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Informe de Ejecución del Plan de Mejora 2020-2021 

 

Atendiendo a lo planificado en el Plan de Mejora Institucional para el periodo                  

2020-2021, a continuación, detallamos los avances logrados en cada acción levantada 

como resultado a los hallazgos detectados por el Comité de Calidad durante la 

realización del autodiagnóstico institucional basado en la Guía CAF: 

 

CRITERIO 1: LIDERAZGO 

 

SUBCRITERIO 1.1. Dirigir la organización desarrollando su misión visión y valores. 

 

1.1   Área de Mejora:     No se realiza una revisión de la misión, visión, valores, 

y valores desde el 2017. 

 

 Acción Realizada: La revisión de la filosofía corporativa fue realizada 

el 29/03/2021, junto al lanzamiento del Plan Estratégico Preliminar          

2021-2024. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

  Evidencia: Hoja de constancia de reuniones, publicación en las redes 

sociales. 
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SUBCRITERIO 1.1, 1.2.5 Área de Mejora: No se comunica adecuadamente la 

filosofía corporativa y la política de calidad. 

 Acción realizada: Iniciamos un proceso de re-carnetización que abarca no solo 

la colocación de la filosofía corporativa y la política de calidad en los carnets de 

identificación de los empleados, sino que también estamos diseñando los mismos 

atendiendo a los criterios de estandarización internacionales para incrementar 

la seguridad al acceder a los puertos. 

 

 Estatus: Cerrada 

 Evidencias: Publicación en las redes sociales, se ha iniciado la entrega de los 

carnets con un nuevo estándar de acceso. 
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SUBCRITERIO 1.1 Y 3.2.7 Área de Mejora: no se cuenta con un comité de ética 

actualizado. 

 Acción Realizada: Desde la OAI se ha realizado la solicitud para actualizar el 

comité de ética, pero, la decisión definitiva depende de la DIGEIG debido a las 

normativas vigentes. Se han realizado todas las actividades planificadas por la 

DIGEIG en el plan de Acción de este año. Esta acción será cerrada debido a que 

la decisión final no depende solo de APORDOM. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

 Evidencia: Informe comité de Ética APORDOM. 
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SUBCRITERIO 1.3.9 Área de Mejora: No se han actualizado las políticas para 

premiar y reconocer los esfuerzos individuales y colectivos. 

 Acción Realizada: Se instauró el Premio a la Calidad y la Mejora de los Procesos, 

mediante una política. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

 Evidencias: Política 

del Premio a la calidad 

y la Mejora de los 

Procesos. Entrega de 

reconocimientos en la 

actividad portuaria 

Reduce. 
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SUBCRITERIO 1.4.10 Área de Mejora: No se ha comunicado el plan de Marketing. 

 Acción Realizada: Se diseñó el Plan de Marketing. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

 Evidencia: Plan de Marketing2021-2024, creado por la Dirección Comercial. 
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CRITERIO 2: ESTRATEGIA Y PLANIFICACIÓN 

 

 SUBCRITERIO 2.1.2 Área de Mejora: No se han definitivo los grupos de 

interés en los Puertos. 

 

 Acción Realizada: Se creó la Matriz de identificación de los grupos de interés 

o stakeholders atendiendo a los Puertos Nacionales. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

 Evidencia: Hoja de StakeHolders actualizada. 

 

 

SUBCRITERIO 2.4.1, 2.4.2 Y 2.4.4 

 Área de mejora: No se ha creado una cultura para la innovación a través de la 

formación, el benchlearning y la creación de laboratorios del conocimiento. 
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 Avances en la acción: El Laboratorio del conocimiento está en proceso de 

revisión del Director Ejecutivo.  

 

 Estatus: La fecha programada para su ejecución aún no ha llegado, esta acción 

será colocada en el plan de mejora 2021-2022. 

 

 

SUBCRITERIO 2.4.4 y 9.1.4   

 Área de Mejora: No contamos con estudios de Benchmarking que nos arrojen 

resultados de análisis comparativos. 

 

 Avances en la acción: La Dirección Comercial ha realizado varias propuestas a 

la Dirección Ejecutiva para la realización del Benchmarking. 

 

 Estatus: La fecha programada para su ejecución aún no ha llegado, esta acción 

será colocada en el plan de mejora 2021-2022. 

 

 CRITERIO 3. GESTIÓN DE LOS RECURSOS HUMANOS  

 

SUBCRITERIO 3.1. Planificar, gestionar y mejorar los recursos humanos de 

acuerdo a la estrategia y planificación de forma transparente. 

