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4. Contexto de la Organizacion.
4.1 Comprensidn de la organizacién y de su contexto.

L a Subdirecciéon de Escuelas Normales (SEN) y las 36 Escuelas Normales Pablicas del
Estado de México (ENPEM) reconocen y determinan, a través de un instrumento que
les permite realizar el anélisis de fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas
(FODA), las cuestiones externas e internas que son pertinentes para su Sistema de
Gestién de la Calidad (SGC), que son retomadas de los Planes Anuales de Trabajo
(PAT) de la SEN y de las ENPEM.

La SEN y las ENPEM, realizan el seguimiento y revision de la informacion de manera
planificada (trimestralmente), con el propdsito de organizar, desarrollar y valorar las
acciones inherentes al SGC en su proceso de implementacién bajo los lineamientos
de la Norma 1SO 9001:2015, basadas en el Plan Anual de Trabajo de la SEN, el Plan
Maestro Anual del SGC de la SEN y el Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM,
documentos que establecen sus valores, cultura, conocimientos y desempefio, con
la finalidad de atender satisfactoriamente los servicios que ofrecen.

Con el objeto de dar cumplimiento a ta enmienda 1:2024 “Cambio Climatico”, la SEN
y las 36 ENPEM determino que, el cambio climatico, si es una cuestién relevante para
su SGC, iniciando con acciones tendientes a la sensibilizacién de todas las personas
inherentes al sistema, para reconocer la importancia del cambio climatico, con el
objeto de tomar medidas de adaptacidon y mitigar riesgos; la manera en como se
considera pertinente, estd descrita en el documento de enmienda 1:2024 “Cambio
Climatico”. A partir del afio 2025, se trabaja en la identificacién de los efectos del
cambio climatico de acuerdo con las caracteristicas y necesidades geogréficas de la
SEN y cada ENPEM, para implementar acciones para mitigarlos.

4.2 Comprension de las necesidades y expectativas de las partes interesadas.

La SEN y las ENPEM, determinan sus partes interesadas pertinentes al SGC y las
describen en el_Diagrama; “Comprensién de las necesidades y expectativas de
partes interesadas”, el cual se integré tomando en consideracion, las cuestiones
externas e internas del contexto de la organizacién, con el propdsito de asegurar que
se cumplan sus requisitos, necesidades y expectativas y con ello, proporcionar los
productos y servicios declarados en los procesos y procedimientos.

Ei seguimiento y la revisidn de la informacién sobre las partes interesadas
pertinentes y sus requisitos, se realiza a través de las actividades y tiempos
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establecidos en los 23 procedimientos académico-administrativos declarados, |las
actividades del Plan Maestro Anual del SGC de la SEN y l_Plan Maestro Anual del

SGC para las ENPEM asi como lo programado en cada sitio para la atencién de Ia
enmienda 1:2024 “Cambio Climatico.

Es responsabilidad de los coordinadores e implementadores del SGC de las ENPEM
(CSGCEN e IEN) y a nivel estatal, de! Coordinador del SGC de la SEN (CSGCSEN), del
Implementador de la SEN (ISEN}, del Implementador Lider (IL) y del Auditor Lider
(AL), informar a la Alta Direcciéon sobre el estatus de éstas en la Revisidn por la
Direccion, para asegurar que se atiendan satisfactoriamente sus requisitos,
necesidades y expectativas a nivel de la SEN y de las 36 ENPEM, La revisidn, anélisis y
actualizacion del diagrama se lleva a cabo al inicio de cada ciclo escolar o, por
circunstancias imprevistas, durante todo el ciclo escolar.

4.3 Determinacién del alcance del Sistema de Gestién de la Calidad.

El alcance del SGC de la SEN y de las 36 ENPEM se determina con base en su misién,
que es la formacion integral de profesionales de la educacién, a través de la

implementacién, desarrollo y aplicacién de 10 _Procesos y 23 procedimientos
académico-administrativos.

Este alcance se encuentra disponible en la presente Gufa y en la pagina web:
https//enpemsgc2017.wixsite.com/iso9001/procesos-y-formatos

Es importante sefialar la No Aplicabilidad de los siguientes requisitos

7.1.52 Trazabilidad de las mediciones. Debido a que las actividades sustantivas
del SGC no requieren equipos para su

calibracién y los posteriores resultados
de la medicién.

8.3 Disefio y desarrollo de productos y [ La SEN no participan en el disefio y
servicios. desarrollo de los planes de estudio.

8.5.1 Control de la produccidn y la|Se excluye esta parte del requisito en

provision del servicio (inciso f). virtud de que todos los
productos/servicios que
proporcionamos se encuentran

documentados por los acuerdos de la
SEP. (Acuerdo 14/07/2018), son revisados
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en las etapas correspondientes de
realizacion de  maneraque nos
aseguramos de que sdlo entregamos
servicios conformes.

4, 4 Sistema de gestién de la calidad y sus procesos.

441 La SEN y las ENPEM establecen, implementan, mantienen y mejoran
continuamente los procesos necesarios para el funcionamiento del SGC, en un
primer nivel (mapeo) determinan las entradas y salidas de sus procesos, asi como su
secuencia e interaccién; en un segundo nivel (informacién documentada de cada
procedimiento), determinan criterios (de seguimiento y medicién) y métodos (de
control para indicar el desempefio); por Ultimo, en un tercer hivel {procedimientos),

determinan los recursos, ¥ se asignan responsabilidades y autoridades de su
realizacién.

La SEN y las ENPEM se aseguran de que se implementan las acciones necesarias
para tratar los riegos y oportunidades asociados a los procesos y/o procedimientos;
asi como usar los resultados de su andlisis y la evaluacién para determinar las
acciones necesarias de mejora del SGC.

Nivel 1. Mapeo
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4.4.2 Para apoyar la operacién de los procesos, la SEN y las ENPEM mantienen la
informacién documentada declarada en cada proceso y es actualizada a través de
revisiones que se realizan al inicio del ciclo escolar con el objeto de determinar si se
modifica en la medida en que sea necesario.

La informacion documentada que se determind gue se conserva sin cambios, se
menciona en el numeral 9 de cada procedimiento.

Otra informacién documentada que se mantiene son el Plan Anual de Trabajo de la
SEN, los Planes Anual de Trabajo de las 36 ENPEM y elementos pertinentes del SGC
como el FODA, Diagrama de partes interesadas, la mision estatal, |a visidn estatal, los
valores estatales, la politica de calidad, la tabla de comunicacién, los planes de accién
de los riesgos y oportunidades, ambiente laboral, satisfaccion al cliente etc.

Los responsables del control, mantenimiento y conservacion de la informacién
documentada son a nivel ENPEM, el CSCCEN y los Duefios de procesos y/o
procedimientos de la ENPEM (DPPEN) y a nivel SEN, el CSGCSEN, los Duefiocs de
procesos y/o procedimientos de la SEN (DPPSEN) y los Responsables del
seguimiento de los procesos y/o procedimientos de la SEN (RSPPSEN).

5. Liderazgo.
5.1 Liderazgo y compromiso.
5.1.1 Generalidades.

La alta direccion del SGC esta conformada por el o la titular de la SEN, los integrantes
del Staff del Comité de Calidad (SCC) y los Directores y Directoras de las 36 ENPEM,
guienes demuestran su liderazgo y compromiso tomando un rol activo al
comprometer, fomentar, asegurar, comunicar y hacer el seguimiento del
desempefo y la eficacia del SGC acorde al contexto y necesidades de la SEN y de las
ENPEM; en caso necesario, s& toman acciones para mejorar el desempefio,
gestionando y asignando los recursos para la mejora de los procesos, los servicios y
la planeacion, esto incluye contar con las evidencias que den cuenta de:

a) Deja claro que la alta direccién entiende y rinde cuentas de la eficacia del SGC
tomando responsabilidad de sus actividades, y siendo capaz de explicar los
resultados que se logran; y aungue ciertas autoridades y responsabilidades
pueden delegarse, la rendicidn de cuentas se mantiene en alta direccidn.
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e Realiza las reuniones de Revision por la Direccidn (revision del SGC a
intervalos planificados, asegura su conveniencia, adecuacion, eficacia y
alineacion estratégica) incluyendo:

» Comprensién de las necesidades y expectativas de las partes
interesadas.

