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INFORME DE AUDITORfA INTERNA

INSTITUTO TECNOLÓG]CO SUPERIOR DEL OCCIDENTE DEL ESTADO DE
}IIDALGO

No. de aud¡torfai 2
lnterna

PROCESOS seguim¡ento y evaluación del SGl, Gest¡ón del curso, Tutoría,
lnscr¡pc¡ón, Planeación de la oferta Académ¡ca, Recursos
Mater¡ales, ldentificac¡ón de Aspectos e impactos
Ambientales, ¡dent¡ficac¡ón de pel¡gros y R¡esgos, Becas y
Apoyos, vis¡tas a empresas, Gest¡ón de Recursos Mater¡ales y
Asesorías.

FECH¡u 06, 07 y 08 de
septiémbre 2023.

AUDITOR LIDER Mtro. Mario Álvarez GarcÍa

GRUPO AUDITOR Ricardo Hernández conzález
Aurel¡o López Rodríguez
Manuel vlad¡m¡r Flores Pérez
Lesly Anahí Barrera Pacheco
Sandy Lujan Maturano
Héctor Dan¡el Hernández García
G¡ovanny Humberto Neri Pérez
Josselin Vázquez carcía
Azal¡a cornejo cruz
Elizabeth Vázquez Estefes
Nelly Ana Laura J¡ménez zúñ¡9a
Marlene Vázquez Mendoza
L¡l¡a Anton¡a Mendoza Sierra
Yaneth Rodríguez López

NORMA DE REFERENCI¿A¡ ISO 9OOI:2OI5, ISO l4OOl¡2O15' ISO 45OOl¡2OI8

oBlETtvo
verificar que el Sistema de Oestión lntegral se encuentra documentado e ¡mplementado de forma ef¡caz para
demostrar la conform¡dad con las Normas: ISO 9OOI:2O15, ISO 14OO'I:2O15 & ISO 45OO1:2O18. Asi como el
segu¡m¡ento oportuno de los hallazgos derivados de aud¡torías previas.

ALCANCE
Proceso estratég¡co de Académico vinculac¡ón, Adm¡n¡stración de Recursos y Sistema de Gest¡ón Integral

PERSONAL CONTACTADO

No. NOMBRE PUESTO/ PROCESO

I Lic. Roció Montoya Pérez Jefa del departamento de Control Escolar

Personal del departamento de control Escolar2 lng. ltzel Javier Olvera

3 Mtro. Ángel Hernández cabrerá D¡rector de Planeación y v¡nculación

Aracely Hernández Rojo Apoyo en vistas a empresa4

Departamento de Gest¡ón de Recursos Mater¡ales4 lng. ltzel García Ortiz

subd¡rector de lnvest¡gac¡ón5

Subd¡rector de Planeac¡ón r6 lng. Bernardo Ángeles Cruz

\.J
Notá3 El personal contactado solo es representativo de los cargos más relevantes en cada proceso Q$
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NO CONFORMIDADES

En la rev¡sión al S¡stema de Gestión lntegral se encontraron un total de 7 No conform¡dades para los procesos:

Segu¡m¡ento y evaluac¡ón del scl, Gest¡ón del curso, Tutoría, Planeación de la oferta académ¡ca, Gestión de
recursos materiales, ldent¡f¡cac¡ón de pel¡gros y r¡esgos y Becas y apoyos.
Se detecta que las No conform¡dades prev¡as no se atienden oportunamente.

Las No conform¡dades deben documentarse, establec¡endo acciones y fechas compromisos para el¡minar el
incumplim¡ento.

