir optimizando el proceso de implementacién del
SGC para disminuir el porcentaje del 37% del incumplimiento de los
requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008 para llegar a la

certificacion.
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Anexo A. Procedimiento de control de documentos y registros

[ 2 ; Versién 03
| ~ GI-P1 |
_ PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE DOCUMENTOS e SERT

|COLOMBIAS.A | - Y REGISTROS Pagina1de9

1. OBJETIVO

Asegurar el control de la vigencia de la documentacion del Sistema de gestion integral de JOHN CRANE
Colombia segun sea aplicable a documentos relacionados con el Sistema de Gestién Integral de JOHN CRANE
Colombia incluyendo documentos de origen externo.

2. ALCANCE

Este procedimiento es de aplicacion en todas las areas de la organizacion, en actividades de elaboracion,
identificacion, edicion, distribucion, actualizacién, aprobacion y retencion de los documentos internos y la
identificacion y control de los registros de calidad y de los documentos externos del Sistema de Gestién Integral.

3. DEFINICIONES
DOCUMENTO: Informacion (datos que poseen significado) y su medio de soporte.

DOCUMENTO CONTROLADO: Aquel documento del Sistema de Geslion cuya copia debe ser actualizada
cuando se realice cualquier cambio o modificacién en su contenido y enviada al destinatario.

DOCUMENTO NO CONTROLADO: Aquel documento (o su copia) que una vez emitido no se actualiza cuando
sufre alguna modificacion (Ej. Copia del Manual de Calidad que es entregado a un cliente).

PROCEDIMIENTO: Es la forma especificada para llevar a cabo una actividad o un proceso; definiendo la
responsabilidad, la autoridad y la interrelacion del personal. Define el c6mo, por que, para qué, cuando y donde
se definen los controles establecidos y registros que deben dejarse de cada actividad.

REGISTRO: Documento que presenta resultados obtenidos a proporciona evidencia de actividades
desempeiiadas.

MANUAL DEL SISTEMA DE GESTION: Documento que especifica el Sistema de Gestién Integral de una
Organizacion.

DOCUMENTO INTERNO: Documento donde los posibles usuarios son 10s empleados de JOHN CRANE
Colombia.

DOCUMENTO EXTERNO: Documento publico o privado, donde los posibles usuarios son tanto los empleados
de JOHN CRANE como clientes, proveedores y otras partes interesadas.

REVISION: Actividad emprendida para asegurar que 10 que se ha documentado corresponde con la realidad y
con las condiciones previstas. ..

APROBACION: Accion emprendida para aceptar que lo que ha sido documentado corresponde con las
Politicas, Objetivos y/o requisitos de calidad y constituye autorizacion para continuar su aplicacion.

EDICION: Impresién final del documento.

4. CONDICIONES GENERALES

~ Ningan documento puede ser reproducido mediante fotocopia o medio similar, cada documento controlado
lleva un sello que dice “COPIA CONTROLADA” y el nimero de la copia.

» El Documento debe estar legible, claro, preciso, sencillo y coherente en la redaccion. Se redactan en tiempo
presente.

~ Uniformidad en la terminologia vy la redaccién, utilizando siempre el mismo término para un mismo concepto y
la misma presentacién para las diferentes partes de la norma.

COPIA CONTROL£DA
- 1 3
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~ Antes de ser reeditados, actualizados y distribuidos los documentos del Sistema de Gestion, deben ser
revisados y aprobados por los mismos cargos que realizaron la revisién y aprobacién original y/o anterior,
salvo en los casos extraordinarios como la redistribucion de funciones y/o reestructuracion de la compaiiia, y
se hace cumpliendo lo estipulado en 4.2 Revisién y aprobacion de documentos intemos de este
procedimiento.

~ Los cambios realizados en cada uno de los capitulos del Manual del Sistema de Gestion se deben consignar
en el registro Control de Cambios de documentos. En el Manual adicionalmente de tener a vigencia, en cada
hoja se le colocara un No de revision para evitar gue por peguefios cambios se deba modificar la totalidad del
documento. La numeracion comenzara desde 01, con el prefijo Rev.

- Los cambios realizados a los documentos del sistema de gestién de la calidad, se deben consignar en el
formato Control de cambios el cual se conserva en el documento original.

» Los documentos de origen externo se incluyen dentro del listado maestro de documentos externos sin
codificacién para uso de las areas que los requieran. Los documentos que se manejan a través de internet y
la red de John Crane Internacional no seran incluidos dentro de este listado

~ Cuando por alguna razén se requiera disponer de copias de un documento, el interesado debe dirigirse a
Gestion Integral solicitando su edicion.

» Si un cliente solicita una copia de algan documento este se marca como “COPIA NO CONTROLADA SOLO
PARA REFERENCIA", es decir que si se presentan cambios y/o modificaciones en el documento no se debe
informar, ni realizarlos en esta copia.

> Al emitir una nueva versién de un formato se recolectan los formatos con versién anterior y se marcan como
DOCUMENTO OBSOLETO, los documentos obsoletos se archivan en la carpeta de “DOCUMENTOS
OBSOLETOS" y se van eliminando los de la version mas antigua.

4.1. DOCUMENTOS DEL SISTEMA DE GESTION INTEGRAL

Se han definido como documentos del Sistema de Gestion los siguientes:

DOCUMENTOS INTERNOS

DOCUMENTOS EXTERNOS

- Manual del Sistema de Gestion en SSOMA
Manual de calidad

Procedimientos

Instructivos

Registros

. Planos

. Documentos Informativos

- Normas Técnicas

- Leyes Nacionales

- Normas ICONTEC

- Catalogos de productos

- Listado de precios de Proveedores

- Catélogos de EPP

-  GuiaRUC

- Formato RUC

- Fichas de seguridad de productos quimicos

4.2. REVISION Y APROBACION DE DOCUMENTOS

Antes de ser emitidos y distribuidos los documentos del Sistema de Gestion Integral y los documentos extemos
deben ser revisados por los cargos autorizados de acuerdo a la distribucién del Anexo 1: asi como en los casos

en que se ejecuten cambios en ellos.

coOPIA CONT ROLALC -«

02 i
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4.3 IDENTIFICACION Y CONTROL DE VIGENCIA DE DOCUMENTOS DE ORIGEN EXTERNO:

Los documentos de origen externo se incluirdn dentro del listado de documentos y registros con el cédigo,
version y vigencia dada en el documento en caso de aplicar.

4.4 IDENTIFICACION DE DOCUMENTOS INTERNOS

4.41 VERSION Y FECHA DE VIGENCIA DE LOS DOCUMENTOS

Todos los Documentos aplicables al Sistema de Gestion Integral llevan la version pertinente y se encuentran
con la Fecha de Vigencia en los puntos de uso, asignados de |a siguiente manera:

v La versién de los documentos del Sistema de Gestién Integral empieza con el nimero 00 y cada vez que
cambie el documento se le cambia ascendentemente el namero de la version.

v La Fecha de Vigencia de los documentos es la que define el dia en que es aprobado el documento y se
empieza a implementar o usar generando los respectivos registros.

4.4.2 CODIFICACION DE DOCUMENTOS Y REGISTROS:

Se codifica de acuerdo a las siguientes abreviaturas:

SE IDENTIFICA EL PROCESO

PROCESO Abreviatura
Proceso de Revision por la Direccion RD
Proceso de Planeacion Estratégica PE
Proceso de Mercadeo y Ventas VT
Proceso de Compras CP
Proceso de Diseiio de partes y planos de instalacion DP
Proceso de Reparaciones RP
Proceso de Planeacion y Despachos PA
Proceso de Almacén AL
Proceso de Gestion integral: Gl
Salud Ocupacional y Seguridad Industrial SO
Ambiental GA
Mejora Continua MJ
Gestion de Calidad GC
Proceso de Gestion Humana GH
Proceso de Mantenimiento y Metrologia MM

“LAS DESCRIPCIONES DE PROCESO VAN DIRECTAMENTE ASIGNADAS AL PROCESO"

COPIA CONTROLADA
- 0.2
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SE IDENTIFICA EL TIPO DE DOCUMENTO:

TIPO DE DOCUMENTO CODIGO
PROCEDIMIENTO P
INSTRUCTIVO |
PLANES DE CALIDAD L
ESPECIFICACIONES E
DOCUMENTOS INFORMATIVOS D

SE LE ASIGNA UN CONSECUTIVO AL TIPO DE DOCUMENTO POR PROCESO

1=PARA CONSECUTIVC 1

-

SE COLOCA EL DOCUMENTO QUE ORIGINA EL TIPO DE DOCUMENTO: (Sl APLICA)

DOCUMENTO QUE SE ORIGINA CODIGO
REGISTRO R
TABLA T
GRAFICO O DIAGRAMA DE FLUJO G

SE LE ASIGNA UN CONSECUTIVO A ESTE DOCUMENTO:

01 # PARA CONSECUTIVO 01

Consecutivo
del documento

Tipo de
documento

Consecutivo del
registro, tabla o
grafico.

Proceso que
arigina el
documento

Identificacion de
tabla, formato,
grafico o diagrama

El codigo se leeria entonces de la siguiente manera: Proceso “Ventas®, guion, procedimiento uno, registro uno
(Registro uno del procedimiento uno del proceso de Ventas).

Nota: Las evaluaciones de formaciones no seran codificadas, i '*H\
r'

| co )
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5. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
5.1 ACTIVIDADES PARA CONTROLAR DOCUMENTOS INTERNOS

Aprobacion

No. RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
!
Identifica necesidad de
Cualquier miembro de la documentacién ylo de
T empresa que detecte la aclualizacion de cualquier
necesidad documento de origen interno.
Se solicita la creacion, modificacion o
anulacion del documento o registro
2 Cualquier miembro-de la diligenciando el registro Solicitud de
’ empresa que detecte la creacion, modificacidn o_anulacion de |
necesidad documentos.
‘F
Duefio del Proceso y Se auloriza generar el
3 Represp-ntapte de la documento nuevo o la
Direccion modificacién al documento.
Para el documento nuevo se define o
el alcance y se recolecta y [%
. documenta la informacion.
4. Solicitante Para la modificacién del documento @
se recolecta la informacion para
hacer los cambios pertinentes.
. Se elabora el borrador del
5. Solicitante documento nuevo o
medificado.
v
6 Duefio del proceso y Se revisa el documento o
) solicitante reqistro
7 ]
Duefio del proceso y/o El documents
Representante de la o registro tiene
Direccion. cambios?
i Se modifica el documento y se
8 Ver 4.2 Revision y aprueba para su edicién con las

firmas respectivas. Si aplica se
codifica v se actualiza la version

L]
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No. RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
51 El documento o
a Representante de la registro es
! Direccion nuevo?
i NO
v
Los t realizados al doct
se registran en el Formato Control de
0 Representante de la Cambios de Doct ;
10. Direccién Se encuentra en la portada de cada
documento.
- | Registrar el documento en Listado Maestro
11 Representante de la de Documentos o si es un registro en el
) Direccion Listado de Control de Registros.
h 4
Se distribuye el documento al (los)
12. Repres_entasj!e de la proceso(s) involucrado(s) para su
Direccion respectiva implementacion.
Los documentos Tno vigentes se
recolectan y una copia se archiva
13 Representante de la identificandola como "DOCUMENTO
* Direccidn OBSOLETO" para consultas
posteriores y se destruyen en el tiempo
establecido.
|

5.2 ACTIVIDADES PARA EL CONTROL DE REGISTROS

Para el Manejo de los Registros del Sistema de Gesiién Integral se realiza de acuerdo al numeral 5.1
Actividades para controlar Documentos Internos y como los registros son un documento especial se tienen en
cuenta los siguientes controles que para cada registro se encuentran definidos en el Listado Control de

Registros.