» Determinacién de la comunicacién externa e interna pertinente
al SGC (qué, cuadndo, a quién, cémo y quién comunica).

b} Asegura que la politica de la calidad y los objetivos de calidad se establecen
teniendo en cuenta el contexto de la organizacidén; los cuales se revisan
durante las reuniones habituales de la alta direccién, tales como aguellas para
propésitos de planificacion estratégica o revisidn por la direccion, atendiendo
a lo siguiente:

¢ Politica:

> Es'apropiada al propdsito y contexto.

> Proporciona el marco de referencia para el establecimiento de
objetivos de la calidad

> Incluye un compromiso que cumplir con requisitos aplicables.

> Incluye un compromiso de mejora continua

» Esta disponible para todas las partes interesadas, se comunica y
se aplica en la SEN y las ENPEM.

e Objetivos de la calidad y planificacién para lograrlos:

» Determinaciéon de las cuestiones externas e internas (como
funciona la organizacion), realizacién de su seguimiento y revisidon
de ia informacioén.

* Determinacidén del cambio climatico.

c) Asegura que los procedimientos del SGC se integran y gestionan dentro de sus
procesos y no se abordan como un afiadido o como actividades conflictivas.
e Entradasy salidas.
¢ Secuencia e interacciones.
¢ Recursos necesarios.
 Responsabilidades y autoridades.
Abordan los riesgos y oportunidades.
+ Evaldan los procesos e implementar cambios necesarios para lograr {os
resultados.
* Mejoran los procesos y el SGC.

¢ Mantienen y conservan la informacion documentada para la operaciéon
de los procesos.
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d) Promociona el enfoque a procesos y el pensamiento basado en riesgos (se
asegura de la interaccién eficaz de procesos, con un enfoque sistematico para
lograr un flujo efectivo de entradas y salidas y la cooperacién al tratar riesgos y
oportunidades).

e Abordar los riesgos y oportunidades a través de acciones (plan de
accion).

e) Hace el seguimiento de la carga de trabajo y calendarios, para asegurar gue se
proporcionan los recursos adecuados al SGC en el momento y lugar que se
necesitan.

* Determina los procesos necesarios.

+ Determina los recursos necesarios y asegurar su disponibilidad.

» Considera las capacidades y limitaciones de los recursos internos
existentes.

¢ Obtiene proveedores externos.

* Cuenta coninfraestructura (edificio, equipo, tecnologia).

¢ Cuenta con ambiente para la operacién de los procesos (sociales,
psicologicos y fisicos).

* Cuenta con recursos de seguimiento y medicién (asegura la validez y
fiabilidad).

» Conoce la operacidn de los procesos para logra la conformidad de los
productos y servicios.

f) Comunica (reuniones, correo, oficio, etc.) el valor y beneficios del SGC vy la
adherencia a sus requisitos.
e Asigna los roles, responsabilidades y autoridades para:
> Informar sobre el desempefio del SGC y sobre las oportunidades
de mejora.
» Asegurar que se promueve el enfoque al cliente.
> Tomar conciencia (politica de la calidad, objetivos de la calidad,
contribucién a la eficacia, incluido una mejora de desempeno).
> Implicaciones del incumplimiento de los requisitos del SGC.
» Comunicacion interna y externa.

g) Asegura que el SGC logra sus resultados previstos haciendo el seguimiento de
sus salidas, a veces pueden requerirse acciones para corregir o mejorar los
procesos del SGC o sus componentes y la alta direccién debe asegurarse de
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que las acciones necesarias se asignen adecuadamente y cuenten con 1os
recursos adecuados.
¢ Determinay aplica los criterios y los métodos.

h) Compromete, dirige y respalda a las personas de la organizacién para que
contribuyan a la eficacia del SGC, comunicdndose con ellas; esto podria incluir
servir como lider de proyectos cuando se necesiten mejorar, y alentar al
personal a participar como miembros de equipos de mejora.

*» Determina las competencias necesarias de las personas.

* Asegura que se cuenten con las competencias de las personas
(educacion, formacion y experiencia apropiadas).

« Evalua la eficacia de las acciones tomadas referente a las competencias.

+ Conserva la informacion documentada apropiada de la competencia.

i) Promociona la mejora al tiempo que se asegura que la informacién y
recomendaciones de las auditorias y otras evaluaciones y revisiones por la
direccion.

* Determina y selecciona las oportunidades de mejora.
* Implementa acciones para cumpilir los requisitos del cliente y aumentar
la satisfaccién del cliente.
» Mejora los productos y servicios para cumplir los requisitos y
considera las necedades y expectativas.
> Corrige, previene y reduce los efectos no deseados, para mejorar el
desempefoy la eficacia del SGC.

]} Proporciona apoyo y orientacién a personas en otros puestos directivos
pertinentes, para ayudarles a demostrar liderazgo.
* Asigna roles, responsabilidades y autoridades pertinentes.
» Asigna las responsabilidades y autoridad para asegurarse que:
» EISGC es conforme con los requisitos.
> Los procesos estan generando y proporcionando las salidas
previstas.

5.1.2 Enfoque al cliente.

La alta direccién demuestra liderazgo y compromiso respecto al cliente cuando se
asegura de que:
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a. Determina, se comprende y se cumplen los requisitos del cliente, los legales y
reglamentarios:

* La SEN y a las ENPEM, centradas en cumplir los requisitos legales y la
normatividad del cliente y mejorar su satisfaccién, en cada proceso y/o
procedimiento tienen declarados los clientes receptores de los productos y
servicios del SGC, los cuales se centran en el desempefio.

e La SENy a las ENPEM Aplican una encuesta de satisfaccién al cliente en
cada uno de los 23 procedimientos, que permite evaluar su grado de
satisfaccion respecto a los productos y servicios. Asi como mediante la
atencion de solicitudes (verbales, por oficio o través de los medios oficiales
de comunicacién de la SEN y las ENPEM).

* Para medir el grado de satisfaccion del cliente la SEN, a través de los
DPPSEN y los RSPPSEN, disefian el instrumento de medicién de
satisfaccion, el cual se aplica a las 36 ENPEM, analizan los resultados,
elaboran e implementa el plan de accién correspondiente, socializandolo
con las 36 ENPEM, para llevar el seguimiento correspondiente de las
actividades declaradas, lo anterior, con el objeto de garantizar el
cumplimiento de los requisitos de los clientes y elevar su grado de
satisfaccion.

* Socializan con las ENPEM el andlisis de los resultados y el plan de accién
para gue, en su caso, se implementan acciones de mejora a nivel SEN y
ENPEM segun corresponda.

b. Se determinan los riesgos y oportunidades que pueden afectar la conformidad
de los productos y servicios y a la capacidad de aumentar la satisfaccidon del
cliente.

» Los riesgos y oportunidades que pueden afectar a la conformidad de
productos y servicios establecidos en los procedimientos se identifican y
establecen en la_Matriz de riesgos y oportunidades con la finalidad de
aumentar la satisfaccién del cliente.

* Se elaboran, integran e implementan los planes de accién con los que se
evaluara la eficacia de las acciones.

c. Se mantiene el enfoque al cliente en el aumento de la satisfaccién al cliente.
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5.2 Politica de la Calidad.

521 La siguiente es la Politica de la Calidad de Subdireccion de Escuelas Normalesy
de las 36 Escuelas Normales Publicas del Estado de México:

“La SEN y las Escuelas Normales Publicas del Estado de México, aseguran,
implementan y mantienen el compromiso de proporcionar un servicio educativo de
excelencia y humanista que cumpla con los requisitos de las leyes y normatividad,
orientado a la mejora continua de la eficacia de los siguientes procesos (PDEM):

1. Directivo: )
 Planeacion de la Subdireccién de Escuelas Normales.
» Administracion del Sistema de Gestién de la Calidad.

2. Docencia:
+ Elaboracion de la Planificacién Docente.

« Monitoreo, Seguimiento y Evaluacion a la Aplicacién de la Planificacién
Docente.

» Seguimiento g egresados.

