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Quien es Valfra It Consulting

Empresa 100% mexicana, fundada en 2009.

Somos el mejor equipo de profesionales creando un concepto innovador en servicios de consultoria, auditoria, capacitacion
y certificacion, buscando reunir el mejor talento de profesionales para ofrecer servicios de excelencia en las mejores
practicas y sistemas de gestion en Méexico, Canada, EUA y Latinoamérica.

Lideres en implementacion de mejores practicas y sistemas de gestion, somos asesores reconocidos gracias a la calidad de
nuestro servicio.

Miembros de la red de empresas Dun & Bradstreet somos reconocidos internacionalmente por las organizaciones fijadoras
de estandares con mayor influencia del mundo, mas de 50 asociaciones comerciales e industriales, el Gobierno Federal de
Estados Unidos y las Naciones Unidas, entre otras instituciones.

Diamond partners de CERTIPROF LLC® organismo internacional para evaluar y certificar competencias a nivel mundial;
VALFRA IT CONSULTING ha capacitado y certificado a cientos de profesionistas en normas internacionales como SO
27001, 1SO 22301, 1ISO 20000, ISO 9000 y mejores practicas como Ciberseguridad, ITIL, SCRUM, NIST y NICE.

Valor y Experiencia

Con 17 anos de experiencia hemos desarrollado, compartido conocimiento y experiencias en cuanto al conjunto de las
practicas mas actuales, con la finalidad que las Tl cumplan su propdsito y objetivo.

Nuestra mision

Convertirnos en su socio de negocio y aliado estratégico.
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Badge Digital

Los Badges digitales contienen informacion sobre quién las ha obtenido, las

L competencias requeridas y la organizacion que las ha expedido. Algunas
‘ insignias incluso estan vinculadas a las actividades necesarias para
' obtenerlas.

ISO IEC 27001:2022 | | SO IEC 27001:2022

Permiten a los profesionales mostrar y verificar sus logros de manera
instantanea y global, los perfiles de Linkedln con insignias digitales reciben
mas atencion por parte de reclutadores y empleadores.

Se reportdo que esto mejoro su credibilidad profesional en sus redes. Ademas,
que los Badges digitales les ayudan a identificar rapidamente habilidades

especificas.
F@ o , , N
~—Jj e @&mm@ @ - e Se ha demostrado que incluirlos en curriculums genera mas de probabilidades
. ;j;;::j“:;f::t::d"ms L de contratacion en comparacion con aquellos que solo mencionan sus
== N e pon == habilidades sin verificacion digital.
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Los Certificados de Cumplimiento Tactico
CHIEF AUDITOR 27001:2022
(Complemento de los Certificados Auditor Lider 27001:2022)

son indispensables para aquellas personas que quieran demostrar
competencias en AUDITORIAS EXTERNAS y ejercer como auditores de
segunda o tercera parte en Sistemas de Gestion de Seguridad de la
Informacion (SGSI), en organismos auditores y/o de certificacion en
apego a las normas ISO/IEC 17021:2015 e ISO/IEC 27006:2022.
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Descarga de Badge

Descarga tu Badge Digital en formato PNG

DIGITAL BADGE CHIEF AUDITOR (png)

Competencias evaluadas

El estandar exige evaluar las siguientes
competencias:

Conocimientos técnicos:

Dominio de los requisitos especificos de la norma a evaluar, los
procesos, productas/servicios y los riesgos inherentes al sector de
la organizacion.

Principios de auditoria:
Habilidad para aplicar técnicas de muestreo, recopilar informacidn,
entrevistar al personal y evaluar objetivamente los hallazgos

Contexto legal y normativo:

Capacidad para comprender las leyes, regulaciones y obligaciones de
cumplimiento aplicables a la empresa en su entorno geografico (por
ejemplo, en México).

Habilidades interperscnales:
Capacidad de comunicacion efectiva, liderazgo del equipo auditor,
resolucién de conflictos y gestidn del iempo.

Otras competencias:

{Complemento de los Cen

son indispensables para aquellas personas que quieran
demostrar competencias en AUDITORIAS EXTERNAS y ejercer como
auditores de segunda o tercera
Seguridad de la Informacion (SGSI), en organismos auditores
y/o de certificacion en apego a las
ISO/IEC 27006:2024.

