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	“Formamos Buenos Cristianos y Honestos Ciudadanos”

	Seleccione con una X la Institución
	SALESIANO SAN JUAN BOSCO

	X
	DIVERSIFICADO DOMINGO SAVIO
	X

	
	SALESIANO CESCAL 
	X
	SALESIANOS DE DON BOSCO
	X



FECHA: 26/10/17
El presente informe permite dar cumplimiento a las directrices establecidas en el numeral 9.3 de la Norma Técnica de Calidad NTC ISO 9001:2015, ya que contiene los diferentes elementos del Sistema de Gestión de Calidad que requieren ser revisados a nivel directivo para asegurarse de su conveniencia, adecuación, alineación, eficacia, eficiencia y efectividad. 

Esta Revisión por la Dirección, busca ante todo darle una mirada muy global y de carácter directivo a los resultados obtenidos de la auditoria del SGC, seguimiento y evaluación del desempeño del sistema, a fin de tomar decisiones en los aspectos que susceptibles de mejora.

Las mejoras incluyen decisiones y acciones relacionadas con: mejorar la eficacia del SGC, ajustar el direccionamiento y plan estratégico, mejorar la oferta educativa con relación a los requisitos del cliente, mejorar los procesos, generar nuevas oportunidades e identificar las necesidades de recursos.

Estas mejoras se proponen en el plan de acción al finalizar el informe.

Es importante destacar que los ítems que hacen parte de este informe son los requeridos de acuerdo al requisito 9.3 Información de entrada para la Revisión por la Dirección de la Normas mencionadas y dos ítems que son de interés institucional para la toma de decisiones acertadas y garantizar la integración y mejora.
A continuación, se presenta los siguientes resultados:
	No
	INFORMACIÓN A REVISAR
	DESCRIPCIÓN

	
	Los resultados de las auditorías
	Frente a las oportunidades de mejora se informa:

OPORTUNIDADES DE MEJORA

ESTADO

EJECUTADO

NO EJECUTADO

EJECUTADO PARCIAL

X


	1. 
	Grado en el que se han logrado los objetivos 
	

	2. 
	Las no conformidades y acciones correctivas
	

	3. 
	Estados de resultado de las acciones tomadas en anteriores revisiones 
	Frente al cumplimiento de las acciones el resultado de estas arrojó:

PLAN DE ACCIÓN 

ESTADO 

ACCIÓN

Ejecutado

Parcialmente Ejecutado

No Ejecutado

% ACCIONES EJECUTADAS: (xx/xx) x 100 = xxx%



	4. 
	Los cambios en las cuestiones externas e internas que sean pertinentes al SGC 
	En tal sentido la institución evidencia:

CUESTIONES INTERNAS

CUESTIONES EXTERNAS

DEBILIDADES

FORTALEZAS

OPORTUNIDADES

AMENAZAS



	5. 
	La satisfacción del cliente y la retroalimentación de las partes interesadas pertinentes
	SATISFACCIÓN AL CLIENTE
% DE SATISFACCIÓN

ISSB

IDDS

CESCAL

PQR

PERSONAL

ISSB

IDDS

CESCAL

Peticiones 

Quejas 

Reclamos 

Felicitaciones



	6. 
	Los resultados de seguimiento y medición 
	

	7. 
	Desempeño de los proveedores externos 
	

	8. 
	La adecuación de los recursos
	TALENTO HUMANO

La presencia, cuenta con un equipo de calidad con experiencia en el liderazgo de los procesos, conformado por personal directivo, docente y administrativo, con conocimiento de la norma y los requisitos aplicables y una líder de calidad formado por ICONTEC.

Así mismo, cuenta con una planta de personal estructurada, que cumple con los perfiles requeridos para cada una de las áreas básicas y las funciones asignadas.

PERSONAL

ISSB

IDDS

CESCAL

Directivos

Docentes e Instructores

Administrativos

Operativos

La presencia también permite disponibilidad de tiempo para las reuniones de los diferentes equipos de trabajo, jornadas de encuentro pedagógico y de capacitación.

INFRAESTRUCTURA

EQUIPOS



	9. 
	Eficacia de las acciones tomada para abordar riesgos y oportunidades  
	

	10. 
	Cambios que puedan afectar el SGC 
	

	11. 
	Desempeño de procesos y servicios 
	Proceso directivo: 
 

	12. 
	
	Proceso Académico:


	13. 
	
	Proceso Pastoral: 


	14. 
	
	Proceso Ecónomo: 



	CONCLUSIONES

	En términos generales, se evidencia un SGC… 
Como conclusión especifica se dice que el SGC es:

CONVENIENTE:
ADECUADO: 
EFICAZ:
ALINEADO CON LA DIRECCION ESTRATEGICA DE LA INSTITUCION

PERTINENTE:
EFECTIVO: 



	PLAN DE IMPLEMENTACIÓN DE ACCIONES

	COMPROMISOS
	RESPONSABLE
	FECHA LÍMITE
	¿CUMPLIDA?

	
	
	
	SI
	NO

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


