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I. Introducción  
 
En el presente documento, la Dirección General de Jubilaciones y Pensiones a Cargo del 

Estado, expone el segundo informe que contiene una descripción detallada y la 

representación gráfica de los resultados de las acciones de mejora implementadas y sus 

respectivas evidencias, obtenidos en el Plan de Mejora elaborado de acuerdo a lo 

establecido en la Metodología CAF (Common Assessment Framework), Marco Común de 

Evaluación, herramienta creada para ayudar a las organizaciones del Sector Público en la 

implementación y utilización de técnicas de gestión de calidad orientadas a resultados, con 

miras a garantizar productos y servicios que satisfagan las necesidades y expectativas de 

nuestros ciudadanos clientes.  

Al establecer el Plan de Mejora CAF, en base a los resultados de nuestro primer 

Autodiagnóstico realizado a mediados de 2019, la DGJP ha permitido evidenciar resultados 

concretos, logrados por el esfuerzo en conjunto de las unidades involucradas en cada uno 

de los criterios que lo componen, en favor a que realcen los niveles de calidad para la 

prestación de los servicios que ofrece la institución.  
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II. Acciones implementadas: 

 

Criterio 1. Liderazgo 
 
Subcriterio 1.2. Gestionar la organización, su rendimiento y su mejora continua.  
 
Área de Mejora: No tenemos concluido el manual de políticas de comunicaciones interna y 
externa.  
  
Acción realizada: La DGJP cuenta con un Manual Institucional de Políticas y 
Procedimientos, y dentro del mismo se encuentra una Política de Gestión de 
Comunicaciones (POL-DGJP-DCO-001), que tiene como finalidad establecer los 
lineamientos generales para gestionar la comunicación interna y externa, que permitirá 
fortalecer y mantener la imagen pública de la Dirección General ante los distintos grupos de 
interés. Dichas políticas fueron aprobadas y socializado con todo el personal.  
 
Evidencia 1: Política aprobada de Gestión de Comunicaciones (POL-DGJP-DCO-001). 
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Evidencia 2: Socialización Política de Gestión de Comunicaciones (POL-DGJP-DCO-001). 
 
 

 
 
 

Criterio 3. Personas 
 
Subcriterio 3.2. Identificar, desarrollar y aprovechar las capacidades de las personas en 
consonancia con los objetivos tanto individuales como de la organización. 
 
Área de Mejora: No lideramos (guiar) y apoyamos a los nuevos empleados por medio del 
acompañamiento individualizado (coaching), la tutoría o la asignación de un mentor. 

Acción realizada: Para apoyar a los nuevos empleados mediante el acompañamiento 
individualizado, se creó el procedimiento “Contratación de Personal de Carrera e Inducción 
de Empleados de Nuevo Ingreso, Militares y Pasantes”, el cual fue aprobado y socializado 
con las partes interesadas y responsables dentro del mismo se encuentran las políticas 
establecidas para dicho proceso. 

Evidencias 1: Procedimiento aprobadoPRO-DGJP-DRH-002 (Contratación de Personal de 
Carrera e Inducción de Empleados de Nuevo Ingreso, Militares y Pasantes). 
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Evidencia 2: Políticas establecidas en el procedimiento (PRO-DGJP-DRH-002) sobre el 
acompañamiento. 
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Criterio 5. Procesos 
 
Subcriterio 5.3. Coordinar los procesos en toda la organización y con otras organizaciones 
relevantes. 
 
Área de Mejora: No se crean incentivos y condiciones para que la dirección y los empleados 
creen procesos interorganizacionales para compartir servicios y desarrollar procesos 
comunes entre diferentes unidades. 

Acción realizada: Para eficientizar la automatización de los procesos, la DGJP posee varios 
sistemas que nos permiten compartir servicios y procesos comunes entre las diferentes 
áreas de la institución, como el Sistema Automatizado de Jubilaciones y Pensiones 
(SIJUPEN) y el Sistema de Gestión Documental (TRANSDOC).  
 
Nuestro último sistema incorporado es el Sistema de Jubilaciones y Pensiones (SJP) 
versión mejorada del Sistema Automatizado de Jubilaciones y Pensiones (SIJUPEN), su 
objetivo principal es que podamos contar con una herramienta que permita entre las áreas 
la gestión de los servicios de una manera más efectiva. El mismo se encuentra en proceso 
de migración de datos del SIJUPEN al SJP y se estará realizando paralelo entre los dos 
sistemas. 
 
Evidencia 1: Print Screen Sistema SIJUPEN. 
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Evidencia 2: Print Screen Sistema SJP. 
 
 

 
 
 
 
Evidencia 3: Print Screen Sistema TRANSDOC. 
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Criterio 7. Resultados en las Personas   

Subcriterio 7.2. Mediciones del Desempeño. 
 
Área de Mejora: No contamos con indicadores en relación con la motivación y la implicación 
de índices de respuesta a las encuestas de personal, número de propuestas de mejora y 
participación en grupos de discusión internos. 

