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1. OBIJETO:

Este procedimiento establece la metodologia a seguir para el tratamiento de las
No Conformidades y la implementacién de Acciones de Mejora en el sistema de
gestion de calidad de Alpemar

2. ALCANCE:

Este documento es aplicable a todas las actividades del Sistema de Gestion de la
Calidad donde exista una No Conformidad, desde su deteccién, incluyendo el
tratamiento y hasta su cierre.

3. DEFINICIONES:

No Conformidad: incumplimiento de un requisito.

Accion Correctiva: Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad

detectada u otra situacidn indeseable

Accion de Mejora: esta puede ser una accion correctiva en el caso de que se
halla detectado una no conformidad real o una accién preventiva en el caso de
que se halla detectado una no conformidad potencial (posible incumplimiento

de un requisito).

Preparo:
Damian Dominello

Aprobo:
Pablo Marassi

Fecha de preparacion: 06/08/18

Fecha de Aprobacion: 06/08/18
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4. DESCRIPCION:
4.1. DETECCION DE LA NO CONFORMIDAD.
Cualquier miembro de la organizacion puede detectar una No Conformidad.
4.2. REGISTRO DE LA NO CONFORMIDAD.

Quien detecta un desvid lo registra en el Listado de Desvios (F-08) y lo comunica
al Responsable del Sector correspondiente para que este en forma bimestral se
reina con los distintos responsables de la compafiia a resolver los desvios
encontrados en el bimestre, si los desvios registrados en el Listado de Desvios
son repetitivos o de trascendencia se registraran en la “Ficha de No
Conformidades / Acciones de Mejora” (F-01).

La deteccién de una desviacién o No Conformidad real o potencial se produce
mediante:

e Auditorias internas (P-03) 6 externas

e Revisiones por la Direccion (P-04)

e Mediciones del los procesos y servicios del Sistema de Gestién de la
Calidad.

e Evaluacion y seguimiento de los proveedores

e Medicidn de la satisfaccion e insatisfaccidn de los clientes

e Reclamos de clientes (que se tratan segun el procedimiento P-06).

e Implementacién de acciones relativas a los objetivos de calidad

e Seguimiento de Indicadores de Procesos

e Incidentes del dia a dia o No Conformidades detectadas en la
operatoria interna

e Otros origenes

Al abrir la ficha, se registra:

v’ fecha,

v’ origen de la No-Conformidad (proceso o subproceso o auditoria interna),

v" numero correspondiente a la Ficha de No conformidad / Acciones de
mejora consecutivo que comienza en 001.

v Descripcion de la No Conformidad (real o potencial).

Se envia una copia de la “Ficha de No Conformidad / Acciones de Mejora” al
Representante de la Direccidon para su ingreso en la “Lista de Control de No
Conformidades / Acciones de Mejora” (F -02).

4.2.1. El Responsable del Sector implementa la accion inmediata que
corresponda para solucionar el problema vy la registra en la Ficha. En
caso que no sea posible implementar una acciéon inmediata, coloca
“N/A” en el lugar correspondiente a la Acciéon Inmediata. Una vez
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implementada la accién inmediata, verifica que el problema se haya
corregido.

4.2.2. ElResponsable del Sector analiza, con asistencia de las funciones que
considere necesarias, las causas de la No Conformidad para determinar
si es necesario o no implementar una accién de mejora (Correctiva y/o
Preventiva).

4.2.3.

El Responsable del Sector determina y planifica la Accién Correctiva a
implementar y la implementa sin demora injustificada, determinando
actividades a realizar, responsable y fecha de la implementacion de las
mismas y las registra en la “Ficha de No Conformidad / Acciones de
Mejora” (F-01), como asi también determina las acciones para verificar
la eficacia. Para esto, tiene en cuenta si la No Conformidad detectada
ha alcanzado al Cliente y los efectos o consecuencias que tuvo esta
situacion.

Si fuese necesario, realiza un nuevo analisis de las causas.

4.2.4. E|l Responsable del Sector verifica sistematicamente que la
implementacién de las Acciones Correctivas esté en marcha.
De la misma manera, los auditores internos llevan a cabo el
mencionado control durante la ejecucion de las auditorias al Sistema de
Calidad. Tanto la verificacion como las evidencias que se constataron
en el momento del control quedan asentadas en la “Ficha de No
Conformidades / Acciones de Mejora” (F -01).

4.25. Una vez implementada la Accion de Mejora (que puede ser
correctiva o preventiva), se comprueba si la misma es efectiva, es decir,
si la No Conformidad no ha vuelto a ocurrir y se registra en la “Ficha de
No Conformidad / Acciones de Mejora” (F-01).

4.2.6. El Responsable del Sector registra el cierre del incidente en la “Ficha
de No Conformidad / Acciones de Mejora” (F-01) y la envia al
Representante de la Direccion para la actualizacion del “Listado de
Control de No Conformidades / Acciones de Mejora” (F-02).
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5. DIAGRAMA DE FLUJO:
Responsable Actividad Registro
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6. DISTRIBUCION

Todas las areas alcanzadas por el SGC.

7. ANEXOS

F-08: Listado de Desvios / Mejoras
F-01: Ficha de No Conformidades / Acciones de Mejora
F-02: Lista de Control de No Conformidades / Acciones de Mejora

8. REGISTROS

. Responsable Archivo Tiempo de , _—
Registro ., g Disposicién
confeccidn retencion
Responsable Lugar
R ble d R ble d C t . L,
F-08 esponsable de esponsable de arpeta en 5 afios Destruccion
Sector Sector sector
R R
F-01 epresgntahjte de epres.entahjce Carpeta en 5 afios Destruccion
la Direccién de la Direccidn Sector
R R
F-02 epresgntahjte de epres.entahjce Carpeta en 5 afios Destruccion
la Direccién de la Direccién Sector
9. REVISIONES
Revision Fecha Descripcion

00 06/08/18

Primera Emision