Acerca de:

Los Certificados de Cumplimiento Tactico
CHIEF AUDITOR 27001:2022
ficados Audito

Liger 2/001:2022)

parte en Sistemas de Gestion de

normas ISO/IEC 17021:2015 e

Requisitos de inscripcion al registro de auditores

Certificado vigente de Auditor Lider y/o Auditor Interno emitido por CERTIPROF LLC® y/o VALFRAIT
CONSULTING.

Certificado vigente de Jefe Auditor (Chief Auditor) emitido por CERTIPROF LLC® y/o VALFRAIT
CONSULTING.

REGISTRO DE AUDITORES

La norma ISO/IEC 17021-1 exige a los Organismos de Certificacion y/o Auditorias Externas mantener un
registro de personal que avale las competencias de los auditores. Para tal finalidad, VALFRA IT
CONSULTING cuenta con un registro actualizado de los Certificados de Cumplimiento Tactico CHIEF
AUDITOR, el cual permite a los organismos de certificacion y a las organizaciones auditadas validar las
competencias y experiencia de un auditor.

Informacion que puede validar en nuestros registros:

Validez y vigencia del certificado.
Experiencia laboral en auditorias (auditorias reportadas).

Evidencia de evaluacion de competencias solicitadas por la norma relacionada, tales como la ISO/IEC
27001:2022 o la ISO 22301:2019.

Resultado de evaluaciones reportadas al auditor.

& Auditores externos: El requisito aplica a los auditores subcontratados (auditorias de 2da. parte) o de
certificacion (auditorias de 3ra. parte).

Finalidad: Las entidades de acreditacion (como ANAB en EE. UU. o la Entidad Mexicana de Acreditacion
en Meéxico) revisan estos registros documentados durante las auditorias de supervision para verificar que la
certificadora opera con personal calificado, de manera transparente y libre de conflictos de interes.




Introduccion al curso
Estructura de la norma 17021-1:2015

El Rol Chief Auditor es un complemento al Rol Lead Auditor e Internal Auditor para desarrollar competencias en AUDITORIAS EXTERNAS y como
auditores de segunda o tercera parte en apego a la norma ISO/IEC 17021-1:2015 (cuyos criterios de competencia sectorial para SGSI bajo la norma

ISO/IEC 27006-1:2022 se profundizara detalladamente en el Modulo B).
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Introduccion al curso
Estructura de la norma 17021-1:2015

ISO/IEC 17021-1:Establece los requisitos para los organismos que realizan la auditoria y certificacion de sistemas de gestion

Normas complementarias fundamentales son las de la serie ISO/IEC 17021.

Estas normas adicionales introducen los requisitos especificos de competencia para los auditores y el personal involucrado en el proceso de

certificacion, dependiendo del tipo de sistema de gestion que se esté evaluando.

SO/IEC TS 17021-2:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion Ambiental (SGA) (ISO 14001).

SO/IEC TS 17021-3:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de la Calidad (ISO 9001).

SO/IEC TS 17021-4:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de la Sostenibilidad de Eventos (ISO 20121).

SO/IEC TS 17021-5:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de Activos (ISO 55001).

SO/IEC TS 17021-6:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de la Continuidad del Negocio (SGCN) (ISO 22301).

SO/IEC TS 17021-7:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de la Seguridad del Trafico (1ISO 39001).

SO/IEC TS 17021-9:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion Antisoborno (ISO 37001).

SO/IEC TS 17021-10:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) (ISO 45001).
SO/IEC TS 17021-11:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de .Sistemas de Gestion para la Infraestructura y Equipamiento en Centros de Salud.
SO/IEC TS 17021-12:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion de la Relacion de Negocios Colaborativa (ISO 44001).
SO/IEC TS 17021-13:Requisitos de competencia para la auditoria y la certificacion de Sistemas de Gestion para el Cumplimiento (Compliance) (ISO 37301).