3. Investigacion e innovacion educativa.
4. Formacién continua.
5. Movilidad académica: Extension y Vinculacién.

6. Control Escolar:

« Seleccién de aspirantes.

+ Inscripcion.

« Reinscripcién.

» Acreditacion y regularizacion.
« Certificacion.

« Titulacion.

7. Difusion Académica y Cultural.
8. Recursos Humanos con los siguientes procedimientos:
» Elaboracién de Plantilla de Personal.

« Integracion del Expediente Personal.
+ Elaboracién del Reporte de Inasistencia.
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9. Recursos Financieros con los siguientes procedimientos:

» Elaboracion, Control y Seguimiento de Plan Presupuestal.
o Integracion del Informe Financiero Bimestral.
» Adquisiciones.

10. Recursos Materiales y Servicios Generales con los siguientes procedimientos:

« Inventario de bienes muebles.
+« Control de bienes consumibles"

La politica de la calidad se implementa y mantiene a través de los 10 Procesos y 23
procedimientos acadéemico-administrativos.

5.2.2 La politica de calidad se encuentra disponible para las partes interesadas en la
direccion siguiente: https//fenpemsgc2017.wixsite.com/iso9001/guia-de-la-calidad y
es comunicada de acuerdo con lo establecido en la Tabla de Comunicacién, con el
propdsito de que todos los integrantes del SGC la entiendan y apliquen para asegurar
el logro del siguiente objetivo de calidad:

Objetivo de Calidad.

Asegurar el cumplimiento del alcance del SGC implementado en la Subdireccién de
Escuelas Normales y las 36 Escuelas Normales Publicas del Estado de México, bajo la
Norma ISO 9001:2015 para ofrecer servicios educativos de calidad

5.3 Roles, responsabilidades y autoridades.

La Alta Direccidn se asegura que las responsabilidades y autoridad estan definidas y
son comunicadas dentro de la organizacion {Manual de Organizacion), a través de
los nombramientos de cada una de las Subdirecciones y Jefaturas de Departamento,
asi como el Perfil profesional de competencia y responsabilidades. Asegurando la
integridad del SGC al momento de planificar e implementar cambios en el mismo.

La Alta Direccion asigna a través de un documento oficial (nombramiento) los roles
y responsabilidades de los integrantes del Staff del Comité de Calidad (SCC); a nivel
de la SEN y ENPEM se asignan al Coordinador, Implementador, Auditor, Duefios de
Procesos y Procedimiento o RSPPSEN, para garantizar la eficacia y el logro de los
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resultados previstos. Asi mismo, la alta direccién establece las responsabilidades y
autoridades especificas para cada uno de los roles, y se asegura de que entienden y
son conscientes de la importancia de su participacién para en el SGC.

La Alta Direccion de las ENPEM, para garantizar el desempefio de las funciones y su
continuidad, comunican por escrito a la SEN los cambios de roles, responsabilidades
y autoridades.

Esta informacion permite al personal conocer y aplicar sus procesos, procedimientos
y diversas acciones para proporcionar los servicios solicitados por los clientes y
alcanzar los objetivos planteados por la SEN.

6. Planificacién.
6.1 Acciones para abordar riesgos y oportunidades.

6.1.1 La SEN determina los riesgos y oportunidades identificados en las cuestiones
externas e internas descritos en el FODA (el cual se construye de manera bianual con
la informacién de los 37 PAT) asi como en los requisitos de las partes interesadas
pertinentes del SGC, informacién declarada en el formato Matriz_de riesgos v
oportunidades. En dicho documento se identifica las acciones con las que se les daré
tratamiento, asi como el seguimiento y el responsable de éstas en caso de que se
presenten, y con ello, se garantizan que, los resultados previstos, sean deseables; asi
como la prevencion y reduccién de efectos no deseados, para lograr la mejora.

Referente a la atencion a la enmienda 1:2024 Cambio Climéatico en la SEN y en las
ENPEM, cuentan con un plan de accién que contribuya a la mitigacién de los
diversos efectos del cambio climético de acuerdo con la ubicacién geografica.

6.1.2 La Alta Direccidn para tratar los riesgos y oportunidades declarados, implementa
las acciones establecidas en los Planes de Accién de Atencién a Riesgos y
Oportunidades, las analiza y evaltia su eficacia; las cuales son proporcionales al
impacto en la conformidad de los productos y servicios y satisfaccién del cliente
declarados en los procesos y/o procedimientos, con el fin de eliminar la fuente de
riesgo, cambiar la probabilidad y las consecuencias, compartir el riesgo o en su caso
mantener el riesgo mediante decisiones informadas. Asf mismo, las oportunidades
permiten la adopcién de acciones para abordar las necesidades de la organizacién y
de los clientes.
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6.2 Objetivos de la calidad y planificaciéon para lograrlos.

6.2.]1 La Alta Direccién establece el objetivo general y los objetivos especificos de la
calidad, los cuales son coherentes con la politica de la calidad y describen las
acciones, los recursos, el responsable, la temporalidad y la manera en que evaluaran
los resultados para la conformidad de los productos, servicios y para la satisfaccion
de los clientes. Los objetivos especificos estan establecidos en los procedimientos.

Objetivo general de calidad:

Ofrecer servicios educativos para la formacion docente y el desempeiio profesional
de calidad orientado a la satisfaccion de los clientes y cumplimiento de las
necesidades de las partes interesadas.

6.2.2 Se planifican acciones y los responsables, para el logro de objetivos y evaluar sus
resultados; para lo cual la SEN integra y socializa el Plan Maestro Anual del SGC de
la SEN vy el_Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM, y evalla los resultados
sobre el cumplimiento de las actividades programadas, a través de los informes
semestrales enviados por cada ENPEM (Formato Informe semestral Plan Maestro
Anual del SGC para las ENPEM,).

6.3 Planificacion de los cambios.

Para mantener la integridad de! SGC y la capacidad para continuar proporcionando
los productosy servicios conformes declarados en los procedimientos, en la SEN y las
ENPEM, cuando surge la necesidad de realizar algun cambio que afecte la operaciéon
al SGC, se lleva de forma planificada, se introducen e implementan de manera
controlada; tomando en cuenta el origen, propdsito del cambio y las consecuencias
potenciales, la integridad del SGC, disponibilidad de recursos y la asignacién o
reasignacion de responsabilidades y autoridades. Los cambios son autorizados a
nivel SEN por la Alta Direccién y a nivel ENPEM por el Director/ Directora escolar.

La necesidad de cambios en el SGC a nivel SEN y ENPEM se puede identificar y
determinarse en diversas maneras, como parte de la revision por la direccidn, de los
resultados de las auditorias, revisiones de las no conformidades, analisis de guejas,
cambios en el contexto o de las necesidades de los clientes y partes interesadas
pertinentes, del andlisis de los resultados de encuestas de satisfaccién al cliente y
ambiente laboral. Para los cambios en la asignacién o reasignacion de
responsabilidades y autoridad se documenta en el proceso de entrega - recepcion;
con la finalidad de dejar constancia del estado que guarda el SGC.

Fecha de creacion: 30 -01-2018 Rev. 30-06-2025 Entrada en vigor: 01-09-2025 ] 14 de 36
Este documento se encuentra disponible en la direccién hitns.//enpemsge2017 wixsite.com/iso9001 y puede imprimirse sélo

con fines de difusidn o capacitacién, pero no sera considerada su version impresa con fines de auditorias.




Guia de la calidad

Cuando surge la necesidad de realizar cambios estructurales al SGC, la SEN y las
ENPEM evaltan el impacto de los cambios en el SGC y toman las acciones necesarias
para prevenir los efectos no deseados. Se elabora el plan de accidn, se implementan
las acciones, se lleva el seguimiento y evalla la eficacia de las acciones tomadas.
Cuando el cambio es identificado en el analisis del desempero de los
procedimientos se realiza mediante el uso del formato control de cambios al SGC,
el cual debera ser remitido a la SEN para su valoracion y autorizacién de cambio.