Acción realizada: En la DGJP realizamos la encuesta de Clima Organizacional y Gerencia & 
Liderazgo para todo el personal y en el mes de febrero, la empresa Global Knowledge Link 
nos entregó los resultados de la medición, donde mostraron un alto grado de satisfacción 
con el ambiente de trabajo y las habilidades gerenciales del personal con mando, que 
impacta de manera muy positiva a nuestra institución. En dicha encuesta pudimos evaluar 
diferentes aspectos como son: clima organizacional, felicidad en el trabajo, probabilidad de 
recomendar, gerencia y liderazgo, evaluación al gerente y evaluación al líder.  

Evidencia 1: Cuadro resumen resultados generales encuesta de Clima Organizacional y 
Gerencia & Liderazgo. 
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Evidencia 2: Resultados Encuesta de Clima Organizacional y Gerencia & Liderazgo. 

 

 

 

 

 



Segundo Informe Implementación y cierre Plan de Mejora Institucional 2019 
 

14 
 

Criterio 8. Resultados de Responsabilidad Social  

Subcriterio 8.1. Mediciones de Percepción. 

Área de Mejora: No contamos con la opinión del público en general sobre la accesibilidad y 
transparencia de la organización y su comportamiento ético, respeto de los principios y 
valores de los servicios públicos, como la igualdad, permanencia en el servicio, etc. 

Acción realizada: En el primer trimestre del año, nuestra Dirección General realizó la 

Encuesta de Satisfacción de la Calidad de los Servicios Públicos que ofrecemos, a una 

muestra de 359 entrevistados, donde los resultados mostraron que el 96% se siente 

satisfecho en sentido general con el servicio brindado. Igualmente se evaluaron otras 

dimensiones como: Empatía/Accesibilidad, Eficacia/Confiabilidad, Capacidad de 

Respuesta y Profesionalidad/Confianza con el Personal. 

Evidencia 1: Nivel general de satisfacción sobre nuestros servicios. 
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Evidencia 2: Resultados sobre las dimensiones de Empatía/Accesibilidad, 

Eficacia/Confiabilidad, Capacidad de Respuesta y Profesionalidad/Confianza con el 

Personal. 
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Criterio 8. Resultados de Responsabilidad Social  

Subcriterio 8.2. Mediciones del rendimiento organizacional 

Área de Mejora: Grado e importancia de la cobertura positiva y negativa recibida por los 
medios de comunicación (números de artículos, contenidos, etc.). 

Acción realizada: La unidad de comunicaciones, tiene como responsabilidad el monitoreo 

diario de las informaciones que aparecen en la prensa nacional e internacional, relativa al 

tema de pensiones, clasificando dichas informaciones en positivas y negativas. Las 

positivas se comparten con nuestro personal, mediante capsulas informativas, como 

incentivo de mejoras; las negativas son analizadas por el staff institucional para identificar 

aspectos que puedan revertir estas informaciones. De la misma forma, identificamos notas 

de prensa, editoriales, publicaciones, entre otros, registradas en los diferentes medios de 

comunicación y preparamos una síntesis informativa diaria, la cual se le envía a todo el 

personal mediante el correo institucional.  

Evidencia 1: Síntesis informativa vía correo electrónico. 
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Evidencia 2: Links Publicaciones. 
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Evidencia 3: Medios de Comunicación. 
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III. Resultados Generales 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10.2

9

1.5

10.5

85%

75%

13%

88%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

0

2

4

6

8

10

12

Meta Logrado En Producción Resultado Final

Resultados de Cumplimiento Plan de Mejora Modelo CAF



Segundo Informe Implementación y cierre Plan de Mejora Institucional 2019 
 

21 
 

 

IV. Conclusión 

Al concluir el período definido para el cierre del Plan de Mejora Institucional 2019-2020 de 

nuestra Dirección General, se mostraron las acciones logradas, para el cual obtuvimos más 

del 85%, quedando finalizado y cerrado este plan, con la finalidad de establecer el nuevo 

Plan 2020-2121. 

Con la evaluación general de nuestro primer plan, podemos comprobar que seguimos 

alcanzando adelantos significativos en la implementación de este modelo de excelencia 

para cada criterio y subcriterio, avanzando de los doce (12) compromisos de mejora 

asumidos en nueve (9) actividades logradas y tres (3) en proceso. Para fines de cálculo del 

nivel de cumplimiento, las actividades completadas serán ponderadas al 100%, en proceso 

con un 50% y no logradas con 0%. Actualmente el nivel de cumplimiento del Plan de Mejora 

es de 88%.  

En tal sentido, se han desarrollado acciones orientadas al fortalecimiento institucional y a 

la mejora continua, en efecto, con la adopción del Modelo CAF en la DGJP, se evidencia y 

se reafirma el compromiso de encauzar la institución hacia el cumplimiento de la Misión y 

Visión que ostentamos. 
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V. Anexo.  
 

1
Criterio 1.

LIDERAZGO
1.1 No hemos socializado la nueva misión, visión y valores.

Implicar a los grupos de 

interés y al personal en la 

nueva misión, visión y 

valores. 