Introduccion al curso
Estructura de la norma 17021-1:2015

El caso especifico de Seguridad de la Informacion (ISO/IEC 27006-1:2022)

Es muy importante notar que para los Sistemas de Gestion de Seguridad de la Informacion (SGSI / ISO/IEC 27001:2022), el documento

complementario no pertenece a la serie 17021, sino a la serie 27000:

ISO/IEC 27006-1:2022: Requisitos para los organismos que realizan la auditoria y la certificacion de sistemas de gestion de la seguridad de la
informacion. Este estandar actua en conjunto con la ISO/IEC 17021-1:2015, anadiendo los requisitos especificos e indispensables para la

auditoria de un SGSI, tales como la delimitacion matematica del alcance de las TIC, el mapeo mandatorio de la Declaracion de Aplicabilidad

(SoA), y el registro explicito de su version y fecha en los documentos de certificacion.
Aungue no son extensiones directas de la 17021-1:2015, el ecosistema de evaluacion de la conformidad se complementa fuertemente con:

ISO/IEC 17011:2017: Requisitos para los organismos de acreditacion que acreditan a los organismos de evaluacion de la conformidad (es la norma que

utilizan entidades como la EMA en México para auditar a las casas certificadoras).

ISO/IEC 19011:2018: Directrices para la auditoria de los sistemas de gestion. Aunque la 17021-1:2015 define los requisitos legales y contractuales de la

certificacion, la 19011 proporciona la metodologia practica sobre como ejecutar cualquier auditoria interna o externa.

Nota de aplicacion: Cuando un organismo de certificacion busca la acreditacion para un esquema especifico (por ejemplo, ISO 27001:2022), debe

demostrar el cumplimiento estricto de **ISO/IEC 17021-1:2015 + ISO/IEC 27006-1:2022™*.




Norma 17021-1:2015

INTERNATIONAL  ISO/IEC
STANDARD 17021-1

First edition
2015-06-15

R o Estandar internacional que establece los requisitos para los organismos que realizan la auditoria
Conformity assessment — y certificacion de sistemas de gestion (como ISO 9001, ISO 14001, ISO/IEC 27001, etc.).

Requirements for bodies
providing audit and certification of
management systems —

T e ——— L ——

il S @ Objetivo Principal: Garantizar que estos organismos (conocidos como Casas Certificadoras u
equireme

bauaion el oot — Bigences o s orgnimes Organismos de Certificacion) operen de manera competente, consistente e imparcial, brindando
confianza a las empresas certificadas y a sus clientes.

Reference number
ISO/IEC 17021-1:2015(E)

© 130/1EC 2015




Clausulado Norma 17021-1:2015
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1. Objeto y campo de aplicacion

Esta parte de la Norma ISO/IEC 17021 contiene principios y requisitos relativos a la competencia,
coherencia e imparcialidad de los organismos que realizan:

-Auditoria de sistemas de gestion.
-Certificacion de sistemas de gestion de todo tipo.

-Los organismos que cumplen con este documento no necesitan ofrecer todos los tipos de
certificacion de sistemas de gestion.

-La certificacion de sistemas de gestion es una actividad de evaluacion de la conformidad de
tercera parte y los organismos que realizan esta actividad son organismos de certificacion de
tercera parte.

AllDIZge KLIST - 1ISO 9001/ 150 27001
CHECKLr S.O 9001/1S0 27001

M Process Verification
5 Quality Management
M Risk Assessment




2. Referencias normativas

Los siguientes documentos son indispensables para la aplicacion de este documento:
ISO/IEC 17000

Evaluacion de la conformidad — Vocabulario y principios generales.

ISO/IEC 17021-1

Evaluacion de la conformidad — Requisitos para los organismos que realizan |la auditoria y la
certificacion de sistemas de gestion.

Nota: Para las referencias con fecha, solo se aplica la edicion citada. Para las referencias sin fecha,
se aplica la ultima edicion del documento de referencia (incluyendo cualquier modificacion).




3. Terminos y definiciones

Para los fines de este documento, se aplican los términos y definiciones incluidos en la Norma
ISO/IEC 17000.