7. Apoyo.
7.1 Recursos.

7.1.1 Generalidades.

Los recursos necesarios para el establecimiento, implementaciéon, mantenimiento,
mejora continua y operatividad eficaz del SGC en la SEN y en las 36 ENPEM, son
asighados por autoridades gubernamentales federales y estatales, y estan sujetos a
autorizaciones derivadas del cumplimiento de la normatividad en materia educativa,
laboral y financiera. Dichos recursos son gestionados a través del plan presupuestal

anual, programas federales, estatales y adquiridos a través de distintos proveedores
externos.

7.1.2 Personas

Las personas necesarias para implementar eficazmente el SGC y sus procesos son
proporcionadas con base en la estructura autorizada determinada por las instancias
federales y estatales; para la operacién y control de los procesos y procedimientos
del SGC, se identifica al personal en el organigrama (cada sitio cuenta con su propio
organigrama)y para su operatividad, cada sitio cuenta con el personal necesario para
el desarrollo de las actividades de cada procedimiento de acuerdo al recurso
humano disponible:

Para la operacion y control de procesos y procedimientos del SGC:

+ Anivel SEN se cuenta con un Coordinador del Sistema de Gestién de |la Calidad
de la Subdireccidn de Escuelas Normales (CSGCSEN]), un Implementador de la
Subdireccién de Escuelas Normales {ISEN}, un Auditor de la Subdireccion de
Escuelas Normales (ASEN), Duefos procesos y procedimientos de la
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Subdireccion de Escuelas Normales (DPPSEN) y Responsables de seguimiento
de los procesos y procedimientos de la Subdireccién de Escuelas Normales.

* A nivel ENPEM se cuenta con un Coordinador del Sistema de Gestién de |a
Calidad de la Escuela Normal, (CSGCSEN]), un Implementador de la Escuela
Normal (ISEN), un Auditor de la Escuela Normal (ASEN), y Duefios procesos y
procedimientos de la Escuela Normal (DPPSEN)

7.1.3 Infraestructura

La SEN y las ENPEM cuentan con la infraestructura (edificios y servicios asociados,
equipos incluyendo hardware y software, recursos de transporte, tecnologias de la
informacion y comunicacion, etc.) necesaria para lograr la conformidad de los
productos y servicios, con base en la demanda educativa.

Cada sitio cuenta con un groquis de sus instalaciones; asi como los inventarios de
mobiliario, transporte, equipos de tecnologia, programas informéticos y equipo de
seguridad. Para su mantenimiento cada sitio cuenta con un Programa de
Mmantenimiento preventivo y correctivo;_asi como un inventario de necesidades
acorde a los servicios ofertados, atendido por el responsable de Recursos Materiales
y Servicios Generales.

7.1.4 Ambiente para la operacién de los procesos.

El ambiente necesario para la operacién de los procesos y/o procedimientos, es
determinado y proporcionado por la SEN y las ENPEM.

Para mantener el ambiente laboral se aplica un instrumento de ambiente laboral a
nivel ENPEM al iniciar el segundo semestre del ciclo escolar (La ENPEM disefa y
aplica el instrumento de ambiente taboral, analiza la informacién con base en los
resultados, integra un Plan de Accién Ambiente Laboral, da seguimiento al ptan y
evalUa la eficacia de las acciones realizadas para la mejora en el ambiente laboral) y
a nivel SEN, aplica el instrumento de ambiente laboral al finalizar el ciclo escolar;
con el propdsito de evaluar el impacto de los planes de accién implementados por
las ENPEM durante el ciclo escolar.

La SEN socializa los resultados a cada ENPEM para el proceso de andlisis de la
informacion, toma de decisiones, integracion del Plan de Accién Ambiente Laboral
seguimiento y evaluacion de la eficacia de las acciones realizadas para la mejora en
el ambiente laboral, de acuerdo con el nivel de prioridad, necesidades y recursos
disponibles; acciones que permitan resolverlos con base en dindmicas de ambiente
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laboral, fortalecimiento de la sinergia, trabajo colaborativo, entre otros; lo anterior,
con el objeto de asegurar la estabilidad laboral atendiendo la normatividad estatal y
federal, programando la evaluacién de |la eficacia de las acciones realizadas para la
mejora en el ambiente laboral.

Dichos instrumentos son atendidos en trabajo colaborativo por los responsables de
los Departamentos de Recursos Humanos (social y psicolégica) y de Recursos
Materiales y Servicios Generales (ambiente fisico), con acompafamiento del
CSGCSEN y CSGCEN, segun corresponda.

El seguimiento de las acciones se integra al Informe semestral del Plan Maestro
Anual del SGC para las ENPEM y, semestralmente en cada sitio, en reunidén de
Revision por la Direccidn, se reportan los resultados de las acciones para la toma de
decisiones para la mejora del ambiente laboral.

7.1.5 Recursos de seguimiento y medicién.
7.1.5.1 Generalidades.

La SEN y las ENPEM determinan los instrumentos de seguimiento apropiados e
idoneos para asegurar la validez y fiabilidad del logro de los objetivos y los resulitados
programados en cada procedimiento.

La SEN y las ENPEM cuentan con un instrumento de seguimiento y
retroalimentaciéon_homologado que, trimestralmente, aplica el Implementador de
la SEN (ISEN) y el Implementador de la ENPEM (IEN)}, conforme a la temporalidad de
las actividades declaradas en el Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM que
incluye, principalmente, las actividades declaradas en los 23 procedimientos;
conservando la informacidn documentada apropiada como evidencia del
cumplimiento de las actividades.

El instrumento de seguimiento y retroalimentacién gue trimestralmente realiza el
IEN de cada ENPEM, es el insumo para la elaboracién del Informe semestral Plan
Maestro Anual del SGC para las ENPEM; cuya revisién, validacion e integracién de
datos e informacion son el insumo para la elaboracién del Informe Final Estatal y el
Informe Final Institucional, de conformidad con lo establecido en el requisito 9.1.3 de
la presente guia.
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7.1.5.2 Trazabilidad de las mediciones.

El presente requisito NO APLICA, debido a que las actividades sustantivas del SGC
No requieren eguipos para su calibracién y los posteriores resultados de la medicién.

7.1.6 Conocimientos de la organizacién.

La SEN y las ENPEM determinan los conocimientos necesarios para la operacion de
los procesos y/o procedimientos, para lograr la conformidad de los productos y
servicios educativos declarados; la forma en que se adquieren conocimientos es a
través de fuentes de actualizacidon, tanto externas como internas, externas como:
cursos, foros, talleres, congresos, evaluaciones externas e internas, entre otras; e
internas: derivadas de la experiencia en la aplicacién del conocimiento. Ambas
fuentes que nos permiten afrontar los cambios, necesidades, vanguardia y
tendencias que surgen en materia educativa, laboral y financiera para lograr los
objetivos planteadosy que, a nivel del SGC, nos permite contar con los conocimientos
de acuerdo con el rol y responsabilidad del proceso y/o procedimiento asighado. La
organizacion lleva el registro de estas actividades

7.2 Competencia.

La competencia requerida por el personal docente para proporcionar los servicios
educativos se encuentra en el documento denominado Perfil profesional de
competencia y responsabilidades; en el cual se determina las competencias
necesarias para el desempefio y eficacia de la responsabilidad conforme al rol que
desempefan en el SGC.

Para garantizar que todo el personal directivo, docente, administrativo y de apoyo
gue ingresa a laborar a la SEN y las ENPEM cuenta con la competencia necesaria
para el desempefio de la responsabilidad del rol asignado, el responsable del
Departamento de Recursos Humanos, solicita los documentos oficiales que
acrediten la educacién, formacion y experiencia. Posterior a ello, se aplica una
evaluacion diagndstica para identificar sus necesidades de capacitacion e integrarlo
al programa de capacitacién y acompafiamiento a la responsabilidad asighada en la
institucion escolar o en la SEN, responsabilidad de procedimiento de formacion
continua. En cada sitio se resguarda en el expediente del personal, los documentos
oficiales como evidencia de la informacién documentada que acreditan la
competencia.
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Los docentes frente a grupo son evaluados al terminar cada semestre por el
Responsable del Seguimiento a la Aplicacién de Planes y Programas de Estudio
(RSAPPE) y con base en los resultados obtenidos se identifican necesidades de
capacitacion, esto es atendido por el Responsable del Departamento de Desarrollo
Docente, encargado de elaborar el diagndstico y un proyecto de trabajo para la
actualizacién y capacitacién del personal docente; realizadas durante los periodos
intersemestrales o durante el semestre, mismas que son evaluadas a través de
diferentes instrumentos al final de la capacitacién, que seran incorporados en el
expediente del personal.