5.2.1 IDENTIFICACION

Es el reconocimiento de los registros del sistema de gestion mediante un cédigo y nombre que tiene relacion
con el proceso o la actividad involucrada o al documento del Sistema de Gestion Integral (Ver numeral 4.4.2).

5.2.2 RECUPERACION

Es la recopilacion de los registros en el sitio que se generan, para su posterior clasificacion y almacenamiento.

"305’ "3 CONTROLADA
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5.2.3 ACCESO

La disposicion de los registros del sistema de gestion para restringir su consuita se realiza dependiendo del
acceso para posteriores consultas de acuerdo a la siguiente clasificacion:

- Confidencial: Solo el area responsable y autorizacion para las consultas.
- Restringido: Consulta area involucrada
« General: sin limitaciones.

La disposicion de los registros de seguridad, salud ocupacional y medio ambiente sera general no tendra
ninguna restriccion.

Exclusion: Informacién médica ocupacional: Historia clinica, examenes paraclinicos y pruebas complementarias,
sera de acceso (nico del médico, y del trabajador, segin sea el caso

5.2.4 CLASIFICACION -.

Es la organizacion de los registros seguin un criterio definido. Esta accion hace mas eficaz el acceso y el empleo
de los registros

5.2.5 ALMACENAMIENTO

Es el lugar definido en el Listado de Control de registros donde se almacenan los registros del sistema de
gestién.

5.2.6 PROTECCION

Los registros se almacenan en lugares donde estan protegidos y aislados de los siguientes agentes:
- Agua :

Humedad

Polvo

Fuego o de sustancias que lo provoque

Sustancias liquidas

-
.
.

5.2.7 TIEMPO DE RETENCION

Dependiendo del tipo de registro, de la funcion que cumple, del requisito legal, en el listado de Control de
Registros se ha definido para cada uno los periodos de retencion.

5.2.7 DISPOSICION

Es la accién que se toma cuando se ha cumplido el tiempo de retencién establecido para los registros del
sistema de gestion, por ejemplo: destruccion, envio, archivo inactivo, devolucion al cliente, microfilmacion, entre
otros.

CONTROL DE PLANOS: Los Pianos generados por el Area de Ingenieria se guardan en el PC del encargado
en el archivo MAESTRO DE PLANOS y en los servidores de Morton Grove. Cuando se realiza una revision al
Plano se guarda el soporte del e-mail, se escribe en la casilla de revision la identificacion del cambio utilizando
consecutivos de letra (a, b, ¢, d, ......) segun comresponda, se describe el cambio generado y se guardan los
cambios quedando el plano vigente y borrando autométicamente los planos obsoletos. Adicionalmente los
cambios y actualizaciones se ingresan a lravés del programa Teamcenter de gerenciamiento de informacién
que realiza autométicamente la asignacion de revision, volviendo obsoleta la revision anterior y dejando activo

en el sistema solo la ultima revision.
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NOTA:

~ Los registros que se diligencian y en dado caso no se necesite llenar algun espacio se escribe N.A. (No
aplica) o una linea ( -— -).

~ El Documento debe estar legible, claro, preciso, sencillo y coherente en la redaccién. Se redactan en tiempo
presente

» Cuando se genere un cambio en un registro, se realizara el cambio de versién al registro mas no al
documento al que pertenece, en el procedimiento se cambia tnicamente el anexo correspondiente. Se
actualizara el listado de control

6.3 ACTIVIDADES PARA CONTROLAR DOCUMENTOS EXTERNOS

No. RESPONSAQEE ORGANIZACION ) GESTION INTEGRAL
hd
| Llega un documento externo
= (Fichas normas ltécnicas,
1, Persona que recibe el etc) y se envia a Gestion
Documento Externo integral
Se registra en el Listado Control
2. Represt_entante por la de Documentos Externos.
direccion A
k.
3 Re?"es?maﬂ?e porla Se distribuye el documento
direccién a las areas interesadas,
——
v
Se recolectan los documentos
4 Representante por la que han perdido vigencia y se
' direccion desechan o archivan si es
requerido.
}__ |
Y
Eld ito externo obsoleto se
5. Repres_entaq!e porla archiva en el drea correspondiente
direccion identificado como "“DOCUMENTO
OBSOLETO",
1
FIN

6. REGISTROS QUE SURGEN DE LA APLICACION
6.1 SOLICITUD DE CREACION, MODIFICACION O ANULACION DE DOCUMENTOS
6.2 CONTROL DE CAMBIOS DE DOCUMENTOS
6.3 LISTADO MAESTRO DE DOCUMENTOS
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6.4 LISTADO DE CONTROL DE REGISTROS
6.5 LISTADO CONTROL DE DOCUMENTOS EXTERNOS

7. CONTROL DE CAMBIOS
Cuando un documento requiera cambios se realizara la actualizacién en el documento, se cambia la version y

en el listado de documentos y registros se dejara escrito el cambio que se ha realizado y quien autoriza dicho
cambio.

8. DOCUMENTOS ASOCIADOS: No Aplica

9. ANEXOS:
ANEXO 1
DOCUMENTOS REVISAN APRUEBAN
Manual del Sistema de SSOMA | © Representante por la direccion Gerente General ]
Manual de calidad © Representante por ladireccion | Gerente General

Duefios de Proceso o

Procedimientos e instructivos. | @ Personal Autorizado del Proceso
Gerente General

Planes de calidad © Personal Autorizado del Proceso Duenos de Proceso

Registros © Personal Autorizado del Proceso Dueio del Proceso

Especificaciones © Personal Autorizado del Proceso Duefio del Proceso
Documentos Informativos | @ Personal Autorizado del Proceso Duefo del Proceso _J
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1. OBJETIVO
Describir la metodologia a seguir para eliminar la causa de No Conformidades reales y potenciales con objeto
de evitar que se vuelvan a presentar.

2. ALCANCE

Aplica para todo el Sistema de Gestién Integral de JOHN CRANE COLOMBIA, especificamente a las no
conformidades, provenienies de las revisiones por [a direccién, auditorias internas de calidad, desemperio no
adecuado de los procesos, las quejas y reclamos, el producto no conforme, investigaciones de accidentes e
incidentes, reporte de actos y condiciones inseguras e inspecciones, en los casos en que aplique y para las no
conformidades potenciales o de posible ocurrencia y su manejo preventivo.

3. DEFINICIONES

REQUISITO: Necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria.

NO CONFORMIDAD: Incumplimiento de un requisito.

NO CONFORMIDAD POTENCIAL: Riesgo o posibilidad de incumplir un requisito.

ACCION CORRECTIVA: Accién tomada para eliminar la causa de una No Conformidad Detectada u otra

situacion indeseable.

ACCION PREVENTIVA: Accion tomada para eliminar la causa de una No Conformidad Potencial u otra
situacion potencialmente indeseable.

CORRECCION: Accién tomada para eliminar una No Conformidad detectada.

EFICACIA: Extension en la que se realizan las actividades planificadas y se alcanzan los resultados
planificados.

4. CONDICIONES GENERALES

ACCIONES CORRECTIVAS

Las siguientes fuentes de informacién pueden ser utilizadas para detectar una No Conformidad en el
servicio o producto o en el sistema de gestion integral de JOHN CRANE COLOMBIA:

v Registros de Producto No Conforme ¥"  Revisidn por la Direccién

v Dificultades con los Proveedores ¥ Reportes de Auditoria Interna de Calidad

v No conformidades en los Procesos ¥ Resultados de Andlisis de Datos

¥ Mediciones de Desempefio de Proceso donde + Resultado de las mediciones de Satisfaccion
su desarrollo no sea el esperado o planificado del cliente.

v Iniciativas propias del personal Quejas y reclamos de los clientes.

Investigaciones de Accidentes e incidentes
Reporte de actos y condiciones inseguras
Inspecciones

SANNS
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ACCIONES PREVENTIVAS
Las siguientes fuentes de informacién pueden ser utilizadas para detectar una No Conformidad Potencial en
el servicio o producto o en el sistema de gestion integral de JOHN CRANE COLOMBIA:

LT

Registros de Producto No Conforme
Dificultades con los Proveedores

No conformidades o errores posibles en la
ejecucion de actividades de los Procesos
Quejas y reclamos de los clientes.

PROCEDIMIENTO DE ACCION CORRECTIVA Y
PREVENTIVA
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Iniciativas propias del personal

Revision por la Direccion

Reportes de Auditoria Interna de Calidad
Resultados de Analisis de Datos

Resultado de las mediciones de Satisfaccion
del cliente.

Mediciones de los procesos

Advertencias anticipadas de la aproximacion a
condiciones de operacion fuera de control
Requisitos legales

Identificacion de aspectos ambientales vy

-peligros.

Las no conformidades reales o potenciales que inciden en la calidad del servicio o producto, en los
procesos o en el Sistema de Gestién Integral de JOHN CRANE COLOMBIA deben ser analizadas teniendo
en cuenta:

Su frecuencia (cada cuanto se ha presentado)

= Su gravedad (el impacto negativo que tiene sobre el cliente, proceso o sistema)

Su costo (perdidas en tiempo o dinera)

Cuando se haya tomado una acciéon correctiva para eliminar definitivamente la causa de una No
Conformidad real o potencial presentada en un proceso o sistema y exista otro proceso o sistema con
caracteristicas similares donde también pueda presentarse la misma No Conformidad, se deben desarrollar
acciones preventivas (para evitar su ocurrencia.

Para detectar las causas raiz de la No Conformidad real o potencial es necesario utilizar la Guia de Técnicas
Estadisticas y de mejora en la tabulacion de la informacion recolectada.