Ademas, se establecen definiciones especificas para el contexto de la auditoria y certificacion, tales
COMO:

e Organismo de certificacion: Organismo de evaluacion de la conformidad de tercera parte que
opera sistemas de certificacion.

e Auditoria: Proceso sistematico, independiente y documentado para obtener evidencias vy
evaluarlas de manera objetiva.

e Cliente: Organizacion cuyo sistema de gestion esta siendo auditado para fines de certificacion. B | scorchfortems..

e Imparcialidad: Presencia de objetividad. (=) DEFINITIONS

Process
Requirement

Estas definiciones son fundamentales para asegurar una interpretacion coherente de los requisitos Quality Management

Coord'mated activities 10 direct

de competencia y operacion descritos en la norma ISO/IEC 17021-1. and cortrl anONZEERT, - Gonformiy

regard to quality (S




4. Principios generales

El marco de la norma se basa en principios y funciones clave que estructuran la evaluacion:

Enfoque Funcional: La columna vertebral de la norma, logrando la conformidad a traves de tres
funciones sucesivas:

e Seleccion: Planificar y recopilar datos para la evaluacion.

e Determinacion: Evaluar caracteristicas o desempeno (pruebas, inspecciones, auditorias).

e Revision, Decision y Atestacion (Certificacion): Analizar resultados y emitir la declaracion
oficial de conformidad.

Principios: Fundamentos para los requisitos de desempeno y operacion que guian las decisiones:

Imparcialidad: Necesaria para la confianza en la certificacion.

Competencia: El personal debe demostrar conocimientos y habilidades.

Responsabilidad: El cliente es responsable del cumplimiento, el organismo de la evaluacion.
Transparencia: Acceso publico a informacion sobre el proceso y estado de la certificacion.
Confidencialidad: Proteccion de la informacion propietaria del cliente.

Responsabilidad ante quejas: Resolucion eficaz de quejas.

Enfoque basado en riesgos: Las decisiones y la planificacion se centran en los riesgos del
sistema.




5. Requisitos generales

Esta clausula establece el marco legal y estructural para asegurar que el organismo opere de
manera ética y profesional;

5.1 Cuestiones legales y contractuales.
5.2 Gestion de la imparcialidad.
5.3 Responsabilidad legal y financiamiento.

5.4 Condiciones estructurales.

Nota clave: El cumplimiento estricto de la Clausula 5 es el primer filtro que revisan los organismos
de acreditacion (como la EMA en México, el IAF a nivel internacional, etc.) para otorgar la licencia de
operar a una casa certificadora.




5. Requisitos generales

5.1 Cuestiones legales y contractuales

Para cumplir con los requisitos de responsabilidad legal y formalidad contractual, el organismo debe
observar lo siguiente:

e 5.1.1 Personalidad Juridica: El organismo debe ser una entidad legal, o una parte definida de

una entidad legal, de modo que pueda ser legalmente responsable de todas sus actividades de
certificacion.

¢, Qué significa”? No puede ser un grupo informal. Debe tener personeria juridica constituida (por
ejemplo, una sociedad anonima, responsabilidad limitada, una entidad gubernamental, etc.) que
pueda demandar y ser demandada ante la ley.




5. Requisitos generales

5.1 Cuestiones legales y contractuales

e 5.1.2 Acuerdo de Certificacion: Debe contar con un acuerdo legalmente ejecutable para la
prestacion de actividades de certificacion a sus clientas

El contrato o acuerdo debe asegurar que el cliente se comprometa a cumplir, como minimo, con |o
siguiente:

Cumplimiento continuo: Cumplir siempre con los requisitos de la certificacion y de la norma
especifica (e]. 1ISO 27001, 1ISO 14001).

Acceso a la informacion: Proveer acceso total a los auditores a todas las areas, registros vy
personal necesarios para realizar la evaluacion (evaluacion inicial, vigilancia, renovacion y

resolucion de guejas).

Disposiciones para observadores: Permitir la presencia de observadores si es necesario (por
ejemplo, evaluadores del organismo de acreditacion o auditores en formacion).




5. Requisitos generales

5.1 Cuestiones legales y contractuales

e 5.1.3 Responsabilidad de la Certificacion: El organismo es responsable de sus decisiones de
certificacion y debe mantener la autoridad para revisar y aprobar dichas decisiones.