 

 Área de Mejora:   No se han actualizados las políticas de Recursos Humanos. 

 

 Acción Realizada: Esta acción está en proceso, será colocada nuevamente en el 

próximo plan de mejora 2021-2022. 

 

 Estatus: Reprogramada para el plan de mejora 2021-2022. 

 

SUBCRITERIO 3.1. Planificar, gestionar y mejorar los recursos humanos de 

acuerdo a la estrategia y planificación de forma transparente. 

 

     Área de Mejora: No se han realizado evaluaciones del desempeño al    

 Personal de la Institución. 
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 Acción Realizada: Esta acción está en proceso, será colocada nuevamente en el 

próximo plan de mejora 2021-2022. 

 

 Estatus: Reprogramada para el plan de mejora 2021-2022. 

 

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 contamos con un programa de Inducción para todo el 

personal de nuevo ingreso. 

 

 Acción Realizada: Esta acción está en proceso, será colocada nuevamente en el 

próximo plan de mejora 2021-2022. 

 

 Estatus: Reprogramada para el plan de mejora 2021-2022. 

 

SUBCRITERIO 3.3. Involucrar a los empleados por medio del diálogo abierto y del 

empoderamiento, apoyando su bienestar. 

 

 Área de Mejora: No se ha mejorado la 

señalización de las rampas y parqueos para 

minusválidos. 

 

 Acción realizada: Se mejoró la señalización 

del parqueo de minusválidos y de la rampa 

colocada a la entrada del edificio. 

 

 Estatus: Cerrada 

 

 Evidencia: Fotos. 

.  
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CRITERIO 4: ALIANZAS Y RECURSOS 

 

SUBCRITERIO 4.1. Desarrollar y gestionar alianzas con organizaciones relevantes 

 

 

 Área de Mejora: Diseñar la carta compromiso al ciudadano y solicitar la 

aprobación del MAP. 

 

 Acción Realizada: Indicador 1.4 del SISMAP en 100% de aprobación. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

 Evidencias: Resolución de aprobación del MAP, Brochure Divulgativo, Publicación 

en las redes sociales de la institución. 
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SUBCRITERIO 4.4.4 Y 4.4.5: Gestionar la información y el conocimiento. 

  

 Área de Mejora: No se cuenta con un sistema de información actualizado 

(Intranet, revista interna, manuales redactados). 

 

 Acción Realizada: Se comunicó al personal sobre los procesos que serán 

colocados en el INTRANET que ya ha ido iniciado la Dirección de Tecnología. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

  Evidencia: hoja de constancia de reunión sobre el Lanzamiento del Intranet. 

Diapositiva Intranet en APORDOM. 
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 SUBCRITERIO 4.5 Gestionar la tecnología. 

 

 Área de Mejora: No se gestiona 

adecuadamente la tecnología. 

 

 Avances en la Acción: Se presentó el 

proyecto tecnológico al personal 

Directivo. 

 

 Estatus: La fecha programada para su 

ejecución aún no ha llegado, esta 

acción será colocada en el plan de 

mejora 2021-2022. 

 Evidencia: Publicación en las Redes 

Sociales. 
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SUBCRITERIO 4.6.3 Gestionar las instalaciones. 

 

 Área de Mejora: No se evidencia la existencia de un programa de mantenimiento 

preventivo. 

 

 Acción Realizada: Se crearon el Check list de Mantenimiento y el Cronograma 

de trabajo de Servicios Generales. 

 

 Estatus: Cerrada. 

 

 Evidencia: Formularios creados. 
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CRITERIO 7 RESULTADOS EN LAS PERSONAS 

 

SUBCRITERIO 7.2.6 Mediciones del desempeño. 

 

 Área de Mejora: No se miden las tasas de capacitación atendiendo a las 

necesidades detectadas. 

 

 Estatus: La fecha programada para su ejecución aún no ha llegado, esta acción 

será colocada en el plan de mejora 2021-2022. 

 

 

CRITERIO 8 RESULTADOS EN LA RESPONSABILIDAD SOCIAL 

 

 SUBCRITERIO 8.1 Mediciones de la percepción 

 

 Área de Mejora: No se han aplicado encuestas para medir la percepción del entorno 

sobre nuestra institución. 

 

    Estatus: La fecha programada para su ejecución aún no ha llegado, esta acción 

será colocada en el plan de mejora 2021-2022. 

 

 

 