REVISION DE LA ACCION IMPLEMENTADA:
= Se pueden analizar los datos recopilados antes y después de la implementacion de la accién correctiva
o preventiva con las Técnicas Estadisticas apropiadas (Ver Guia de Técnicas Estadisticas y de Mejora),
si es necesario se evalia y compara los efectos también en términos monetarios.
Para realizar seguimiento a la(s) variable(s) sobre las cuales ha actuado la No Conformidad se puede
utilizar un “Grafico de Tendencia o Control” (Ver Guia de Técnicas Estadisticas y de Mejora), el cual
presenta visualmente los datos de un periodo de tiempo o secuencia determinada, permitiendo
identificar los cambios o tendencias y la magnitud de las desviaciones. De igual manera pueden ser
usados los registros de No Conformidades (Procedimiento para el Tratamiento de Producto No

Conforme) para compararlos.
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5. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
No. RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
i INICIO '
Duefio de Proceso, 4
1 Cualquier empleado de Detecta la No Conformidad
* |JOHN CRANE, Auditor real o potencial y la registra el
Interno y el Cliente en formatn
r -~
Analizar las situaciones presentadas (Ver numeral
4 condici generales) y definir la necesidad y
2 Representante porla-|. conveniencia de adoptar acciones correctivas y/o
| direccion, duenos de . - preventivas para asegurar que las No
proceso Conformidades reales o potenciales no vuelvan a
ocurrir, asignandola al Duefic de Proceso
| mavarmente imnlicado
Diligencia el Regi Solicitud de Accion
Correctiva y preventiva y coordina las
actividades en la recoleccion de la
3. | Duefio de Proceso y informacién necesaria para el andlisis de la
personal de apoyo No conformidad real o potencial utilizando
lae fuantae naracanas
2
Mediante el uso de técnicas estadisticas
(luvia de ideas, 5 por que) defina y
determine todas las posibles causas que
4. DUEﬁ: d_e Prgceso ?:‘,P pudieron influir para que se presentara la @
grupe designade porel|| o Conformidad real o potencial. (Ver
Guia de Técnicas Estadisticas y de
Mejora) |
L J
Basandose en los datos observados y
experiencia del personal se califican las .
causas de mayor (5) a menor (1) segin
i P S hedits i N | e el B B Bl
grupo designado por él. las que produjo la no conformidad. Las
de mayor puntaje son las causas de
mayor prioridad.
1
h 4
Si se requiere, se grafican las causas
idas en un Diag Causa-Efecto
Duef p para identificar las causas raiz de estas y
6. HE0 de_ ragesn.o se escogen utilizando el Diagrama
grupo designado por él Pareto. Si es necesario, se recopilan
nuevos datos utilizando Hojas de
Recoleccion de Datos. (Ver Guia de
Técnicas Estadisticas y de Mejora).
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No.[ RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
Se identifica las posibles acciones que se
pueden tomar siendo adecuadas a la causa
de la Neo Conformidad real o potencial
presentada. Se definen responsables,
tiempo de ejecucidn y los mecanismos para
7. | Duefio de Proceso y el seguimiento _ considerando _ aspectos
rupo de apoyo técnicos y financieros, y se registra en el
grup poy Formato Solicitud de Accion Correctiva y
preventiva.
¥
Se implementa o ejecuta la Accion
Correctiva o preventiva propuesta. La. g
8 Duefio de Proceso y implementacion exitosa de la Accién
* Responsable de depende de la cooperacion de todos los
Implementacién que deban intervenir. El Duefio de
Proceso coordina el desarrollo de esta
A 4
Se realiza seguimiento registrando los
9 Representante de la avances en el formato Solicitud de Accién
. Direccion Cormrectiva y preventiva, en el campo de
seauimiento
- ¥ |
Duefio de Proceso y * Después de implementar la Accidn Correctiva o
10.| Representante porla preventiva se Evalda la eficacia de su ejecucion
Direccion
v
11 Representante de la Se elimino la No
i Direccién Conformidad?
v
Representante de la CIERRE DE LA ACCION
= P eDs'li.:'jet::t::l'(:m CORRECTIVA O
PREVENTIVA
|
v
En caso de presentarse una modificacion en los
métodos, procesos, documentos y/o registros del
13 Representante por la sistema de gestion integral, se debera seguir el
g Direccion PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE
DOCUMENTOS Y REGISTROS
| =
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Cuando la implementacion del plan de accién identifica nuevos peligros o peligros diferentes o la necesidad de
establecer nuevos controles o controles diferentes, el procedimiento para las medidas propuestas se sometera
a un analisis de riesgos de acuerdo con el “Procedimiento para la Identificacién y Actualizacion de la matriz de
peligros y riesgos” antes de implementarse’

6. REGISTROS QUE SURGEN DE LA APLICACION
6.1 SOLICITUD DE ACCION CORRECTIVA Y PREVENTIVA
6.2 LISTADO DE ACCION CORRECTIVA Y PREVENTIVA

7. DOCUMENTOS ASOCIADOS

7.1 GUIA DE TECNICAS ESTADISTICAS Y DE MEJORA

7.2 PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DE QUEJAS, RECLAMOS Y SUGERENCIAS

7.3 PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE DOCUMENTOS

7.4 PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE REGISTROS

7.5 PROCEDIMIENTO PARA LA INVESTIGACION DE INCIDENTES (ACCIDENTES Y CASI ACCIDENTES)

8. ANEXOS: No Aplica
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1. OBJETIVO

Este Procedimiento establece las actividades para recolectar informacion atil y asi verificar que el Sistema de
Gestion Integral, es conforme con las disposiciones planificadas, que cumple con los requisitos de la Norma 1SO
9001:2008, ISO 14001:2004, OHSAS 18001:2007 y RUC y se mantiene eficaz. Ademas define los criterios ¥
metodologias para la seleccion y capacitacion del personal que intervienen en las auditorias internas de John
Crane Colombia.

2. ALCANCE
Este procedimiento aplica al Representante de la Direccién y equipo de auditores en la planificaciéon de las
auditorias internas de todos los procesos del Sistema de Gestion Integral.

3. DEFINICIONES

AUDITORIA: Proceso sistematico, independiente y documentado para obtener evidencias de la auditoria y
evaluarlas de manera objetiva con el fin de determinar la extension en que se cumplen los criterios de auditoria.

AUDITOR LIDER: Auditor interno, responsable por la conduccion.
AUDITOR: Persona con la competencia para llevar a cabo una auditoria.

AUDITADO: Es la persona o grupo que recibe la auditoria y define las acciones que se torman para solucionar
las No Conformidades, asi como las fechas de cumplimiento. Del mismo modo es quien responde por la
implementacion de las acciones planeadas.

CLIENTE DE LA AUDITORIA: Es quien solicita que se desarrolle una auditoria y define tanto los objetivos
como el alcance de la misma.

CONCLUSIONES DE AUDITORIA: Resultado de una auditoria que proporciona el equipo auditor, tras
considerar los objetivos de la auditoria y todos los hallazgos de la auditoria.

CRITERIO DE AUDITORIAS: Conjunto de politicas, procedimientos o requerimientos contra los que el auditor
compara la informacion recopilada sobre la gestion de calidad.

EQUIPO AUDITOR: Uno o mas auditores que llevan a cabo un auditoria.

EVIDENCIA DE AUDITORIA: Informacién cierta y verificable (registros, declaraciones de hechos o cualquier
otra informacion) obtenida mediante entrevista, observacion, inspeccion, medicién y/o ensayo.

HALLAZGOS DE LA AUDITORIA: Resultados de la evaluacion de la evidencia de auditoria recopilada,
comparada contra los criterios de auditoria. Los resultados de la auditoria proveen la base para el reporte de la
auditoria.

PROGRAMA DE AUDITORIA: Conjunto de una o mas auditorias planificadas para un periodo de tiempo
determinado y dirigidas hacia un propésito especifico.

NO CONFORMIDAD: Incumplimiento de un requisito. \\f
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OBSERVACION DE AUDITORIAS: Una declaracion hecha durante la auditoria y sustentada con la evidencia
objetiva.

4. CONDICIONES GENERALES

“NINGUNA PERSONA PODRA AUDITAR SU PROPIO PROCESO O TRABAJO”

- Se recomienda que los auditores utilicen este documento y conozcan acerca de las actividades y procesos
de JOHN CRANE COLOMBIA para poder ejercer adecuadamente su labor; asi mismo, se requiere que
estén debidamente capacitados como auditores. (ver proceso de Gestion Humana, competencias del auditor
interno)

El Programa se debe realizar tomando en consideracién el estado y la importancia de los procesos,
resultados de las evaluaciones de riesgos de las actividades de la organizacion, la importancia ambiental de
las operaciones implicadas, asi como el resultado de auditorias previas.

La programacion de las auditorias se realiza semestraimente, a no ser que la gerencia general o el Director
de Gestion de Calidad decida reprogramarlas dejando constancia en el formato de programa de auditorias.

Todos los procesos del Sistema de Gestion Integral se evalGan “auditan® por lo menos 1 vez cada seis
meses. Los procesos criticos que se determinen se auditan cuantas veces sea necesario.

Se deben determinar los recursos necesarios para la ejecucion del Programa de Auditorias, el tipo de
auditoria a realizar, las fechas y duracién de la misma.

La Lista de Verificacion se elabora de acuerdo con el proceso y las actividades que se auditaran, siguiendo
el ciclo PHVA. ;

No es conveniente que el auditor haga recomendaciones para solucionar los problemas detectados, porque
la responsabilidad de las acciones correctivas necesarias recae en el Director del proceso o area auditada.

Todas las auditorias en que se hayan encontrado No Conformidades quedan abiertas hasta tanto no se haya
corregido.

* CRITERIOS PARA CALIFICAR LOS HALLAZGOS DE LA AUDITORIA

NO CONFORMIDAD: Cuando existe un incumplimiento que tenga impacto en el Sistema de Gestion Integral o
que pueda derivar en un probable despacho de producto no conforme o reducir considerablemente la habilidad
para asegurar el control de los procesos y del producto.

OBSERVACIONES: Recomendaciones puntuales que no pueden ser declaradas como no conformidad mayor o
menor pero que podrian convertirse en no conformidad, adicionalmente pueden considerarse oportunidades de
mejora.
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5. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
5.1 EJECUCION DE LA AUDITORIA INTERNA INTEGRAL

No. | RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL ]
INICIO
L 4
Gerencia General Realiza el Programa de Auditorias que se van a
1 Auditor lider y ejecutar durante el afio al Sistema de Gestion
" |Representante de Integral en el formato de Programa de Auditorias,
la Direccion
B Se seleccionan los auditores internos, debe estar
e formado por personas de todos los niveles de la
organizacion que desempenen diversas tareas en
diferenles areas, estas recibirén formacion de las
2 Representante de técnicas y la ética de la auditoria y su criterio debe
: la Direccion ser imparcial (Ver 5.2 Seleccién y Formacién de
Auditores). Con base al perfil definido en el manual
de funciones, también podrd hacer parte del equipo
un auditor externo.
|
v
Se prepara el Plan de Auditoria, define el objetivo y
alcance, los criterios de auditoria, fecha, auditor
lider y equipo auditor, proceso auditado vy
3 Representante de responsables.
% la Direccion Este Plan se le comunica al Equipo Auditor
¥ envidndoles una copia.
v
De acuerdo con lo asignado en el Plan de
Auditoria, se registran las preguntas en la
Cada Auditor del Lista de Verificacion, estas se discuten y
4, Equi revisan con el auditor lider y se realizan las
qQuipo correcciones necesarias.
|
v
Auditor Lider o El Plan de Auditoria se comunica con
3. Auditor anticipacién al personal auditado por
medio de una copia.
v
Se lleva a cabo una reunion de apertura. En
esta se comunica al personal auditado, el
3 7 objetivo, su alcance, la metodalogia empleada
6. Auditor Lider o para su ejecucion despejando cualquier duda al

Auditor respecto. Igualmente se registra el personal que
participa en el Formato de Acta de asistencia.