Uso de Licencia, Certificados y Marcas: El organismo debe ejercer el control sobre el uso de los
certificados y marcas de conformidad para evitar usos indebidos o declaraciones enganosas.

¢, Que significa? El OC no puede delegar ni subcontratar la decision final de otorgar, mantener,
renovar, ampliar, reducir, suspender o retirar la certificacion a un tercero. Esa decision es interna y
soberana del organismo.




5.1 Cuestiones legales y contractuales

Resumen: El proposito de la seccion 5.1 es blindar legalmente el proceso. Si un cliente hace un mal uso de la marca de certificacion o
miente en una auditoria, el OC debe tener el respaldo contractual (5.1.2) para suspender el certificado de inmediato sin temor a vacios

legales.

5. Requisitos generales

RESUMEN DE OBLIGACIONES: ORGANISMO DE CERTIFICACION vs. CLIENTE

ISO/IEC 17021-1:2015 Clauso 5.1

ORGANISMO DE CERTIFICACION

ESTATUS LEGAL

Debe ser una entidad
legalmente constituida
(persona juridica)

CONTRATO Y
CONFIDENCIALIDAD

Proporcionar un acuerdo £

legal ejecutable que

LS

proteja la confidencialidad

ACUERDO VINCULANTE vy la imparcialidad

AUTORIDAD DE DECISION

Retener la autoridad
absoluta y no delegar las
las decisiones de

CONTROL EXCLUSIVO  certificacion a terceros

@_/

Garantizando Integridad,
Transparenciay
Responsabilidad Contractual

CLIENTE - ORGANIZACION A CERTIFICAR

CORP,
opooo
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ACEPTACION FINAL

CUMPLIMIENTO LEGAL

Debe ser una entidad legal
y cumplir con los requisitos
de la certificacion

ACCESO A LA INFORMACION

Garantizar acceso a todas las
areas, registros y personal
para la evaluacion (inicial,
vigilancia, etc.)

ACEPTACION DE DECISIONES

Aceptar que la decision de
otorgar, mantener, o retirar
la certificacion es
responsabilidad del OC




5. Requisitos generales

5.2 Gestion de la imparcialidad

La gestion de la imparcialidad es critica para mantener la confianza en la certificacion, sin duda, una
de las piedras angulares de la norma ISO/IEC 17021-1:2015.

La imparcialidad es el valor supremo en la certificacion: si el mercado o las partes interesadas
sospechan que un organismo de certificacion (OC) esta sesgado o tiene conflictos de interes, todo el

sistema pierde credibilidad.
El organismo debe asegurar lo siguiente:

e 5.2.1 Compromiso de la Alta Direccion: Debe existir un compromiso publico y documentado con
la imparcialidad en la realizacion de sus actividades.

Requisito: Debe existir una declaracion o politica de imparcialidad respaldada por la direccion,
accesible al publico.

e 5.2.2 Analisis de Riesgos: Identificar, analizar, evaluar, tratar, monitorear y documentar los
riesgos a la imparcialidad de forma continua.

Si se identifica un riesgo, el organismo debe ser capaz de demostrar como lo minimiza a un nivel
aceptable.




5. Requisitos generales

5.2 Gestion de la imparcialidad

e 5.2.3 Restricciones a la Certificacion (Mitigacion de Conflictos): El organismo no debe
certificar a otro organismo de certificacion ni ofrecer consultoria de sistemas de gestion.

e 5.2.4 Prohibicion de Consultoria: Esta es una de las reglas mas estrictas de la norma: El OC y
cualquier parte de la misma entidad legal no deben ofrecer ni proveer consultoria de sistemas de
gestion.

No se puede disenar, implementar o mantener el sistema que luego se va a auditar. No se puede
ser "juez y parte”.

e 5.2.5 Prohibicion de Auditorias Internas: El| OC no debe realizar auditorias internas a sus
clientes certificados. El organismo no puede auditar sus propios servicios de auditoria interna.
Debe pasar un periodo minimo de dos afnos antes de que el OC pueda certificar a una
organizacion a la que le proporciono auditorias internas.