NORMA DOCUMENTO DE
REFERENCIA

scc scA sscssr RESULTAD
o

N¡lm. Requisitito de la Norma

A AD4. Contéxto de la Organ¡zac¡ón x x x

4.1
comportamiento de la organizac¡ón y su
contexto x x x A AD

x x A AD4.2
comprens¡ón de las neces¡dades y
expectativas de las partes ¡nteresadas

x

4.3
Determ¡nación del alcance del Sistema de
Gest¡ón

4.4 sistema de Gest¡ón y sus procesos x AD
5 L¡derazgo
5. ¡.1 Ceneralidades
5.1.2 Enfoque al Cliente

x x A AD5.2 Política SGI x
A AD5.2.1 Establecimiento de la Polít¡ca del sGl x x x

x x A AD5.2.2 Comunicación de la PolÍtica del SGI x

ADx A5.5 Roles, Responsabil¡dades y Autoridades en la
organ¡zac¡ón
6 Planif¡cac¡ón

ADAcc¡ones para abordar riesgos y
oportun¡dades

x6.1

Ceneralidades6.r.r
x A ADAspectos Amb¡entales

x A AD6.1.2
ldentificación de peligros y evaluac¡ón de los
riesgos y oportunidades

6.',I.2.',I ldentificac¡ón de peligros
6.1.2.2 Evaluac¡ón de los r¡esgos Para el SSSO

6.1.2.3
Evaluac¡ón de las oportunidades para el
ssso

6.1.3 Requ¡s¡tos legales y otros requisitos
Planif¡cac¡ón de acc¡ones

ADx Aobjet¡vos del SGI y planificac¡ón para
loqrarlos6.2

x AD6.2.1

La organizac¡ón debe éstablecer objetivos
de la cal¡dad para las funciones y n¡veles
pertinentes y los procesos necesarios para el
s¡stema de gestión.
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6.2.2 ob etivos
6.3 Plan¡ficación de los Cambios
7 Apoyo
7.1 Recursos
7.1.1 General¡dades
7.1.2 Personas

x x x A AD7.'1.3 lnfraestructura
7.1.4 Ambiente para la operación de los Procesos

7.1.5 Recursos de segu¡miento y medición
7.',1.5.1 ceneral¡dades
7-1.5-2 Trazab¡l¡dad de las med¡c¡ones

X A NC7.1.6 Conoc¡mientos de la Organización
7.2 Competenc¡a

x x x A NC7-3 Toma de Conciencia
x x x A AD

7.4.1 General¡dades
7 .4.2 comun¡cación ¡nterna A AD
7.4.3 Comun¡cación externa
7.5 lnformación Documentada x x A AD

x x A AD7.5.1 Generalidades
x x A AD7.5.2 Creación y actual¡zac¡ón x

A AD7.5.3 Control de la lnformación Documentada x X x
I Operación

x x A NC8.1 PIan¡ficación y Control operac¡onal x
A ADa.2 Requis¡tos para los productos y serv¡cios

x A AD8.2 Preparación y respuesta ante emergencias
8.2.1 Comun¡cación con el cl¡ent€

Determ¡nación de los requis¡tos para los
productos y Serviciosa.2.2

8.2.3
Rev¡s¡ón de los requ¡sitos para los productos
y servicios

4.2.4
Cambios en los requis¡tos para los productos
y serv¡c¡os

8.3 Diseño y Desarrollo de los productos y servic¡os
8.3.1 General¡dades
8.3.2 Planificación del diseño y desarrollo
8.3.3 Entradas para el diseño y desarrollo
43.4 Controles del Diseño y desarrollo
8.3.5 sal¡das del diseño y desarrollo
8.3.6 cambios del diseño y desarrollo

A ADcontrol de los procesos, productos y
serv¡cios sumin¡strados externamente

x8.4

8.4.',I Generalidades
a.4.2 Tipo de Alcance y Control
8.4.3 Informac¡ón para los proveédores externos

A ADx8.5 Producc¡ón y Prov¡s¡ón del serv¡c¡o

ADx8.5.1
control de la producción y de la provisión
del serv¡c¡o

A ADx8.5.2 ldent¡f¡cac¡ón y Trazabilidad

A ADx8.5.3
Propieded perteneciente a los clientes o
proveedores externos

A ADx8.5.4 Preservación

aa,
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Plan¡f¡cac¡ón de acciones para lograr los

7.4 comun¡cac¡ón
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8.5.5 Act¡vidades steriores a la éntre a

Columna de R€vlslón elementos que aplican del documento de referencia.
Callñcaclón: (A= aplica, NA= No aplica, Ep= Exclus¡ón perm¡tida)