En el caso de personal docente con funciones administrativas, personal no docente
y manual son evaluados al terminar cada semestre por el Responsable del
Departamento de Recursos Humanos y con base en los resultados obtenidos, el
Responsable del Departamento de Desarrollo Docente, es el encargado de elaborar
el diagndsticoy proyecto de trabajo para la actualizacién y capacitacion del personal
descrito. Durante los periodos intersemestrales o durante el semestre, como
actividad final de la capacitacidn, se deberd evaluar a través de diferentes
instrumentos, conservando la informacién recopilada como evidencia de la
competencia en el expediente del personal.

7.3 Toma de conciencia.

La SEN y las ENPEM comunican en reuniones de trabajo con todo el personal, la
importancia de su participacién para cumplir con la politica vy los objetivos de la
calidad; asi como rescatar [a importancia que representa su contribucion desde |a
responsabilidad el rol a la eficacia del SGC y sus beneficios para de una mejora del
desempeno.

La SEN y las 36 ENPEM deben hacer del conocimiento de su personal, en todas las
reuniones de trabajo con los Comités de Calidad, lo referente a este requisito asi
como las implicaciones del incumplimiento de los requisitos.

7.4 Comunicacién.

En la SEN y las ENPEM determinamos la comunicacidon requerida para el SGC en
la Tabla de Comunicacién.
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7.5 Informacién documentada.
7.5.1 Generalidades,
Nuestro SGC inciuye como informacion documentada:

a). La requerida por la Norma Internacional 90012015 (alcance del SGC, politica y
objetivos de calidad, misidn, vision, etc.).

b}. La identificada como necesaria para la eficacia de nuestro SGC que incluye: la
informacién declarada en la guia de la calidad, procesos, procedimientos.

La SEN y las ENPEM mantienen (actualizan) y conservan (protegen) la informacién
documentada necesaria para el SGC.

Por su parte las 36 ENPEM mantienen ¥y conservan la informacién documentada
relacionada con las evidencias declaradas en los procedimientos para la eficacia del
SGC.

7.5.2 Creacion y actualizacién.

La SEN y las 36 ENPEM al| crear y actualizar informacién documentada, se aseguran
de usar:

a) Como medio de identificacidn: nombre, fecha de creacién y revisién de cada
documento;

b) El formato: que se refiere a que todos estan elaborados en idioma espafiol, en
algun programa accesible (como office o adobe reader) y medio de soporte
(impreso, archivos electrénicos, videos, fotografias, etc.);

c) La informacién documentada se revisa y aprueba cada gue es conveniente
hacerlo.

Los documentos se encuentran identificados en la Lista Maestra de documentos
del SGC.

7.5.3 Control de la informacién documentada.

7.5.3.1 La informacion documentada requerida por el SGC y la Norma I1SO 9001 se

encuentra disponible en la pagina web de la
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SEN (https://enpemsgc2017.wixsite.com/is09001/) o bien en carpetas (fisicas o
electrénicas) en la SEN y las 36 ENPEM, con lo gue nos aseguramos de que:

a) Se encuentra disponibley es iddnea para su uso, donde y cuando la necesite el
personal que participa en el SGC;

b) Esta protegida adecuadamente (por medio de passwords o antivirus cuando
se trata de documentos electrénicos o bien mediante acceso restringido al
personal gue participa en el SGC cuando se trata de documentos impresos)
esto nos permite evitar la pérdida de la confidencialidad, evitar su uso
inadecuado o pérdida de su integridad.

7.5.3.2 Para el control de la informacién documentada, realizamos las siguientes
actividades, segun corresponda:

a) Distribucién en medios electrénicos o impresos, acceso en la web
{https://enpemsgc2017.wixsite.com/i 0¥) o en la SEN y las ENPEM,
recuperacién mediante respaldos;

b} Almacenamiento (en medios fisicos o electrénicos en la SEN y las ENPEM) y
conservacion, incluida la preservacién de la legibilidad;

c) Control de cambios (por ejemplo, control de versidn) identificado en cada
documento (fecha de creacidn, revisién y entrada en vigor);

d} Retencién y eliminacién {conservacién y disposicién conforme a la Ley de
archivos y administracién de documentos del Estado de México y Municipios).

La informacién documentada de origen externo, que la SEN y las ENPEM determinan
como necesaria para la planificacién y operacién del SGC, se identifica segin sea
apropiado y se controla.

La informacién documentada conservada como evidencia de la conformidad, se
protege contra modificaciones no intencionadas.

8. Operacién,

8.1 Planificacion y control operacional.

La SEN y las EMPEM, planifican, implementan (ejecutan) y dan seguimiento a las
actividades para cumplir los requisitos de los productos y servicios declarados en los

10 procesos y 23 procedimientos, establecidos en el Plan Maestro Anual del SGC de
la SEN vy el Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM.
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Por ello, os requisitos para los productos y servicios educativos que proporcionamos,
sus criterios de aceptacién y controles se encuentran documentados en cada
proceso y procedimiento. Asf como los recursos necesarios para llevar a cabo su
implementacion. La informacién documentada generada como evidencia de su
cumplimiento, se encuentra disponible en la SEN y las 36 ENPEM. Los procesos
contratados externamente son controlados a través de los procedimientos y
acuerdos con los proveedores.

La planeacidn se ajusta a las necesidades de la SEN y las ENPEM, cuando existen
cambios en la planeacién, éstos son acordados de manera colegiada y, cuando los
cambios no son previstos, se toman las acciones que sean necesarias para mitigar
cualquier efecto adverso (Ejemplo: situaciones de contingencia ambiental,
meteoroldgicas, inseguridad, etc.).

Para dar atencién a la enmienda 1:2024 Cambio Climatico en la SEN y las 36 ENPEM,
sé cuenta con un Plan de Accién Atencién a los efectos del Cambio Climatico
“Enmienda 1:2024", con el objeto de contribuir a mitigar los diversos efectos del
cambio climatico, con acciones de acuerdo con las caracteristicas Y hecesidades
geograficas de cada ENPEM y la SEN. El plan considera informacién sobre el tema,
responsable, actividades, recursos, poblacidn y numero de participantes. La
temporalidad de los informes de las acciones serd semestral y se incorpora en el

Informe semestral Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM.

8.2 Requisitos para los productos y servicios.

8.2.1 Comunicacidn con el cliente.

La comunicacién con los clientes (estudiantes, docentes, directivos, padres de
familia, etc) se realiza a través del teléfono y correo oficial en cada ENPEM y de la
SEN.

La informacion abierta con los clientes que contienen las paginas oficiales de la SEN
y de las 36 ENPEM incluye, entre otra informacion: fechas del ciclo escolar, objetivos
de aprendizaje, métodos de evaluacién (incluidos los correspondientes a los
docentes); asi como las acciones implementadas para atender contingencias
(ambientales, sanitarias, falta de servicios basicos, etc.) y garantizar la continuidad del
servicio educativo.
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Para atender las quejas, en las instalaciones de la SEN y de las 36 ENPEM, existe el
buzén de quejas colocado de manera estratégica con el objeto de que posibilite su
uso a toda la comunidad escolar.

Cuando se presentan quejas, sugerencias o felicitaciones de los clientes, éstas son
atendidas por {a Alta Direccidon en la SEN o en cada ENPEM; las cuales deben
registrase mediante el Formato de quejas, sugerencias_o felicitaciones vy ser
atendidas hasta su resolucién. De manera semestral, el personal responsable de
atender las quejas en cada ENPEM y en la SEN, entregard un informe a la
Coordinacion del SGC de la SEN o de la ENPEM, segun sea el caso, con las quejas
presentadas o en su caso la no existencia de éstas, informacién que deberd
integrarse en el caso de las ENPEM en el Informe semestral Plan Maestro Anual del
SGC para las ENPEM.