B

, (]
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| No.

RESPONSABLE

ORGANIZACION

GESTION INTEGRAL

J

Auditor

v

la Lista de Verificacion para asi decidir cuales

A continuacion se procede a la recoleccion de
evidencias mediante entrevistas con el personal
involucrado de la dependencia auditada,
examen de documentos y observacion de
actividades rutinarias y no rutinarias y el
tratamiento de eventuales equivocaciones. El
auditor debe documentar sus observaciones en

seran reportadas como no conformidad.

Auditor Lider

y

Una vez concluida la fase de recoleccion de
evidencia, &l Equipo Auditor se redne para unificar
criterios e identificar y registrar los hallazgos, el
auditor lider y el equipo auditor deben preparar el
informe de auditoria de acuerdo a los hallazgos
“Criterios para Calificar los Hallazgos de la
Auditoria®, el cual debe ser presentado al
responsable del drea auditada. Dicho informe de
resultado se elabora de acuerdo con lo descrito en
el Formato Informe de Auditoria, el cual debe ser
entregado a los auditados a mas tardar & dias de la

Auditor Lider

h 4

Se procede a realizar una reunion de cierre con el
responsable del area auditada y el auditor lider
preferiblemente en presencia del Representante
por la Direccion, para informar de las neo
conformidades detectadas, confirmar que se deben
emprender acciones encaminadas a corregir las
no conformidades identificadas dentra del sistema
de gestion integral y permitir la aclaracién de
aquellos aspectos que no hayan quedado lo
suficientemente  definidos a fin de evitar
interpretaciones errdneas.

10.

Auditor

i5e detecta una
No Conformidad?

sl l

T

Auditor

v

Redacta y registra la No Conformidad en el

formato  Solicitud de Accion Correctiva y
preventiva,

it ————

N s SN

e ——
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No. |RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
v
Proponer la solucion de la no conformidad
detectada determi do la{s) causa(s) la
accion a tomar y la fecha de la solucion y
registraria en el formato de solicitud de accion
12. ReSDons‘able correctiva, a su vez, registrar el consecutivo
Area Auditada | de 1a accion comectiva en el Informe de
auditorias
_____‘_‘_‘_-__-_._-//’_—7
: =
Acuerda la fecha de seguimiento de las
Auditado acciones correclivas y lo registra en el
13 y -
. Auditor formato de Solicitud de accion correctiva. e
[Este seguimiento constata que se realicen las Lieva a cabo el seguimiento de la(s) accion (es)
acciones correctivas segin lo programada yj | coffectiva (s) en las fechas programadas con
determina si la accién fue eficaz para prevenir of los auditades, hasta la solucion de las no
. Iminimizar la recurrencia de la No Confermidad. conformidades encontradas y las registra en el
14, Auditor mismo formato de Solicitud de Accion
Correctiva, en caso de demoras el duefio de
proceso o el jefe del area debe justificarla por
escrito.
;. Se debe realizar
15 :ambil:l aun —Nib@
Documento, registro o
proceso?
Sl
En caso de presentarse una modificacion
en, procesos, documentos ylo registros
. del sistema integral, el duefo(s) de
16. Auditado proceso mayormente implicade debera
seguir el PROCEDIMIENTO PARA LA
ELABORACION Y MANEJO DE
DOCUMENTOS ¥ REGISTROS.
: A
Después del seguil to, se comy ita el
) Informe de Auditorias. El Equipo Auditor debe
A Auditor concluir y registrar alli mismo si la eficacia del
Sistema Integral se mantiene.

J COPIA CONTROLADA
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No. |[RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
Realizar el cierre de la No Conformidad y la
registra en el mismo formato de solicitud de
18 Auditor @ accién correctiva y preventiva e informa al auditor

lider y al Representante por la Direccién con el
fin de contabilizaria como cerrada.

B

|

(1) FIN

5.2 SELECCION Y FORMACION DE AUDITORES - s e

No.| RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
v
Se realiza una reunion de la Gerencia donde
Gerencia y se pre-seleccionan los candidatos a
conformar el grupo de auditores, segin la |e
1. Represt_antal]t'e por Competencia del Cargo (Ver Perfil de Cargo
la Direccion Auditor ) y capacidad de cada persona.
b
NO
Cumple el Perfil de
2 Cargo de Auditor
Intema?
sl
Una vez seleccionado el grupo auditor o la
3 Gerencia persona, se envia a formacion en Técnicas
. de Auditoria.
B ¥
1 La responsabilidad por la formacion del
Representante por personal auditor es del Representante por
4. |a Di i& 2 » la Di ién, quien con previa autorizacién
a Lireccion de la Gerencia selecciona el medio de
for ion (externo o interno).
v
5. | Entrenador interno o Se capacita al personal Auditor de
o externo JOHN CRANE COLOMEIA.
|

COPIA CCNTROLADA
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No.| RESPONSABLE ORGANIZACION GESTION INTEGRAL
LJ
|
¥
El auditor o grupo auditor es evaluado por
i medio de pruebas escritas. Si no supera la
6. Entrena:tor W0 prueba escrita, el aspirante no es certificado
externo como auditor interno integral.
3 .
Gerencia, Director NO
- de Area y @._ El grupo auditor ha
: Reptes_e-ntanle de la superado la prueba?
Direccion
8. Entrenador Intemo o ) B ) El grupo auditor es certificado como
Externo auditor interno calificado.
| -
v
Una vez terminada la auditoria se realiza
Repn_asenl_a‘nle por una ion del d pefic a los
9 la Direccion con auditores.
’ ayuda de los NOTA: La Evaluacion de Desempefio se
P hace segun el PROCESO DE GESTION
auditados HUMANA
i I
El grupo auditor ha
10. superado la Evaluacion?

FIN

6. REGISTROS QUE SURGEN DE LA APLICACION

6.1 PROGRAMA DE AUDITORIAS

6.2 PLAN DE AUDITORIAS

6.3 LISTA DE VERIFICACION

6.4 INFORME DE AUDITORIA INTERNA

6.5 SOLICITUD DE ACCION CORRECTIVA ¥ PREVENTIVA

7. DOCUMENTOS ASOCIADOS: N.A.

8. ANEXOS
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Anexo D. Procedimiento control de no conforme
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1. OBJETIVO

Definir las acciones a seguir para identificar y controlar el producto y los procesos clasificados como no
conformes.

2. ALCANCE
Este procedimiento aplica para las no conformidades detectadas en recepcién de productos, partes compradas,

propiedad del cliente, reparaciones y en el incumplimiento de actividades descritas en los procesos y
procedimiento del Sistemna de Gestion Integral.

3. DEFINICIONES

CONFORMIDAD: Cumplimiento de un requisito.

NO CONFORMIDAD: Incumplimiento de un requisito.

DEFECTO: Incumplimiento de un requisito asociado a un uso previsto o especificado.
CORRECCION: Accién tomada para eliminar una no conformidad detectada.

RETRABAJO: Accion tomada sobre un producto no conforme para que cumpla con los requisitos

REPROCESO:. Accién tomada sobre un proceso ya ejecutado el cual no es conforme para que cumpla con los
requisitos

REPARACION: Accion tomada sobre un producto no conforme para convertirlo en aceptable para su utilizacion
prevista.

DESECHO: Accion tomada sobre un producto no conforme para impedir su uso inicialmente previsto.

USESE ASI: Autorizacion para utilizar o liberar un producto que no es conforme con los requisitos
especificados.

PERMISO DE DESVIACION: Autorizacién para apartarse de los requisitos originalmente especificados de un
producto antes de su realizacion.

LIBERACION: Autorizacion para proseguir con la siguiente etapa de un proceso.

4. CONDICIONES GENERALES

~ Las Fuentes para detectar No conformidades son:
COPIA CONTROLADA

4 Uu - 05

= Producto (repuestos) comprados que ingresan al Almacén.

= Productos manufacturados
= Producto Propiedad del Cliente y Reparaciones recibidas en el Taller de Servicio.

= Inspecciones
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= Mediciones ambientales y de S&SO

= Incumplimiento de las actividades descritas en los documentos del Sistema de Gestién Integral asi como
de los registros de las normas, por parte de los Procesos.

» La Correccion o Accidn tomada para eliminar la No Conformidad debe definirse en el transcurso de (2) dos
dias habiles, una vez se informe la No Conformidad.

~ Para las Partes, si la no Conformidad es por caras rayadas o sin brillo, se realiza Reparacién para eliminar la
No Conformidad, si es una No Conformidad que no la pueda reparar el Taller de Servicio sera devuelta la
parte.

~ Los repuestos que se encuentren No conformes seran devueltos para cambio al Proveedor a menos que sea
autorizado un retrabajo interno.
5. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

5.1 PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE PRODUCTO Y PARTES NO CONFORMES COMPRADOS O
MANUFACTURADOS

N° ) “ALMACEN COMPRAS - PRODUCCION GESTION INTEGRAL
, INICIO ]
1
Técnico de Almacen [ |
ins v ¥ Operancs (R)
Detecta el Producto No Detecta el Producto No
1. Conforme mediante una revision Conforme mediante una revision
visual cuantitativa y fisica. visual cuantitativa y fisica.
Técnico de Almacén / _Operanos (R)
Inspeclor (R) v R
> Se coloca el producto en Ia Se coloca el producto en la
; ubicacion de productos no ubicacion de productos  no
conformes. conformes
3. | Técnico de Almacén / l Coord -
Inspector (R) r i )
Diligenciar el Registro de No Diligenciar el Registro de No
Conformidad, describiende la Conformidad, describiendo la
naturaleza de la No naturaleza de la No
Conformidad Conformidad.
—-—_____________.—-—-‘ -______—______._.-—‘-'_._‘—-_-_
TecHico de Almacen 7 iuxmm; —
i} tor (R) A
Informar al Proceso de Gestion Informar al Proceso de Gestion
4 Integral la Mo Conformidad Integral la No  Conformidad
7 enviando el Registro de No enviando el Registro de No
Conformidad, Conformidad,
Gestion integral (R)
I B Asigna el namero consecutivo a la No
Conformidad, la registra la en el
Listado de No Conformidades e
r informa al Responsable de Compras o
Preduccién entregando el Registro de
No Conformidad.
—_-_‘—.’__ v
1 (]
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N® ALMACEN COMPRAS - PRODUCCION GESTION INTEGRAL

]

h

Analista de Compras -
Coord proceso(R)

Definir la Cormrecciébn o Accién
5 tomada para eliminar la No
- Conformidad presentada segun
corresponda ¥ registrar la
informacién en el formato.