Socializar la nueva misión, visión y 

valores.
Logrado 100%

2 1.2
No tenemos concluido el manual de políticas de comunicaciones interno y  

externo. 

Mejorar comunicación  

interna y externa. 

Implementar el manual de políticas 

de comunicación  interna y 

externa. 

Logrado 100%

3 2.2-6
No desarrollamos una política de responsabilidad social e integrarla en la 

estrategia y planificación de la organización. 

Definir un programa de 

responsabilidad social 

donde se integre todo el 

personal.

Desarrollar una política de 

responsabilidad social y luego 

definir un programa propiamente 

de la DGJP.

En producción 50%

4 2.3-6

No desarrollamos, ni aplicamos en su totalidad métodos de medición del 

rendimiento de la organización, ni contamos con todos los indicadores 

definidos.

                                    

Establecer indicadores para 

aplicar métodos de 

rendimiento a todos los 

niveles.

Crear e implementar indicadores 

de rendimiento a todos los niveles 

de la organización. 

Logrado 100%

5 2.4-4

No hemos asegurado la implantación de un sistema eficiente de gestión del 

cambio, como gestión por proyectos, benchmarking, benchlearning, 

proyectos pilotos e informes de progreso,

Implementar una eficiente 

Gestión del Cambio.

Implementar buenas prácticas de 

otras organizaciones e innovar en 

la nuestra.

En producción 50%

6
Criterio 3. 

PERSONAS
3.2-5

No lideramos (guiar) y apoyamos a los nuevos empleados por medio del 

acompañamiento individualizado (coaching), la tutoría o la asignación de un 

mentor.

Que el nuevo personal 

continúe su proceso de 

adaptación y esto nos 

permitirá asegurar el 

correcto desempeño de sus 

funciones.

Establecer una política en uno de 

los procesos del área RRHH que 

se iniciarán a documentarse, luego 

de la desconcentración. 

Logrado 100%

7

Criterio 4. 

ALIANZAS Y 

RECURSOS

4.1-7

No aumentamos las capacidades organizativas, explorando las posibilidades de 

las agencia de colocación. No disponemos de un banco de elegibles para fines 

de eficientizar procesos de Reclutamiento y Selección de Personal. 

Aumentar las capacidades 

organizativas de la 

institución por la 

desconcentración.  

Solicitar al MAP aumentar las 

capacidades organizativas de la 

institución producto de la  

desconcentración.

Logrado 100%

8
Criterio 5. 

PROCESOS
5.3-6

No se crean incentivos y condiciones para que la dirección y los empleados 

creen procesos inter-organizacionales para compartir servicios y desarrollar 

procesos comunes entre diferentes unidades.

Eficientizar la 

automatización de los

procesos.

Monitorear la nueva versión del 

sistema SIJUPEN y el 

TRANSDOC.

Logrado 100%

9

Criterio 6. 

RESULTADOS 

ORIENTADOS A 

LOS 

CIUDADANOS/CL

IENTES

6.2-5

No se tiene el alcance de la revisión periódica realizada con los grupos de 

interés para supervisar sus necesidades cambiantes y el grado en que se 

cumplen. 

Conocer las necesidades de 

los grupos de interés y el 

grado en que se cumplen.

Programar encuentros con los 

grupos de interés.   
En producción 50%

10

Criterio 7. 

RESULTADOS EN 

LAS PERSONAS 

7.2-2

No contamos con indicadores en relación con la motivación y la implicación 

de índices de respuesta a las encuestas de personal, número de propuestas 

de mejora y participación en grupos de discusión internos.

Conocer la opinión de 

nuestros colaboradores.

Aplicar encuesta y socializar los 

resultados.
Logrado 100%

11 8.1-7

No contamos con la opinión del público en general  sobre la accesibilidad  y  

transparencia de la organización y su comportamiento ético, respeto de los 

principios y valores de los servicios públicos, como la igualdad, permanencia 

en el servicio, etc.

Conocer la opinión de 

nuestros usuarios.

Aplicar encuesta y socializar los 

resultados.
Logrado 100%

12 8.2-3
No medimos el grado e importancia de la cobertura positiva y negativa 

recibida por los medios de comunicación.

Conocer la opinión de 

nuestros usuarios. Medir el 

tono o grado de apariciones 

en los medios de 

comunicación.

Aplicar encuesta y socializar los 

resultados. Identificar notas de 

prensas, editoriales, publicaciones 

y demas, registradas en los 

diferentes medios de 

comunicación y analizar las 

opiniones aportadas por nuestros 

usuarios a traves de nuestras 

sociales.

Logrado 100%

% de 

cumplimiento

                                              CUADRO RESUMEN PLAN DE MEJORA INSTITUCIONAL  2019-2020                                         

Criterio 2.

ESTRATEGIA Y 

PLANIFICACIÓN

Criterio 8. 

RESULTADOS DE 

RESPONSABILID

AD SOCIAL

Avance No. Criterios No.
Subcriterio 

No.
Área de Mejora Objetivo Acción de Mejora