En el caso de que se encuentre involucrada la Alta Direccion de la ENPEM en la queja,
ésta debera enviarse de manera inmediata a la SEN; instancia que atendera la queja
hasta su resolucion; en el caso de que se encuentre involucrada la Alta Direccion de
la SEN, ésta debera ser enviada a la Direccién General de Educacién Normal (DGEN).

8.2.2 Determinacion de los requisitos para los productos y servicios.

Los requisitos para los servicios se establecen en cada procedimiento y se
fundamentan en diversos documentos normativos y reglamentarios como: planes y
programas de estudio, calendarios escolares, acuerdos de la SEP, reglamentos,
planeaciones escolares, entre otros. Por otra parte, con base en la matricula vigente
y el nimero de aspirantes, cada ENPEM determina si tiene la capacidad o no para
atender la demanda de servicios.

8.2.3 Revisién de los requisitos para los productos y servicios.

8.2.3.1 La SEN y las 36 ENPEM antes de iniciar cada ciclo escolar se realiza la revision
de todos los requisitos establecidos en los productos y servicios declarados en cada
procedimiento, mismos que estdn integrados en el_Plan Maestro Anual del SGC
para las ENPEM. Esta accién permite asegurar de gue tienen la capacidad para
cumplir los servicios ofertados a los aspirantes y estudiantes inscritos, mediante
revisiones de: matricula, solicitudes de inscripcion, plantilla docente para funciones
académicas y administrativas, aspectos legales y reglamentarios; asi como los
recursos materiales y de infraestructura existentes.
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Cuando se presentan diferencias entre lo que los estudiantes inscritos o aspirantes
requieren y lo que proporcionan las 36 ENPEM (cambios de horarios, cambios de
programas educativos ofertados, etc.) estas son atendidas de manera personal entre
ambas partes.

8.2.3.2 La SEN y las 36 ENPEM conservan como informacidén documentada los
resultados de las revisiones de los requisitos para los servicios ofertados, asi mismo
cuando llegan a ocurrir cambios, las areas académicas y administrativas de las
ENPEM, conservan la informacién documentada correspondiente (cambios de
horarios, movilidad docente y directiva, programas educativos ofertados, etc.). Los
cambios son informados al personal correspondiente dentro de las ENPEM para que
tomen conciencia de estos.

8.2.4. Cambios en los requisitos para los productos y servicios.

La Alta Direccidn se asegura de que, cuando hay cambios en los requisitos para los
productos o servicios que se ofertan en las 36 ENPEM, estos estén debidamente
documentados y se informe oportunamente a los involucrados a través de los
medios declarados en la Tabla de comunicacion.

8.3 Disefio y desarrollo de los productos y servicios.

La responsabilidad del disefio de los planes y programas de estudio estan en
coordinacién y autorizacién de la Direccién de Educacion Superior para el Magisterio,
por lo que se atienden los lineamientos y criterios.

8.4 Control de los procesos, productos y servicios suministrados externamente.

8.4.1 Generalidades.

El control de los procesos, productos y servicios proporcionados externamente se
describe en el Procedimiento “Adquisiciones” que se lieva a cabo en las 36 ENPEM.

Cada EMPEM cuenta con su catalogo de proveedores externos.
8.4.2 Tipo de alcance y control,

La SEN y las 36 ENPEM realizan la evaluacion y seleccidon de proveedores externos,
asi como el seguimiento de su desempefio y cuentan con evidencias de acciones
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tanto en el caso de cumplimiento e incumplimiento de los proveedores, que les
permite tomar decisiones de acuerdo con los requisitos de los servicios necesarios.

8.4.3 Informacién para proveedores externos.

La SEN y las 36 ENPEM mantienen actualizados los requisitos y controles necesarios
para los procesos, servicios o productos suministrados por proveedores externos.
Cada sitio determina el medio para comunicar a los proveedores externos sus
requisitos para garantizar su operatividad y servicios al cliente de acuerdo con el
resultado previsto en el procedimiento, atendiendo a los siguientes rubros:
» Los requisitos para los productos, servicios y procesos gue se deben
proporcionar;
» Losrequisitos para la aprobacién de:
o pProductosy servicios;
o mMetodos, procesos y equipos,
o laliberacién de los productos y servicios;
« Los requisitos para la competencia, incluyendo cualquier calificacion
requerida de las personas;
» Losrequisitos para las interacciones del proveedor externo con la
organizacion,;
» Los requisitos para el control y seguimiento del desempefo del proveedor
externo a aplicar por parte de la organizacion;
« Los requisitos para las actividades de verificaciéon o validaciéon que la
organizacion, o su cliente, pretende tlevar a cabo en las instalaciones del

proveedor externo,

» Laevaluacién de los productos y/o servicios otorgados.
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8.5 Produccidén y provisién del servicio.
8.5.1 Control de la produccién y de {a provisién del servicio.

Las 36 ENPEM llevan a cabo la prestacién del servicio educativo bajo condiciones
controladas que incluyen:

* La informacién que, en los planes y programas de estudio, describe las
Caracteristicas de las licenciaturas en educacién que oferta la institucion; en
tanto que las actividades a desempefar se documentan en los
procedimientos de:

1. Elaboracion de Planificaciéon Docente,

2. Monitoreo, Seguimiento y Evaluacién a la Aplicacidn de la Planificacién
Docente y

3. Seguimiento a egresados.

* Los resultados a alcanzar, mismos que se establecen en cada proceso y/o
procedimiento (productos) para contribuir al logro del perfil de egreso.

* Las actividades de seguimiento implementadas acorde a |a temporalidad
programada en cada procedimiento con el propdsito de verificar que se
cumplen los requisitos.

* Ei uso de una infraestructura y entorno adecuado mediante la ejecucion de
los programas de mantenimiento preventivo y correctivo.

» Ladesignacion de personal competente, misma que se proporciona con base
en el procedimiento de Elaboracién de Plantilla de Personal y en el Perfil del
docente quienes son responsables del rol Y responsabilidad de la operacién en
cada proceso y/o procedimiento.

* Enlas ENPEM aplican los controles necesarios para evitar errores humanos en
la operatividad de los procedimientos, mediante el acompafiamiento \Y
supervision de las subdirecciones académica o administrativa, segln sea el

caso. En caso de presentarse se utiliza el formato posibles errores humanos.

* La implementacién de actividades de liberacién Y entrega, mismas gue se
realizan al terminar los periodos escolares.
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8.5.2 Identificacién y trazabilidad.

Las ENPEM realizan la identificacion y trazabilidad mediante distintos medios que
incluyen: ciclos escolares, periodos (trimestral, cuatrimestral, semestral, anual),

registro de escolaridad inicial y final, nombres de estudiantes/egresados, asignaturas,
seminarios, etc.

Las salidas (estudiantes que egresan} son identificadas por medio del nombre de
estudiantes /egresados, registro de escolaridad inicial y final, certificado de
terminacion de estudios, titulo, etc.

Por otra parte, la identificacion del estado de las salidas con respecto a los requisitos
de seguimiento a través de [a prestacion del servicio se realiza a través del historial
academico, mismo que se conserva en el Departamento de Control Escolar de cada
ENPEM y en el Area de Control Escolar de la SEN.

8.5.3 Propiedad perteneciente a los clientes o proveedores externos.

La propiedad de los clientes consiste en sus documentos (acta de nacimiento,
certificado de estudios, CURP, etc) es utilizada Unicamente al momento de su
inscripcién y una vez cotejada se les devuelve; en el caso de los archivos electrénico
de estos documentos se resguardo atendiendo a la temporalidad establecida en el
apartado de informacién documentada de cada procedimiento,

Cuando la propiedad del cliente no es adecuada para su uso en el proceso de
Inscripcion, se le notifica al aspirante en el formato de “Solicitud de Inscripcién” para
que atienda los requisitos necesarios para su ingreso a la ENPEM.

Por lo que respecta a la informacién generada durante su estancia en las 36 ENPEM,
ésta es protegida por medio de contrasefias en el sistema y accesos restringidos a
las areas que las archivan.