>

nalista de Compras -
Coord procesofR) v
6 Ejecutar la Correccion o Accién

2 tomada para eliminar la No
Conformidad.

]

Técnico de Almacén / Inspector(R)
Gestién Integral (R)

Registrar la informacion de la no
conformidad y los costos en que
se incurre en la base de datos.

Una vez lleguen los repuestos,
7 nuevamente se revisan visualmente [
cuantitativa y fisica de manera que
cumpla con los requisitos del
producto

v

Definir si la Mo Conformidad
8 requiere  Plan de  Accion

Correctiva. Ver. Procedimiento
de Accidn Correctiva.

|
FIN

5.2 PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE PRODUCTO Y PARTES NO CONFORMES QUE INGRESAN
A REPARACIONES.

IE TALLER DE SERVICIO COMPRAS - PRODUCCION GESTION INTEGRAL

| INICIO |

Técnico Reparaciones (R)

Detecta el Producto No
1. Conforme mediante la inspeccién
de la Parte.
v

] i
n o
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N° TALLER DE SERVICIO COMPRAS - PRODUCCION GESTION INTEGRAL
Técnico Reparaciones (R}¢
Se coloca el producte en la
ubi ion  de product no
e conformes.
Técnico Reparaciones (R)
v
Diligenciar el Registro de No
3. Conformidad, describiendo la
naturaleza de la No
Conformidad.
Técnico Reparaciones (R) . 5 . - im
Definir la Commeccién o Accion
4, tomada para eliminar la No
Conformidad presentada segun
corresponda.(Ver numeral 3
Definiciones) y registraria.
Técnico Reparaciones (R) l Gestion Integral (R)
Informar al Proceso de Gestion de Asigna el nimero consecutiva a
5 Calidad sobre Ja_ No Conformidad la No Conformidad, la registra en
' ;:’I‘j:::g'::; Rigrziiro;;abndamen!e el Listado de No Conformidades
; ¢ : 5 o & informa al Proceso de Compras
|nl’ormar‘ por e-mail al drea. de o manufactura enviando el
Ingenieria. Registro de No Conformidad.
Analista de Compras —
Coord proceso (R) —~— T ]
Técnico Reg {R) Jr Recibir el Registro de No
6 Ejecutar la Correccién o Accion Conformidad y avisar  al
tomada para eliminar la No proveedor cuando aplique. >
Conformidad. (Ver Procedimiento de
Evaluacion de Proveedores.)
Técnico Reparaciones RNy Gestion Integral (R)
Una vez se realice la reparacién o i i
7 ) Se registra la No conformidad y
Iligue la parte m_;:va, 5e realiza —» los costos asociados en la base
una nueva inspeccion. de datas.
Gestion Integral (R) v
Definir si la No Conformidad
3 requiere  Plan de  Accion
3 Correctiva. Ver. Procedimiento
de Accion Correctiva.
/ A
oLhDA [ FN ]
1 UQ“‘P'
coPh
QLY —
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5.3 PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL DE NO CONFORMIDADES DETECTADAS EN LOS PROCESOS

DEL SISTEMA DE GESTION INTEGRAL
(N° PROCESOS GESTION INTEGRAL

INICIO

Persona que detecta (R)

Detecta la MNo Conformidad
cuando se incumple con lo
1 expuesto en el Sistema de
Gestion Integral.

_‘Persona que detecta (R)

h 4
Diligenciar el Registro de No
Conformidad, describiendo Ila
2. naturaleza _ de la No
Conformidad®”

__________________,_._.-—--"'_"_'_' g - I

Gestion megral (K] =]
Fersona que delecta (R) v Asigna el numero consecutivo a
3 Envi " la No Conformidad, la registra en
- ar el Registro de No A
Conformidad al  Proceso de el Llstgdo de No Conformidades
Gestién Integral e informa al Proceso
responsable.

_—

Duefio de Proceso (R)

Definir la causa o causas raiz y
las acciones para cofregir y <
Registrarlas.

4.

——
Dueno de Proceso (R)

Ejecutar las Acciones tomada
para eliminar la No Conformidad.

5.

Duefio de Proceso (R)

L Geshon Integral {R)

i 2 Verificar si la Correccion elimind la No
Verificar si la Correcc :

5; silining 16 Mo Corformicad, ion Conformidad y registrar la NC y los

costos asociados en la base de datos.

Gestion Integral (R) ¢
Definir si la No Conformidad requiere Plan

6. de Accion Correctiva. WVer. Procedimiento
de Accion Correctiva y preventiva

!

(v )
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e U u - U 3

124



[ _— i o D [ Versiéno02

. b |
COLOMBIAS.A | PROCEDIMENTO PARA EL CONTROL DE NO CONFORME | 'Q;ng;na ggr;:f%l::ﬂ

6. REGISTROS QUE SURGEN DE LA APLICACION

6.1 REGISTRO DE NO CONFORMIDADES
6.2 LISTADO DE NO CONFORMIDADES

7. DOCUMENTOS ASOCIADOS:

7.1 PROCEDIMIENTO DE ACCION CORRECTIVA Y PREVENTIVA

8. ANEXOS: No Aplica

COPIA CONTROLADA
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Anexo E. Caracterizacion de procesos
— . Version 01
CARACTERIZACION DEL RP
COLOMBIA S.A. PROCESODE REPARACIONES
PROPOSITO RESPONSABLE:
Realzar a reparacion de sellos mecanicos con cabdady segun las
especificaciones tecnicas. TECHNICCO CENTRO DE SERVICIOS
Apoyar la gestion de ensambiles de sellos mecanicos nuevos con calidad v de
manera upuﬂuna.
CONTROLES AL PROCESO
¥ Autorzacion de trabage sin hojas de entrada ni cotzacon.
¥ Tiempo de entrega 3 la carta de analisis de concepio
¥ Tiempo 88 entrega 5 repuestos
* | ACTIVIDADES ™
DEL PROCES0
* ProcesoFaneaciony v HEpUESIOS —— = Zgloembaladocon
imacen = Orderes de Trabajo documento prusta Frocesoplaneaciony
= (Clenteolngenieros d¢ =  Sellos y partes = Formato analss de smacia
ventas propiedad del cliente fallas Ingeniera
T |RSUMES CONRSLMICes = Soboiud OB repuetio
v Ingeniera =  Planos w  Sohciud de Frocesoventas
v Proceso Ventas +  Hoja de entrada y sello plancs/disehos = Ingenieria yioprocess
v GerenciayDirectivas ™ Normas, manuales y vantas !
reglamemns
DOCUMENTOS ASOCIADOS RECURSOS REQUISITOS NTC 150 9001 QUE SE RESPOND
EN ESTE PROCESD
O Reportede analsis 4 Com
U Intorme prueba neumatica -4 Basededatcs 4.1) Requisitos generales
O Control deentrega de ¥ Impresora 6.4) Ambiente de trabaj )
regarach 8 Herramientas 7.1) Planaficacion de la realizacion del producto
“nes ‘4  Eguipo de segundad 7.5.1) Control de la produccion y dela
O Control de caras lapeacas A LapeadoraNo 15y No.24 Frestazion de seniein
U LISIa00 S0MCHD 08 repuestos 4 Lapzekctrico 7.5.3) |dentificacion ytrazabilidad.
O Morma AP 682 & Testring 7.54) Propiedad del chiente
O planes -4 Pilato da brillade 7.5.5) Pretarvation del produdts.
#  Compresor 8.2.2) Ssguimienicy medsin de los procesos
¥ Taladro 8.2.4) Seguimienio y medcon del producio.
4 Limpiador ultrasonido 8.4) Anzhsis dedatos
‘A LuZ MOnoCiemanca
-3 Equipo da calentamisnto
3  Equipo de medicion y precision
SEGUIMIENTO AL PROCESO
¥ Informe de estado de selles en el centrode Servicies IHDI;:&DH:ECmSDE GEﬁmsTn:mm;@,mm

© # D reparaciones y ensambles

126



Actividades
Entrega de sellos para diagnostico con registro, entrada de sellos al taller  de analisis y
reparaciones
Se recibe el sello y el registro
Autorizacion escrta de gerencia técnica o gerente de operaciones para trabajar el sello
Solicitud de plano a ingenieria
Desamable del sello
Identificar el sello y partes con el lapiz electico en la placa y registrar en la base de dato
Diagnostico de la situacion del sello: formato reporte de analisis, listado de repuestos,
fotografia
Revision de listado de repuestos contra plano
Enviar formato de analisis de falla al proceso de ingenieria
Elaborar cotizacion y enviar al cliente si acepta
Intervenir sello
Procesar orden o autorizacion de reparacion
Entrega de repuesto y parte mecanizada al centro de servicio
Venficacion de dimensiones de matenales y maquinados
Limpieza, lapeado de las caras y brillado del sello
Werificacion de planitud de las caras segln carta de interpretacién de planitud. Registrar en
formato control caras lapeadas
Armado de sellos
Se realiza pruebas neumatica a los sellos y se registran los resultados en el formato,
siguiendo el instructivo de prueba de sellos mecanicos
Embalaje del sello
Registrar |a salida del sello en el formato control de entrega de reparaciones

Entrega al proceso de almacén y despacho
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COLOMBIA S.A.