Columna de Resultsdo Elementos que son adecuados documentados e implementados.
Calltlceciónr (AD= Adecuado, NC=No conforme, NR=No rev¡sádo, Ep=Exclus¡ón permitida,
NA=No aplica)

8.5.6 Control de los Cambios x A AD
8.6 Liberación de los productos y servicios x A AD
9.7 Control de las salidas no conformes x A AD
9 Evaluación del desempeño
9.1 Seguim¡ento, Med¡ción, anál¡s¡s y evaluac¡ón x X A NC
9.r.t General¡dades
9.t.2 Satisfacción dél Cliente x A AD
9.1.5 Evaluación del cumplimiento x x A NC
9. r.5 Anál¡sis y evaluac¡ón

9.2 Aud¡torías lnternas X x x A
9.2.1 Generalidades

9.2.2 Programa de auditor¡a ¡nterne x X A
9.3 Revisión por Dirección x x A AD
9.3.2 Entradas de la Revis¡ón por D¡recc¡ón

9.3.5 Sal¡das de la Revis¡ón por Direcc¡ón

ro.l
'1o.2 No conform¡dad y acc¡ón correctiva x x A AD
'to.3 x x A NC

OPORTUNIDADES DE MEJORA

I Se recom¡enda fortalecer el ¡nvolucram¡ento del personal de la inst¡tucional de como part¡cipan al
cumplimiento de las normas lSO l40ol:2Ot5 y 45OOl'2O1, Ya que en el proceso de Gest¡ón del curso y en
v¡sitas a empresas, no mostraron conoc¡m¡ento de cómo part¡cipan o contr¡buyen al cumpl¡m¡ento de las
normas ya mencionadas.

2. Se recomienda que los hallazgos se plasmen en las listas de verificación declarada en el proced¡miento de
aud¡torías ¡nternas, ya que se mostraron en formato diferente y algunas por correo.

Se recom¡enda rév¡sar el procedimiento de Aud¡tor¡as de serv¡cios, ya que se detecta que no se detonán
acciones de mejora con respecto al informe de los serv¡c¡os ofrecidos y no se tiene definido qu¡en deberá
real¡zar acc¡ones de mejora.

Rev¡sar el proced¡m¡ento de ¡nscr¡pc¡ón, que tenga congruenc¡a en los puntos, polÍt¡cas de operac¡ón,
responsabil¡dades y autoridad, control de referenc¡as y glosar¡o.
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5 Se recom¡enda actualizar la informac¡ón que está en los lugares de uso, ya que la matr¡z para la
¡dentificac¡ón de aspectos amb¡entales que está en la pág¡na ¡nst¡tuc¡onal t¡ene la fecha de actual¡zac¡ón

Octubre 2O2'l y la que presenta el responsable de la matriz tiene fecha de mayo 2023.

6. se recom¡enda revisar el proced¡miento de visitas a empresa, verificando la congruencia y secuencia de
etapas, asÍ como el los registros que obtienén de las actividades real¡zadas

7. Se recomienda que en el proceso de Aser¡as, se revise la ident¡f¡cac¡ón de sus registros mencionados en el
proced¡m¡ento del mismo, que sean apropiados a la ¡nformac¡ón que cont¡enen, así mismo asegurarse de
la legib¡lidad del documento.

COMENTARIOS

NO CONFORMIDADES

No. Norma Requisito Déscripc¡ón del Hallazgos

I ISO 9OOl:2O15 'ro.2

Se detectó que la institución no
reacc¡ona ante las no conform¡dades
oportunamente, para establecer
ácciones que corrijan el incumpl¡m¡ento
detectado.
Ex¡ste una solic¡tud dé mejora para el
proceso de Emprend¡m¡ento e
incubación de empresas, la cual se
detectó él 3l de marzo del año en curso
y no hay ev¡dencia de que se han
tomado acc¡ones para el¡minar la no
conform¡dad.
Hay solicitudes que no se ha cumpl¡do
con los comprom¡sos en las fechas
propuestas, lo que ha generado que se
detone una nueva sol¡citud de mejora.