Los datos personales recabados son protegidos, incorporados y tratados conforme a
lo establecido en la Ley de proteccidn de datos personales en posesién de sujetos
obligados del Estado de México y Municipios.

La SEN y las ENPEM en el caso de los proveedores externos, conserva propiedad de
los proveedores (constancia de situacién fiscal, actas constitutivas, etc) y la
resguarda atendiendo a la normatividad aplicable para el control de archivo.
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8.5.4 Preservacion.

La preservacion de las salidas se refiere a la documentacion e informacién generada
durante el tiempo en gue los estudiantes permanecen en la ENPEM, misma que se
preserva en medios electronicos e impresos, que permiten demostrar |a
conformidad con los requisitos establecidos.

l.a organizacion, conservacion, administracion y preservacion homogénea de los
archivos en posesion de la SEN y las 36 ENPEM se resguarda atendiendo a lo
establecido en la Ley de archivos y administracion de documentos del Estado de
México y Municipios.

8.5.5 Actividades posteriores a la entrega.

Las actividades posteriores a la entrega en las 36 ENPEM se refieren a la entrega del
Titulo al egresado, mismo gue se realiza cuando el estudiante ha cubierto todos los
requisitos establecidos en los reglamentos, planes y programas de estudio, acuerdos
emitidos por la SEP y las normas de Control Escolar.

Como forma de realimentar los procesos se realiza el proceso de seguimiento a
egresados conforme al procedimiento.

8.5.6 Control de los cambios.

Los cambios posibles en la prestacién del servicio se refieren a cambios de
licenciatura, cambios de horarics o cambios de plantel, mismos gue son
administrados por el Area de Control Escolar de la SEN y los departamentos de
Control Escolar en las 36 ENPEM. La informacion generada por dichos cambios, asi
como las personas que las autorizan se conservan en dichas areas.

8.6 Liberacion de los productos y servicios.

Las 36 ENPEM realizan actividades planificadas (planificaciones semestrales de
cursos, examenes, registros de asistencia de estudiantes, etc) en las etapas
correspondientes de cada semestre, para verificar gue se cumplan los requisitos de
los servicios establecidos en los reglamentos, planes y programas de estudio,
acuerdos emitidos por la SEP y las normas de control escolar. Ningldn estudiante se

reinscribe o egresa hasta no haber cumplido satisfactoriamente con los requisitos
establecidos.
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La informacién que se conserva en las 36 ENPEM permite mostrar evidencia de la
conformidad con los criterios de aceptacion y la trazabilidad a las personas que
autorizan la liberacion. (Ejemplos: historiales académicos, actas de examenes,
calificaciones, registros de escolaridad inicial y final, etc.).

8.7 Control de las salidas no conformes.

8.7.1 La SEN y las 36 ENPEM se aseguran de que sus productos y servicios que no
sean conformes se identifiquen y controlen de |a siguiente manera:

a) Se corrige la no conformidad reprocesando o reparando;

b) Separacién, contencién, devolucidn o suspensién de provisién de productos y
servicios;

c) Informacién al cliente segtn la severidad de la no conformidad:

d) Vuelve a procesar;

e} Obtencidn de autorizacién para su aceptacion bajo concesion.

Cuando se identifique que un producto o servicio no es conforme (requisitos
establecidos para tiempo de entrega y forma), se atendera a nivel SEN y ENPEM
documentando la salida no conforme a través del formato homologado por la SEN.

Una salida no conforme en un SGC se refiere a cualquier producto, servicio o
resultado de un proceso que no cumple con los requisitos especificados declarados
en la guia de la calidad, procesos y procedimientos, asi como en el Plan Maestro
Anual de las ENPEM y de la SEN.

8.7.2 En atencidn al producto no conforme los duerios del proceso y procedimiento
conservan la informacién documentada que:

a) Describe la no conformidad en todas las etapas de la operacién y de la
prestacion del servicio;

b) Describe las acciones tomadas para corregir la no conformidad;

c) Describe todas las concesiones obtenidas;

d) Se comunica a las personas pertinentes;

e} ldentifican la autoridad que decide la accidn con respecto a la no
conformidad.

Las ENPEM integran al Informe semestral Plan Maestro Anual del SGC para las

ENPEM., informacion relacionada con las salidas no conformes.
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9. Evaluacidn del desempeiio.
9.1 Seguimiento, medicién, anilisis y evaluacién.
9.1.1 Generalidades.

La SENylas ENPEM determinan los aspectos que necesitan seguimiento y medicion.
En el caso de la SEN es el avance en el Plan Anual de Trabajo, asi como el
cumplimiento de actividades del Plan Maestro Anual del SGC de Ia SEN y del_Plan
Maestro Anual del SGC para las ENPEM. En las ENPEM se refiere al cumplimiento

del Plan Anual de Trabajo; de los planes Yy programas de estudio y los acuerdos de la
SEP para los pianes y programas; asi como las actividades del Plan Maestro Anual
del SGC de la SEN (auditorias) y del_Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM.
El analisis y evaluacién se realiza con los datos e informacién de los seguimientos
trimestrales insumo para la integracién del Informe semestral del Plan Maestro

Anual del SGC para las ENPEM.

La SEN y las ENPEM evaltan el SGC en cuanto al desempefio, considerando los
resultados de los medibles, y en cuanto a la eficacia, se considera el grado en el que
se realizan las actividades planificadas para el logro de los resultados planificados y
que posibilitan el cumplimiento de objetivos relacionados con |a planeacién
estratégica, comportamiento de los procesos, servicio, auditorias internas y externas.

9.1.2 Satisfaccién del cliente.

La SENy las ENPEM realizan el seguimiento de las percepciones de los clientes del
grado en que se cumplen sus necesidades y expectativas respecto a los productos y
servicios declarados en los procesos y procedimientos.

Los RSPPSEN determinan el método de acuerdo con |a naturaleza de los productos
y servicios declarados en el proceso y/o procedimiento bajo su responsabilidad para
obtener, planear vy realizar el seguimiento, andlisis y evaluacién de la informacion
para medir el grado de satisfaccidn al cliente y determinar oportunidades de mejora.

Para medir el grado de satisfaccion del cliente I3 SEN, a través de los DPPSEN y los

RSPPSEN, disefian el instrumento de medicidn de satisfaccidn, el cual se aplica a las
36 ENPEM.

La aplicacién del instrumento de medicién por proceso y/o procedimiento se realiza
al finalizar el primer semestre y al concluir el ciclo escolar, con base en los resultados
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obtenidos, los DPPSEN y RSPPSEN elaboran un Plan de Accién para incrementar la
satisfaccion de los clientes y lo socializa con los Duefios de procesos yfo
procedimiento de las ENPEM (DPPEN) para su implementacion. El [EN realiza el
seguimiento conforme a lo programado, informacion que debera integrarse en el

caso de las ENPEM en el Informe semestral Plan Maestro Anual del SGC para las
ENPEM.

Aunado a lo anterior, en cualquier momento, los clientes pueden enviar sus guejas,
sugerencias felicitaciones a la SEN o a las ENPEM directamente con el personal
docente y administrativo (teléfono y correo oficial); asi como a través del teléfono Y
correo oficial de la SEN, utilizando para tal fin el formato de quejas, sugerencias_y
felicitaciones. La Alta Direccidn es la responsable a nivel SEN y ENPEM de dar
seguimiento a esta informacioén, misma que el caso de las ENPEM debera integrarse

en el caso de las ENPEM en el Informe semestral Plan Maestro Anual del SGC para
las ENPEM.

9.1.3 Analisis y evaluacién.

La SEN y las ENPEM llevan a cabo el anélisis y evaluacién de los datos e informacion
gue surgen de los seguimientos semestrales a las actividades del Plan Maestro
Anual del SGC de la SEN y del_Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM,
insumos para la integraciéon del informe Estatal Final y del_Informe Final
Institucional, los cuales tienen el propdsito evaluar el desemperio y la eficacia del
SCGCy determinar la necesidad de cualquier mejora a nivel ENPEM y multisitio.

La revision, validacién e integracion de datos e informacidn derivado de los Informe
semestral Plan Maestro Anual del SGC para las ENPEM, son el insumo para la
elaboracién del Informe Estatal Final y el Informe Final Institucional, de conformidad
con lo establecido en el requisito 9.1.3 de la presente guia.