_ Version 01
CARACTERIZACION DEL PROCESO | VT
DE MERCADEO Y VENTA

PROPOSITO

RESPONSABLE:

Ofrecer la mejor solucidnde ingenieria de sistema de sellado

que satisfaga en forma oportuna las necesidades de los COORDINADOR DEVENTAS
clientes en todas las lineas de producto

Y servicio disponible

CONTROLES AL PROCESO

v Revisiondela hoja de datostécnicos, que este
directamente diligencada
¥ Revisidninforme de visita
¥ Revisiondisponibilidad de producto
¥ Control de cotizacion (efectividad de cotizacién)
¥ Seguimiento alaorden deventa
¥ Revisiéndel programa de entrega de producto
¥ Informe semanal
¥ Control fechas entregas de pedidos
« Control de gastoy recursos
QUIEN PROVEE ENTRADAS SALIDAS QUIEN RECIBE
» | RCTIVIDADES >
DEL PROCEED
= cliente = Mecesidades . )
= Datos técnicos : g:é:;:g;’:g;;? « cliente
= Planos P
n
= Sellosfacoples - ::n::
{nfueu'ns reparados = Cotizacion
= Informacion -
|
= Orden de compra = Sellos instalados
= Datos de
aplicaciény = Procesode
= Procesod = Listade precio por requisicion a partes y
compra tipo deindustria cor ingeniena planosde
politica de descuent = Orden deventa instalacion
= Informe de compra = Ordende
= Ingenieri: = Diagnostico = Orden de = Procesode
posible de servicio compra
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= (Zerencia = Mormas

directrics manuales y
reglamento

DOCUMENTOS ASOCIADO S

4 Entrads de sellos sl taller de
analisis v repsraciones

d Servicios de acoples

O Fomato datos de aplicacion y
requisito & ingenieris

O Cotizacion

Q2 Fomnato de ingresa ¥y
sctuslizacion de cliente

2 Entregs de sello instalados sl
cliente

2  Instructivo de montaje

d Planos

O Ficha tecnica

2 Lists de precios

3 Condiciones pIEVIOS de
instalacion del selo

2 Acts de entrega

SEGUIMIENTO AL PROCESO

v Reunidn de ventas 1-2 veces al ano
v Informe y discusion de indicadores

e b i R

= Procesode

= Sellosyacoples .
reparacionss

RECURSOS

Computador
Base de datos

REGUISITOS NTC 150 3001 GUE SE
RESPOMDEM EN ESTE PROCESD

41} Requisitos generales

Irmpresora | - = L
HEFI = tas 7.1} Planficecion de la realizacion
memamentas del praducto

Celulares

Equipo desagurda 1 5 4

Software
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T32yy7.2

Controlde la produccion v
de la Prestacion de servicio
7.5.3) Identficacion y
trezebilidad.

7.5.4) Propiedad deldliente
8.2.3) Seguimiento y medicidn
de los procesos.

£.2.4) Seguimiento y medicion
del producto.

£.4) Analisiz de datos

INDICADORES DE GESTION

¥ rdeny venta

v Venta a cliente estratégico

v #producto facturado por mes
v Pedidos retazados



LN NN

1\

NN

ACTIVIDADES

Reqguerimiento de producto o servicio
Recepcion del reguerimiento
Evaluacion o analisis del reguerimiento
Visitar al cliente de ser requerido v analizar la situacion
Venta de reposicion
Venta nueva aplicacion
Venta de servicio (reparacion)
Visitar al cliente en la planta para analizar el problema yrealizar
presentacion ejecutiva v de confiabilidad
Solicitar cotizacion al proveedor
Elaboracion de la cotizacian
Enviarla cotizacion al cliente por correo electronico, fax o personalmente
Seguimiento alal cotizacion pendiente por orden de compra
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COLOMBIA S.A.

Version 01
CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DP
DISENO DE PARTES Y PLANOS DE

INSTALACION
PROPOSITO RESPOMNSABLE:
Satisfacer oportunamente las necesidades delosclientes en &
disefio de piezas, ensamble, partes especiales y planosde INGENIERC DE
instalacionconla calidad requerida APLICACIOMES

QUIEN PROVEE

CONTROLES AL PROCESO

= Mo aplica

ENTRADAS SALIDAS  QUIEN RECIB

= Mercadeo
y venta

= Gerencia
y directiva

-

= Formato datos de = Planos de instalac = cliente
aplicaciony €n pspelrevisado
requisicién a la aprobado(plano

APljpara aquelios

ingenieria
= Solicitud de disefio - :“:::3:‘:::1“
deproposal
drawing
= Solicitud de
cambio = Plano de = Ingenieria de
= Condidones P —— operaciones
geométricas

o Condidones
operacionales de
trabajo

= Proyecto
especiales

= Partes

s Requisicionde
proyecto

= Normas manuales
y reglamento
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= America petroleum - porma AP E10.

institute 882,871

= American national = Morma ANSI

standard institute

DOCUMENTOS ASOCIADOS RECURSOS REGUISITOS NTC 150 301 QUE S5E
RESPOMDEN EN ESTE PROCESD
3O Aplication “2 Computador ) L )
O Planos A Coftware de disefo 41} Requisitos generales
i =
O Plantilss de planos J Basededato - E N
.5n|5! _EFian:' ¥ Impresora ..5.3;__Identrf'm-am:-ny
2 Ficha tecnicas “1 Hemamientas de trazabilidad.
3 Procedimiento de piezas medicidn 7.5.4) Propiedad delclienta
¥4 Celulares 3.2|.3} Seguimiento y medicion
= DCrawi & los procesos. )
rewing 5.2.4) Saguimientoymedicidn
managemeant net(CW del producto
net-basededstos) g 4y Anglisic de datos
“2 DIANA[document
indexing and
numberassignment
SEGUIMIENTO AL PROCESO INDICADORES DE GESTION
¥ Informe de discusion de indicadores v Tiempo de entrega de planos
Actividades

Seleccionar el sello o solicitud de cambio utilizando el formato datos de
aplicaciones v reguisicion a ingenieria u hoja de recomendaciones de
sisterma de sellado
Asignarnumero de parte (drawing number y cuando se realiza un cambio v
es estructural, se coloca un nuevo drawing number, si no lo es, se deja
igual, pero se registra los cambios en el plano con fecha
Iniciar dibujo en plantilla teniendo en cuenta

Geometria de la caja

Geometria de las piezas metalicas

Insertar cabeza del sello ¥ s5u estacionario desde la biblioteca salid

edge

Acotar

Definirtolerancias dimensionales v geométricas

Dibujar brida (vista posterior) con todos sus elementos
Documentar recuadro de BOM
Documentar la informacion del cliente v la informacion de operacion (ver
instructivo para realizar dibujo en plantilla)
Revisar dibujo con check list de revision

Fabricacion dl disefio
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; — ., Version 01
CARACTERIAZACION DEL PROCESO DE GG
COLOMBIA S.A. GESTION GERENCIAL

PROPOSITO RESPONSABLE:
Lograr que el sistema de gestion dela calidadde JohnCrane
seimplemente y mejore continuamente su eficacia para GERENTE

cumplir las expectativas del cliente a través de sus requisitos
CONTROLES AL PROCESO

= Revisionporla direccion

QUIEN PROVEE EHTRADA..S lmﬂnilﬂ\\ SALIDAS QUIEN RECIBE'

DEL W
= cliente = Necesidades = Cumplimiento .
= Requisitosdela objetivos de = cliente
normaNTC 1SO calidad
= Procesode 9001:2008 = Accionesparael
ingenieriay < Alcancedel SGC mejoramiento
gallos = Politica de continuo
mecanicos calidad = Recursos para
= Norma manuales implementar las
DOCUMENTOS ASOCIADDS RECURSOS REQUISITOS NTC 150 3001 QUE SE
RESPONDEN EN ESTE PROCESO
3 Manusal de funciones 2 Computador .
Q Pisnificacién del SGC % Impresors 41 Requistosgenerales
O Mapa de proceso = Celulares g}grequr_lsabﬂ-dad de la direccion
C ) 1 Oficing .3) politica dldﬂﬁdlﬂ
O Medicion de los objetivos - 5.4) planificacion
de cabdsd 9 Recurso humano 5.5)responsabilidad y sutondad
2 Fomatos “? Recurso econdmico 5.6) revision porla direccion
QO Cumplimients de Iss 8) medicidn andlisis y mejors
ventas
SEGUIMIENTO AL PROCESO INDICADORES DE GESTION

v Seguimiento indicadores de gestion v Eficiencia del sistema de gestion dela
¥ Auditorias internas calidad
v Revision porla direccion
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ACTIVIDADES

Designarun representante para asegurar gue se establezcan implementen y
mantenga el 5GC

Evaluarla efectividad de los procesos

Revisara intervalos planificados el SGC

Gestionarlos recursos necesario para establecerel SGC

Asegurarla comunicacion interna para mantener un ambiente de trabajo
agradable

Mantenerlaintegridad de los procesos cuando se realicen cambios
Establecer politica, objetivos de calidad

134



Wersion 01
@mf CARACTERIZACION DEL PROCESO DE [ GO
COLOMBIA S.A. GESTION CALIDAD
PROPQOSITO: RESPONSAELE:
Controlar, evaluar el SGC enJohn Crane para asegurar la COCRDINADOR DE
mejora continua del mismo CALIDAD
CONTROLES AL PROCESO
= Moaplica
QUIEN PROVEE ENTRADAS & SALIDAS QUIEN RECIBE
» ACTIVIDADES —_—
DEL PROCESD
= cliente = Mecesidades =  Manual de Los procaso
= Requisitos del calidad Dz John Crane
= Alta cliente = Plandemejora
direccién = Resultados de porlas acciones
auditorias correctivasy
= (Qrganismos = |ndicadores de preventivas
externaos de sequimientoy = (Capacitacion del
normalizaciér medicion personal en SGC
¥ Resultado porla = [Documentoy
direccion registros
= RequisitosNTC
120 S001: 2003
DOCUMENTOS ASOCIADOS RECURSOS E%%ﬁf&i"gféﬁgﬁ%géE
O Elsboracion de documenio Computador 21} Requisitos generales
del SGC Imprasaora 4 2yrequisitos dela
Celulares documentacion

2 Informne de suditonas
O Acts de comité de calidad
| de

Control

SCCiOnes
comectivas y preventivas

Oficina

dh i odndide

O Distribucion de documento

del SGC

SEGUIMIENTO AL PROCESO

v Control de producto no confarme
v Registro de guejasy reclamao

v Revision porla direccion
¥

del

Indicadores de gestion
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Recurso hurmano
Recurso econonmic

Tireslizacion del producto
cliente

8) medicion andlisis y mejora

INDICADORE S DE GESTION

v Conformidad del sisterna de gestion

acalidad

7.2 proceso relacionado con el



S N N N S N

ACTIVIDADES

Establecerlos indicadores de seguimiento v medicion

Implementarlas acciones correctivas v preventivas

Analizar los resultados de los indicadores v seguimientos a los procesos
Comunicar mejoras en el sistema

Orientarlaforma adecuada de larealizacion de las auditorias
Resalveroportunamente |as gquejas de los clientes

Realizarmediciones alos procesos de acuerdo a lo establecido
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Anexo F. Instructivo para realizar dibujo en plantilla

1. Del plano de instalacion se saca el perfil de la pieza, vamos al ambiente 3D de SE V20 (Archivos .par), se
revoluciona el perfil y se hacen los detalles que sean necesarios para obtener la pieza metélica en 3D:
Chaflanes, redondeos, perforaciones, agujeros, | orilleria, barrenos, avellanados, acabados, etc.

2. Una vez terminada la pieza en 3D, abro un archivo en 2D con extensién .dft (Draft) con el formato para
planos de piezas de John Crane Colombia S.A. Alli coloco la vista frontal y por lo menos una vista en corte del
solido en 3D que se hizo previamente.

3. Se realizan los ajustes que sean necesarios de borrar lineas ocultas, imperfecciones en los agujeros y
perforaciones, etc.

4. Se acota la pieza con sus respectivas tolerancias de dimension, geométricas, de contorno, de forma, etc.
5. Se llena el formato del plano para piezas y se colocan las anotaciones que sean necesarias.