5. Requisitos generales

5.2 Gestion de la imparcialidad

e 5.2.6 Relaciones con Empresas de Consultoria: Si el OC tiene relaciones con organizaciones
que ofrecen consultoria (por ejemplo, que pertenezcan al mismo grupo empresarial o tengan
socios comunes), constituye una amenaza grave a la imparcialidad.

Regla: EI OC no debe comercializar sus servicios vinculados con los de una consultora, ni afirmar
que la certificacion seria mas sencilla si se contrata a una consultora especifica.

e 5.2.7 Personal Y Subcontratacion
El personal del OC (tanto interno como externo, como los auditores independientes) que pueda
influir en las actividades de certificacion debe actuar de manera imparcial.

Regla de los 2 anos: El OC no debe utilizar personal para auditar a un cliente si este personal ha
brindado consultoria o auditorias internas a ese mismo cliente en los ultimos dos anos.




5. Requisitos generales

5.2 Gestion de la imparcialidad

e 5.2.8 Acciones ante Amenazas: El organismo debe tomar medidas oportunas para responder a
cualquier amenaza a su imparcialidad que surja de las acciones de otras personas, organismos u
organizaciones.

e 5.2.9 Comité de Salvaguarda: Contar con un mecanismo (como un comité) que represente el
equilibrio de intereses para salvaguardar la objetividad.

Caracteristicas: Debe permitir la participacion de las partes interesadas (clientes, usuarios,

asociaciones industriales, gobierno, etc.) de forma equilibrada, sin que predomine ningun interes
unico.

Poderes: Este comité tiene el derecho de tomar medidas independientes (por ejemplo, informar al
organismo de acreditacion) si el OC no sigue sus consejos respecto a la gestion de la
imparcialidad.




5. Requisitos generales

5.2 Gestion de la imparcialidad

Accion ante Amenazas: Si se identifica una amenaza inaceptable a la imparcialidad, la certificacion
no debe proporcionarse.

Para entender mejor por que la norma estructura estos controles, el anexo de la norma suele
categorizar las amenazas que el OC debe gestionar de manera activa:

Interés propio: Amenazas que surgen cuando una persona u organismo actua por su propio interes
(e]. dinero, contratos financieros).

Autorrevision. Amenazas que surgen cuando un organismo evalua los resultados de su propio
trabajo (e]. evaluar un sistema Implementado por ellos MISMOS).
Familiaridad (o confianza): Amenazas que surgen cuando una persona u organismo es demasiado
familiar o confia demasiado en el cliente en lugar de buscar evidencia de auditoria (e]. auditar al
mIisSmo cliente por muchos anos seguidos).
Intimidacion: Amenazas que surgen cuando una persona u organismo siente que esta siendo
presionado de forma abierta o encubierta (e]. amenaza de ser reemplazado por otro OC).




5. Requisitos generales

5.2 Gestion de la imparcialidad

En resumen: La estructura de la seccion 5.2 obliga al Organismo de Certificacion a crear un escudo institucional y un proceso de analisis de riesgos
para demostrarle al mundo que sus auditorias son objetivas, transparentes y libres de cualquier conflicto de interes.

AESUMEN: ESTRUCTURA DE LA SECCIGN 5.2 - GESTION DE LA IMPARCIALIDAD DE LA NORMA 170211
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5. Requisitos generales

5.3 Responsabilidad legal y financiamiento

Para mitigar riesgos y asegurar la continuidad operativa, el organismo de certificacion debe
demostrar solidez financiera y legal, la clausula aborda dos pilares criticos para la supervivencia y la
credibilidad a largo plazo de un organismo de certificacion (OC): la proteccion financiera ante

demandas y la viabilidad economica para evitar presiones externas.

A diferencia de las clausulas anteriores, la 5.3 es corta pero extremadamente contundente en sus
exigencias de estabilidad, esta se subdivide en:

e 5.3.1 Evaluacion de Riesgos: El organismo debe identificar y evaluar sistematicamente los
riesgos financieros derivados de sus actividades de certificacion.