Los resultados del analisis permitiran evaluar:

a) La conformidad de los productos y servicios:

b} El grado de satisfaccién del cliente;

c) El desemperio del servicio y la eficacia del SGC;

d) Silo planificado se ha implementado de forma eficaz;

e) La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y oportunidades;
f) El desempefio de los proveedores externos;

g) La necesidad de mejoras al SGC;

h) El estado del objetivo de la calidad.
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9.2 Auditoria interna.

9.2.1La SEN y las ENPEM realizan auditorfas internas a su SGC para determinar si el
Sistema es:

a) Conforme con los requisitos establecidos por la propia SEN y las 36 ENPEM,;

b} Cumple con los requisitos de la Norma [SO 9001:2015;

c) Se encuentra debidamente implementado y se mantiene eficazmente.

9.2.2 La SEN en trabajo colaborativo con el Staff del Comité de Calidad {SCC), se reline
para establecer, implementar y mantener un programa anual de auditorias;
determinando la frecuencia para realizar las auditorias internas, los métodos a usar,
responsabilidades para asegurar la objetividad e imparcialidad, criterios y alcance;
informacion declarada en el Programa Anual de Auditorias, en el Plan y Anexo de

cada auditoria interna y en |la Guia para |la planificacién, realizacién y evaluacién
de las auditorias internas en el SGC de la SEN y de las 36 ENPEM.

9.3 Revision por la direccién.

9.3.1 Generalidades.

La Alta Direccidn de la SEN y de las ENPEM, cuentan con el Programa Anual de
Revisién por la Direccién, el cual esta alineado con cada auditoria interna y/o
externa. En la Revision por la Direccidén se revisa el SGC para asegurarse de su
conveniencia, adecuacion, eficacia y alineacién continuas con la direcciéon
estratégica institucional. Su propdsito es revisar informacién sobre el desempefio del
SGC a fin de determinar si es idéneo (;sigue siendo apto para su propdsito?),
adecuado (isigue siendo suficiente?) y eficaz ¢sigue logrando los resultados
previstos?).

9.3.2 Entradas de la revisién por la direccién.

Las entradas de la revisién por la direccion estan directamente relacionadas con
requisitos declarados en la Guia de la Calidad y se planifica a través del formato
Revisién por la Direccién “Acta de Acuerdos”, que debe incluir datos e informacién
sobre los siguientes rubros:

Las entradas de la revisidn por la direcciéon estan directamente relacionadas con
requisitos declarados en la Guia de la Calidad y se planifica a través del formato
Revisién por la Direccién “Acta_de Acuerdos” Esta debe inciuir el andlisis y
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evaluacion de datos a fin de tomar decisiones y tomar acciones de los datos e
informacion sobre los siguientes rubros:

a) Elestado de las acciones desde las revisiones por la Direccién previas,
b) Los cambios en fas cuestiones externas e internas gue sean pertinentes al SGC.

¢) La informacién sobre el desempefio y eficacia del Sistema de Gestidén de ia
Calidad, incluidas las tendencias relativas a:

1) Satisfaccién del cliente y retroalimentacién de las partes interesadas
pertinentes:

2) Grado en que se han cumplido los objetivos de calidad
3) El Desempefio de los procesos y conformidad de los productos Y servicios.
4) Las No conformidades y acciones correctivas
5} Los Resultados de seguimiento y medicion.
6) Los Resultados de las Auditorias.
7) El desempefio de los proveedores externos
d} La Adecuacién de los recursos.
e} La eficacia de las acciones tomadas para abordar los riesgos y oportunidades.
f) Oportunidades de mejora.
Asi como lo relacionado con:
1. Cumplimiento de requisitos normativos;

2. Comunicaciones internas o externas relevantes;
3. Cualguier otro asunto que tenga relacion con el SGC.
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9.3.3 Salidas de la revision por la direccidn.

Las salidas de la revisién por la direccidon se documentan en el formato Revisién por
la Direccién "Acta de acuerdos”, e incluyen informacién sobre el desempefio y
eficacia del SGC, y sobre las decisiones y acciones necesarias relacionadas con:

a) Las oportunidades de mejora; (10.1)
b) Cualquier necesidad de cambio en el SGC; (6.3)
c) Las necesidades de recursos. (7.1)

Para garantizar que las acciones se realizan de manera oportuna el CSGCSEN y
CSGCEN realizan el seguimiento puntual de todos los acuerdos identificados en las
salidas de revision por la direccion, incluyendo el apartado de conclusiones

El estado de las acciones identificadas durante la revisién por la direccién, se incluyen
ComMo una entrada para la siguiente actividad de revisién por |a direccién.

La SEN y las ENPEM conservan la informacion documentada como evidencia de los
resultados de la revision por la direccién.

10. Mejora.
10.1 Generalidades.

La SEN y las 36 ENPEM, con base en la informacién derivada de las encuestas de
satisfaccion y de la revisidon por la direccidn, determinan y seleccionan las
oportunidades de mejora e implementan las acciones necesarias para cumplir los
requisitos del cliente y aumentar su satisfaccion.

Estas incluyen:
a) Mejorar los productos y servicios para cumplir los requisitos, asi como
considerar las necesidades y expectativas futuras;
b) Corregir, prevenir o reducir los efectos no deseados;
¢) Mejorar el desempefioy la eficacia del SGC.

Para realizar la mejora, utilizan diversos métodos, como:

a) Tomar acciones para evitar que las no conformidades vuelvan a suceder;
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b) Actividades de mejora pequefas pero continuas, realizadas en los procesos,
productos y servicios;

c) Proyectos que pueden conducir a cambios significativos en el SGC.

10.2 No conformidad y accidén correctiva.

10.2.1 En la SEN y en las 36 ENPEM cuando ocurre una No conformidad derivada de
cualquier fuente

(una queja por cualquier medio y buzdn de quejas del cliente, resultados de
seguimiento, salidas identificadas no conformes de los productos y servicios,
incumplimiento de los requisitos legales y reglamentarios, problemas que surgen de
los proveedores externos o de otras partes interesadas relevantes, de los resultados
de auditoria interna o externa, observaciones de superiores o los efectos de cambios
no planificados) realizan las investigaciones correspondientes; se realizan las
investigaciones correspondientes; asi como tas acciones siguientes:

a) Se realizan acciones correctivas para atender la no conformidad Y, cuando sea
aplicable:

—

Tomar acciones para controlarla y corregirla;
2. Hacer frente a las consecuencias;

b) Se evalla la necesidad de acciones para eliminar las causas de la no
conformidad, con el fin de que no vuelvan a ocurrir ni ocurra en otra parte,
mediante:

1. Larevisiény el andlisis de la no conformidad:

2. Ladeterminacién de [as causas de la no conformidad:

3. La determinacidén de si existen no conformidades similares, o que
potencialmente puedan ocurrir;

¢} Implementar cualquier accién necesaria;

d) Revisar la eficacia de cualquier accién correctiva tomada;

e) Si fuera necesario, actualizar los riesgos y oportunidades determinados
durante la planificacién; y

f) Sifuera necesario, hacer cambios al sistema de gestién de la calidad.

Las acciones correctivas deben ser apropiadas a los efectos de las no conformidades
encontradas, para evitar que impacten negativamente en:
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a. los resultados;
b. productos, servicios, procesos, procedimientos o al SGC
c. satisfaccién de los clientes.

10.2.2 En el Formato No conformidades y Accién Correctiva, se conserva

informacion documentada como evidencia de:

a) La naturaleza de las no conformidades y cualguier accién tomada
posteriormente;
b} Los resultados de cualquier accién correctiva.

Para la programacion de las acciones tomadas para la atencién a las No
conformidades se conserva informacién documentada a través del formato de plan

de accion para la atencién de No conformidades.

10.3 Mejora continua

Con base en los anterior determinamos si hay necesidades u oportunidades que
deben considerarse como parte de la mejora continua, las cuales se documentan a

través del formato de oportunidades de mejora y se conserva informaciéon

documentada a través del formato de plan _de accidn para la atencién de
Oportunidades de mejora.
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