6. Una vez mas se imprime el plano y se pasa para revision y aprobacion del personal autorizado en John
Crane Colombia S.A. - : .

3. INSTRUCTIVO PARA IDENTIFICACION DE PARTES
3.1 Para planos de instalacion anteriores a 01/11/2007

Para identificar cada una de las partes que se disefian; bridas, camisas, collares, adaptadores, planos de
instalacion, anillos primarios, asientos, bujes, espaciadores, anillos de bombeo, se utiliza el siguiente sistema de
codificacion:

123-4567-890-X XXX
Los digitos 123 identifican la parte de la siguiente manera:

HJC: Camisas

BJC: Bridas

CJC: Collares

CLSP: Planos de instalacion

EJC: Anillos primarios, adaptadores, asientos, bujes y anillos de bombeo (son colocados en el mismo grupo por
ser considerados accesorios)

CV: Espaciadores

SJC: Ejes

Los digitos 4567 identifican el tamaiio de la parte en milésimas de pulgada.

Los digitos 890 corresponden a un consecutivo para cada parte, para diferenciar las partes entre si en caso tal
que el tamaiio sea el mismo.

XXXX identifica el material de la parte

Ejemplo: El plano BJC-1500-124-0550, corresponde a una brida de 1 % * consecutivo 124 y material 0550
(55316).

3.2 Para los componentes generados por el DIANA (Document Indexing and number Assignment) se deben

sequir las indicaciones de los documentos adjuntos)

Copia
Con [
1] ) TROL,;DA !
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Anexo G. Asistencia a capacitacion

COLOMBIA S.A Version 00

ACTA DE ASISTENCIA

PS-D5R01

Vigencia: 04/Junio/2004

FECHA 3! E’)@%ﬂ( ﬁi HORA INCIO &[uﬂ HORA FINAL EE{A{! DURACION 4"7 5
]

ASUNTO: -q;i"':‘-’szb}l12cnc»-c3m S JamCrare Boymonco.

RESPONSABLE(S): t\{*l“—i:de"( Coshro Ddip=y .

NOMBRE CARGO FIRMA
1 | Jedrth &ctrey Nwhner — [Plireact de lrddedht Addrcui~
2 [T Hpogiao, BHaoT ISTA TG Vewan )y \4-4(3"‘#"\7]6—
3 [Jovie Edoaydo Wator Eoiz |recwrce 06 Jeevices N\ Vowe £ riibwy
4 | AvPERSON Morimva D - IWG. SERVIcog Lﬁ%
S | JHoN Japo Mocvees ovarz . 5. ATt ) )
6|5 M (s h g Gle 3 o /_7%7 A
T \fMaceco fzeiza St 2 TEcwyce | LApsr- i
8 P )
9
10
11
12
13
14
15
16
17
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20
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OBSERVACIONES 0 CONCLUSIONES:
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Anexo H. Manual de calidad

=

MANUAL DE CALIDAD JOHN
CRANE BARRANCABERMEJA
1SO 9001:2008
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INTRODUCCION

John Crane es una organizacion en busca de la implementacion de la NTC ISO

9001:2008, formalizo el sistema de gestion de la calidad con el fin de:

e Satisfacer los requisitos de la norma internacional ISO 9001:2008

e Documentar los procesos necesarios para el sistema de gestion de la
calidad

e Entender y satisfacer mas adecuadamente las necesidades y las
expectativas de los clientes

e Mejorar la administracion global de la empresa

El manual describe nuestro sistema de gestion de la calidad relacionados con la
interaccion de los procesos de remanufacturacion de sellos e ingenieria, esta
relacionado con los requisitos de la nhorma ISO 9001:2008, John Crane expresa el
deber de implementar y satisfacer los requisitos basico de la norma a al que hace
referencia. Después de cada declaracion se aporta informacion especifica a cerca
de los procedimientos que describen los métodos usados para implementar los

requerimientos pertinentes.

Este manual se utiliza internamente para orientar a los empleados de John Crane
con respectos a los requisitos exigidos por la norma que deben ser cumplidos y
mantenidos para asegurar la satisfaccion del cliente, al mejora continua y brindar
las directivas necesarias que generan una fuerza laboral dotada de poder,

autoridad y responsabilidad

140



1 Generalidades de la empresa

1.1 Resenia histoérica

1.2. Misién

Mejorar el desempefio de nuestros clientes al proveerles las mejores soluciones

en ingenieria para los sistemas de sellados mecéanicos

Nuestro compromiso es generar rentabilidad por encima del promedio a nuestros
accionistas y proteger el medio ambiente disefiando soluciones customizadas que
diferencien nuestras propuestas a través de servicios innovadores en un

desafiante, estimulante y seguro lugar de trabajo para nuestros empleados
1.3. Vision

Ser reconocidos por nuestros clientes como su proveedor numero uno de
soluciones de ingenieria para sistema de sellados mecanicos y como una

organizacion ética con niveles de excelencia de clase mundial.
1.4. Valores de John Crane

e Honestidad e integridad
e Trato justo y respeto
¢ Responsabilidad

e Profesionalismo (conducta y conocimiento)

1.5. Creencias de John Crane

e Gente: talentosa, motivada, abierta, participativa, que trabaja en equipo

enfocada al cliente

e Gestidn de alta calidad: liderazgo visible.
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e Compromiso: en todos los niveles de la organizacion

e Comunicacion: clara, abierta, simple, continua, sin sorpresas

1.6 Producto y servicio

1.7. Servicio

e Servicio de reparacién de sellos mecanico: contamos con un centro de
servicio con Test — Rig bajo norma APl — 682

e Asesorias técnicay montaje pos venta

1.8. Productos

Comercializacion de:

¢ Sellos mecanicos en general (Tipo empuje, no empuje, Alta presion, Alta

e temperatura, Sellos Secos para compresores, bombas y agitadores).

e Laminas de empaque (No asbesto): caucho, viton, silicona, neopreno, etc.
e Empaquetaduras de corddn trenzado (Grafoil, Teflén y Kevlar).

e Teflon (Puro, aleado y en sus diferentes presentaciones, expandido, barra,

etc.)

e Maquinas y productos para lapeo (Equipos de control de planitud,

abrasivos,

e Carburo de Boro, Tungsteno, Oxido de Aluminio y pasta de Diamante).
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1.9 Estructura organizacional

[ Gerente General ].--...--...--...--..,

1
|
1
Gerente de ﬂperar:innes :
{J. Arias ) I
|

|
Coordinador de procesos . | [coordinador de ingenieria | Coordinador deventa
EHS/QSM pordinador de planificacian W, Panquevel (C. Moreno)
(Y. Robayo (A, Cardona)

Allaad, ing. LOontrol.

[Planifizacién de produsesn
(). Gamez)

[, Gonzal ezl
|
Supervisor de planta Galeria de tecnologia -
L. Molana) [H. Ramirez] Ing. ventas ']f.SET"l'I'EiES
] f {A.Maolina)

Dperailnrde maquinaria (2) Asistente de simacen |
(J. Cadenal M. Godoy) (A Manchola)

| ! Tec. can'.um . .
[Dpwadari & maguinaria ] (. Noguera)

{M. Tewar)
Ventasy servicios plicacion de ingenieria
, . {J. Pertuz)
(. Bautista)

Técnico dereparaciones
(M. Vergara)
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2. Alcance

El alcance del sistema de gestion de la calidad de la empresa John Crane sucursal

Barrancabermeja comprende:

“Servicio en los procesos de re manufacturacion de sellos mecanicos e

ingenieria “

2.1. Exclusiones del sistema de gestion de la calidad

El sistema de gestion de la calidad de John Crane Barrancabermeja, debido al
alcance, presenta como exclusion a los requisitos de la norma NTC ISO
9001:2008.

7.5.2. Validacion de procesos de la produccion y prestacion del servicio

“Todos los productos resultante de John Crane pueden ser verificados mediante

actividades de seguimientos y mediciones posteriores”
7.3 Disefio y desarrollo

La empresa toma como base los términos de referencias establecidos por los

clientes

2.2. Politica de calidad

John Crane Barrancabermeja busca exceder los niveles de satisfaccion en
nuestros clientes basados en la tecnologias de nuestros sistemas de sellados
mecanicos, en la formacién y actualizacion del recurso humano y en la mejora
continua de los procesos, del servicio y de la eficacia del sistema de gestion de la
calidad
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2.3. Objetivo de la calidad

e Eliminar las causas que originan las quejas y reclamos de nuestros clientes

y atender oportunamente las que se presenten evitando que se repitan.

e Tener en cuenta las sugerencias del cliente y poner en practica las que

aplique.

¢ Reducir los tiempos de entrega a nuestros clientes en nuestros productos

e Implementar actividades de mejora en cada uno de los procesos que nos

permita optimizar el desempefio de las metas.
e Escuchar la voz del cliente y convertirla en proyecto o propuestos que le
agreguen valor

e Actualizar y formar el recurso humano en la mejora continua de los

procesos.

2.4. Compromiso de la direccion

La implementacion del sistema de gestion de la calidad depende principalmente
de la alta gerencia, por consiguiente es responsabilidad en gran medida de los
directivos de la empresa para que el sistema de gestion de la calidad sea

implementado de una forma efectiva
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Por tal razon la empresa y la alta direccion estd totalmente comprometida a
cumplir con las normas y requisitos asi como las exigencias de sus clientes para
asegurar un producto con calidad, mejorando sus métodos en los procesos de
remanufacturacion de sellos e ingenieria, contribuyendo al mejoramiento continuo
capacitando al personal con los recursos necesario para el cumplimiento de los

objetivos del sistema de gestion de calidad.

2.5 Representante de la direccién

De acuerdo a los requisitos de la norma ISO 9001:2008 en el numeral 5.5.1 la alta
direccion debe designar un miembro de la direccién quien estara a cargo de la
responsabilidad del sistema de gestién de la calidad. La alta direccion designo al
sefior John Jairo Castillon quien es el gerente de la empresa y sera responsable
de:

. Asegurarse de que se establecen, implementen y mantienen los procesos

necesarios para el sistema de gestion de la calidad.

. Informar a la alta direccion sobre el desempefio del sistema de gestion de

la calidad y de cualquier necesidad de mejora.

o Asegurarse de que se promueva la toma de conciencia de los requisitos

del cliente en todos los niveles de la organizacion.

2.6. Documentacioén del sistema de gestién de la calidad

Para el sistema de gestion de la calidad, el sistema documental es muy importante
en la etapa del disefio y elaboracion de la documentacion es por eso, se debe
tener en cuenta los requisitos exigidos por la norma NTC ISO 9001:2008 para el

funcionamiento eficaz del sistema documental del SGC.
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2.7 Estructura documental

Los documentos del sistema de gestion de la calidad de John Crane detallan
claramente las actividades que se realizan y los niveles de responsabilidad y

autoridad de las personas involucradas en cada proceso

La documentacién se distribuye en cinco niveles que permiten administrar y

controlar efectivamente el SGC.