Segu¡miento y evaluación del
sGt

2 ISO 9OO1:2O]5 r0.2

Se requirió la solic¡tud de mejora de la
no conform¡dad detectad en auditoria
prev¡a, y no mostraron evidencia de su
atenc¡ón. Los programas educativos de
arqu¡tectura, electromecánica,
S¡stemas y gest¡ón empresar¡al.

cestión del Curso

3 ISO 9OOl,2OI5 8.1

El Proceso no se lleva conforme
proced¡m¡ento declarado en el SGl, por
lo que no hay ev¡dencia de la operación
del mismo.

uLr
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Los proceso aud¡tados demostraran la forma de como planean sus act¡v¡dades, asÍ m¡smo se muestra un
gran avance en la documentación del sistema, es lmportante fortalecer la secuencia de sus actividades
y que el personal tome conciencia de como participan desde su proceso en el cumplimiento de las
normas I4:OOI:2015 y 45OOI:20I8, ya que realizan acciones para el cuidado del medio ambiente y para el
cuidado de su segur¡dad y salud, sin embargo desconocen como esas acciones contribuyen a las normas
ya menc¡onas.

Area / Proceso

Tutoría
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ISO 9OOl:2O15

La alta d¡rección no muestra ev¡dencia
de las acc¡ones tomadas, para cumplir
con los requ¡sitos que permita la
apertura de un programa educat¡vo de
n¡vel posgrado,

Planeac¡ón de la oferta
académica.

5

tso
900],2015
I4OOt:2O15
45OOl:2018

7. r.6
7.3

En el proceso de gestión de recursos
materiales, fortalecer los conocimientos
necesar¡os, para la operación del
proceso, incluyendo el involucrarse en
la contr¡buc¡ón de las normas ISO
l4OOl:2O15 y 45OOl:2O18.

cest¡ón de Recursos
mater¡ales

6 45OO1:2O18 4.1.2

se detectó que en la matr¡z de
¡dent¡f¡cac¡ón de peligros y riesgos, no
se cuenta con procesos para la
el¡m¡nación de peligros y reduc¡r los
riesgos, según la jerarquía de los
controles

ldent¡ficac¡ón de peligros y
fiesgos

7 9.1.3

No se t¡enen determinadas a que
neces¡ta dar segu¡miento y medic¡ón
que permitan evaluar el desempeño de
su proceso

Becas y apoyos

CONCLUSIONES DE AUDITORÍA

Se realizó la auditoría de acuerdo al plan de aud¡toria presentado en la reun¡ón de apertura de la misma.
Los principales cr¡ter¡os de la auditoría fueron con base a las normas ISO 9OOI:20I5, lSO l4OOl:2O15 e ISO
45OOl:20I8 de los s¡stemas de gestión y los requis¡tos legalés y reglamentarios aplicables para el alcance
definido.

Ante las no conform¡dades detectadas en auditor¡as prev¡as, es necesar¡o que emprendan acc¡ones para
identificar y eliminar las respectivas causas y así dar cierre a estos hallazgos, ya que se observa que no
hay atención oportuna para las mismas, es ¡mportante el involucramiento de la alta d¡rección.

D'qEcToFGFNERALAUDITOR LÍDER

06,07 y 08 de septiembre 2023ro. Mario Álvarez afcaa .-

FECHA DE EMISIÓN DEL INFORME 08 de septiembre del2023
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El equ¡po aud¡tor concluye que el Sistema de Gestión lntegral lmplementado en el lnstituto Tecnológico
Superior del Occidente del estado de Hidalgo, se mantiene de manera eficaz ybe evidencia una mejora
progresiva en su ¡nformación la cual está dispon¡ble para su consulta en la página lnstitucional.
Se identificaron 7 no conformidades y 7 oportunidades de mejora, con la final¡dad que las analicen y
consideren realizar acc¡ones para mejorar sus procesos.

Cabe aclarar que se auditaron a Il procesos declarados en el mapa de procesos, por lo que se recomienda
trabajar sobre los demás procesos, con Ia finalidad de identificar áreas de oportunidad que mejoren el
desempeño del sistema.

FECHAS DE AUDITORÍ,/A