Mivel 1

DBSETWOE DE CALEDAD

Mivel 2

ITOS Mivel 3

Mivel 4

Nivel 5

Manual de calidad

Documento que formaliza la politica de la organizacion relativa a la gestion de la

calidad, definiendo la norma y procedimiento operativo de referencia.
Descripcién del proceso

Define el cémo, porqué para qué, cuando y dénde se definen los controles

establecidos y registros que deben dejarse en cada actividad.

Procedimiento
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Forma especificada para llevar a cabo una actividad o proceso definiendo la

responsabilidad, la autoridad y la interrelaciéon del personal.
Instructivos

Es un documento que describe detalladamente la forma “cémo” debe ejecutarse

una actividad o tarea, para asegurar su realizacion.
Registro

Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de

actividades desempefadas

2.8. Mapa de proceso

Mapa de procesos
COLOMBIA S A LOS PROCESOS DE NUESTRO SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

PROCESOS DE DIRECCION
[ GESTION GERENCIAL ]

E3

PROCESOS OPERATIVOS

DISENODE [2®
PARTES Y PLANOS

= W0/~ TE o g

DE INSTALACION

[ REPARACIONES \ﬂl]

PROCESOS DE APOYO

GESTION DE ‘ GESTION
CALIDAD HUMANA
H

LACE R et U R s R LR =R
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El mapa de proceso esta clasificado en tres clases de procesos: direccion,

operativos y de apoyo.

Proceso de direccién:

Incluyen los relativos al establecimiento de politicas y estrategias, fijacion de
objetivos, comunicacién, disposicion de recursos necesarios y revisiones por la

Direccion. Dentro de este proceso se encuentra:

e Gestion gerencial

Proceso operativos:

Incluyen todos aquellos que proporcionan el resultado previsto por la entidad en el

cumplimiento del objeto social o razon de ser. Y en este tenemos:

e Mercadeo y venta
¢ Disefio de partes y planos de instalacién

e Reparaciones

Procesos de apoyo:

Incluyen aquellos que proveen los recursos necesarios para el desarrollo de los

procesos estratégicos, misionales y de evaluacion. En este grupo se encuentran:

e (Gestion de calidad

e Gestion humana

Procedimientos obligatorios
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Los procedimientos se disefiaron con el fin de cumplir los requisitos exigidos por la
norma NTC 1SO 9001:2008. Y con el fin de asegurar el control de la vigencia de la
documentacion del sistema de gestion integral de John Crane Colombia segun sea
aplicable a documento relacionado con en el sistema de gestion integral

incluyendo documento de origen externo.

Los procedimientos documentados que exige la norma son:

Control De Documento Y Registro

Auditoria Interna

150



Relacién de los procesos del SGC con los requisitos de la NTC ISO
9001:2008

REQUISITOS

REPARACIONES

GESTION GERENCIAL

MERCADEO Y VENTA

GESTION HUMANA

DISENO DE PARTES Y
PLANOS
INSTALACIONES

GESTION DE
CALIDAD

4.1

X

X

X

X

X

4.2

X

5

5.1

5.2

5.3

5.4

5.5

5.6

X XX [Xx

6

6.1

6.2

6.3

6.4

7

7.1

7.2

7.3

7.4

7.5

7.5.1

7.5.2

7.5.3

7.5.4

>

7.5.5
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Anexo |. Plan de auditoria

PLAN AUDITORLA INTERNA DE CALIDAD

.M [:-F‘l';:"all TG

‘ersian &1 LRl

17 oz 201
Boditor Lider: Tamile Fobaya Hemal
Equipo Buditor: Judith Gomez Martinez
hisael castro Pérez
LB jetivo, [dentificaTa no conformidad enTos procesas de remanufaduracion de =&l

& ingeniena respecto al sistema de gestion de [a calidad y evaluar el nive de

cumplimierita del sisterra de gestion de la calidad corforme a los requisitos
exigidos porla noma MTC 1509001 2008

[Mcance: [odos Tos procesos del SIstema de geston de 13 candad enla nonmma M5
15090012002

Uocurmentos de =  hBnual de calidad

referencia;

»  Procedimizentos documentados
= Moma NTC 15090012003

Fecha de ejecucion:
17y 18 de febrero 2011

Feunicon de aperfura: Trde Tabrero 500 A Cogar: 5ala de urta
Reanion de cleme: TE de octubre 1100 A Cogar: 5ala de urta
Egen Tl
Fachay haora FIoCash auditar Audior]as] Audiato
1T PP . = — e Pl
20 = Zastin gerensil Yamille Rooew Bemal Jon Cztllk
1T Dlksato e panes |y plancs o2 = o -
a2 2 Ferizein Yarille Rooaw Bemal Jarge Parz
1Tz Reparacines Yamike Robay Bemal Jhaon Noguera
11100 am :
i Miarcateo | verta Yamile Rota Bemal Maurick Bautista
1T T = — .
e Z2stin UTETE Yamille Rooew Bemal Joon castrilk
ey Gestion de calkiad Yamile Rota Bemal Herieno gomez
Yamlle oo Bemal

1T -

- Wilsze] casing Parez
11200 am uniln de o

i o sl Judn Gomez martinez

FlomibTe Completn REEponEDIGa0 Firma
JOn Lsarilion RN e |G
Tamle Rooayn Bemal Feodhor Lioer
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Anexo J. Informe primera auditoria
P — INFORME AUDITORLS INTERMA DE CALIDAD ———
uhﬁ'?ﬂ?‘é':"?é / DE | W=t | &no
—— Warsion L1-Fi 17 = 2011
Reprezentante de o
Calidad: John Castillan
Soditor Lider: Tamile robay o bemal
Equipo Suditor: Judith Gomez Martinez
Lb jetiva.
Identificar |a no conformidad en los procesos de remanufaturacion de
zellos & ingeniena respecto al sisterra de gestion de |a calidad v evaluar
el nivel de cumplimianto del sisterna de gestian de |a calidad corforme a
lo= requisitos exigidos porla noma MTC 150 9001 2008
EEREE

Todos los procesos del sisterma de gestion de |3 calidad en la noma MTC
15090012008

Locurnentos de
referencia;

= hianual de calidad
s Procedimientos documentados
s Momma NTC 1509001 2008

Fecha de apertura:

T

Fecha de cierre:

TOTT

Lonclusiones del equipo auditor

2. Mspectos relavantes

»  Seevidencia el personal compmmetido con la implementacion del sistena de gestion de 1a

calidad

= Setiene los procedimientos documentados para llevar a cabo el eficierte control de
documentas y registros

= HBpersonaldelaem
objetivas de calidad

presatiene bien claro sus acthidades para el cumplimiento de [ palitica

= Hsistema ez acorde 3 los requisitos exigidos porla noma WNTC 150 9001 2003

3. Bspectos par mejorar

O&war un buen almacenamiento de [o= reqisros =allente de cada procesn

4. Hallazgos de audtona

ru'll'épn:- Reguisito Lescripcion

Wor Mo Zetiene evidencia de [0= Indicadores de gestion en
823 el procesos de reparaciones

T&yor
5.6 Mo se tiene evidencia de [a realizacion de la revision

porla direccion del sistemna de gestion de 13 calidad

T&yor

3.9
Mo s tiene el registro de entrada del sello mecanico d
taller de analisis w reparaciones para el respectivo
diagndstica
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Agunos  registros N0 estan en dgar | de
hienaor 4.2.4 almacenamiento como lo esta establecido en el
procedimiento de control de registros
hiayor 723 Mo setienen registros de quejas yreclanos
presentadas por el cliente
[ TEwor L= BETV N T
Mo se pudo evidenciar |as acdones comedctvas v
preventivas
[ TEwor
G6.2.2 Mo se evidencid el registro de algunos cerificados de
lo= operarios segun el manual de funciones
Hofiay wemcadon de plantud de [35 caras del s=lo
hiayor 741 . . .. .
sequn carta de interpretacion de planitud (para caras
con tamane 3" se aceptan 3 banda luz v para
tamano 3" e aceptan 2 banda luz)
Mo =& cargo el archio del plano M- 12 en 13 base de
hayor +i4 dato TEAMCENTER
Mo ze fiene evidencia de 0% indicadores de gestion
hdyor 813 en el proceso de dizeiic de pares v planos de
instalacion
@ afta direcoion o 5= dsegurd de que se
hienaor 543 s .
establezcan procesos de comunicacion apropiados
deritro de la organizacion
Mo =& evidencia en el SIstemia 13 actualizacion de an
Ry +1.4 nuevo cliente que acepta |3 cotizacion para I3
reparacion del zello
[ TEyar Ho =& Tiene ewidencia de [oF ndicadores de gestion
813 en el proceso de mercadeo v wenta

BUNUSERCION PEME DUMUMICEN  ESIE IO
RS fonTH I COITIOECETE SEnpuar ca b oeecdibwies nesmaeis @ Em precErsr mesicoresmz e e dhodgeds @ beossn on md mobormeceln

Hombrs complsto ReEponiablioed Firma
Jon C=sallion FEDreseae 08 LAl
Tamlle Fooayn SemaEl BadRar Liger
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Anexo K. Informe segunda auditoria

e INFORME AUDTORLL INTERNA DE CALIDWD s
) { aCha
/ Mﬂram OE [ W= [ &0
d — ‘Varsion &1 Al-R 17 o 011
hepresentants de e
Calidad: John Castillén
Boditor Lider: Tarmile robay o Demal
Equipo fuditer: JUdih Gomez anine:
Objetivo,
‘“derificar [a implementacion v la eficacia del sistema de gestion de calidad
& identificar oportunidades de mejora
[Weance:

Tados los procesos del sisterma de gestion de [a calidad en la noma HTC
1509001:2008

Locurnentos de
referencia;

= hnual de calidad
»  Procedimientos documentados
= Nomma NTC 15090012008

Fecha de apertura:

T

Fecha de cierre:

TaA T

Concluzsiones del equipo suditor

2. bspectos relevantes

»  Seencuentra un sistema de gestion de calidad sostenido

» Loz Nideres de cada proceso tener mas compromiso en tomar accones que conllewvan a
eliminar las no conformidades

3. Izpectos por rmejorar

llewar un buen diligenciamiznto de los fomatos utilizados como registne para ¢ada procesa

4. Hallazgos de audtona

Reguisito Llescri pol on

rEor

Lesensamble del zello=in 3 autorzacion escrnta
4.2.4 de gerenciatéenica o gererte de aperaciones
paratrabajarelzella

T&yar

4.i4d Serealizd prueba neum itica a loszellos cartuch o
sin seqguir el instructive de prueba de zellos
Mmecanico

mayar

4zd Mo hay firma de wisitas al cliente en Ta planta
- Ecopetral para analizar el problema y realizar

presentacion ejecutiva de confiabilidad
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