¢, Qué significa”? El OC debe realizar un analisis interno para identificar qué pasaria si comete un
error grave (por ejemplo, certificar por negligencia a una empresa que luego causa un desastre
ambiental o un problema de salud publica masivo) y es demandado legalmente por danos y

Perjuicios.




5. Requisitos generales

5.3 Responsabilidad legal y financiamiento

e 5.3.2 Cobertura de Responsabilidad (Seguros): Debe contar con acuerdos adecuados, como
seguros de responsabilidad civil profesional o reservas financieras, para cubrir las
responsabilidades legales que surjan de sus operaciones.

Alcance: Este seguro debe cubrir las operaciones en todas las regiones geograficas y areas
geograficas en las que el OC ofrece sus servicios.

e 5.3.3 Estabilidad Financiera: El organismo debe demostrar que dispone de los recursos

financieros y la estabilidad necesaria para llevar a cabo sus funciones de manera imparcial y
sostenible.

El
objetivo: Garantizar que el organismo no dependa del dinero de un solo cliente grande para
sobrevivir mes a mes. Si un OC esta al borde de la quiebra, existe un riesgo altisimo de que
apruebe auditorias deficientes solo para no perder los ingresos de la certificacion.




5. Requisitos generales

5.3 Responsabilidad legal y financiamiento

e 5.3.4 Fuentes de Ingresos: Debe documentar sus fuentes de financiamiento para asegurar que
las presiones comerciales o financieras no comprometan su integridad o imparcialidad.

Evidencia requerida: Durante las auditorias de acreditacion, el OC debe mostrar sus estados
financieros, presupuestos o flujos de caja para demostrar que es un negocio legitimo, sostenible y
gue no comprometer la calidad de la auditoria por necesidad econdmica.




5. Requisitos generales

5.3 Responsabilidad legal y financiamiento

En resumen: La seccion 5.3 exige que un Organismo de Certificacion opere con la seriedad de una corporacion solida. Debe mitigar sus riesgos
legales mediante polizas de seguro robustas y demostrar salud financiera suficiente para poder decirle "No" a un cliente (negarle la certificacion) sin

gue eso signifique la quiebra del organismo.

Existe una relacion directa entre el financiamiento y la objetividad del organismo. La norma estructura la clausula 5.3 pensando en el siguiente mapa

de riesgos.
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5. Requisitos generales

5.4 Condiciones estructurales

La clausula 5.4 se centra en las Condiciones estructurales que debe cumplir la organizacion para
garantizar su competencia, consistencia e imparcialidad y los requisitos se subdividen en:

e 5.4.1 Identidad Legal y Organizacion: El organismo de certificacion debe estar estructurado de
manera que genere confianza en sus certificaciones. Los puntos clave de su estructura incluye:

Y )
g\

Personeria Juridica: El organismo debe ser una entidad legal, o una parte definida de una
entidad legal, de modo que pueda ser considerado legalmente responsable de todas sus
actividades de certificacion.
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Lineas de Autoridad y Responsabilidad: Debe documentarse claramente l|la estructura
organizativa, mostrando los deberes, responsabilidades y |la autoridad del personal de gestion y de
cualquier comite.
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Identificacion de la Alta Direccion: Se debe designar formalmente a la alta direccion (o
personas/comités) que tendra la autoridad y responsabilidad general sobre los procesos clave.




5. Requisitos generales

5.4 Condiciones estructurales

5.4.2 Responsabilidades de la Alta Direccion: La estructura debe definir que la alta direccion es la

responsable final
1.El desarrollo de Ilas politicas relacionadas con el funcionamiento del
2.La supervision de la Iimplementacion de las politicas y procedimientos.
3.La garantia de la imparcialidad en todas las
4.E desarrollo de las finanzas del

5.Las decisiones de certificacion.

organismo.

operaciones.
organismo.
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5.4 Condiciones estructurales

Un punto fundamental de la estructura en la 17021-1 es que la persona o el grupo de personas que toma la decision final de certificacion debe ser
completamente independiente de quienes realizaron la auditoria en el sitio. La estructura organizacional debe reflejar esta separacion de funciones de

forma inequivoca.
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5. Requisitos generales

DESGLOSE DE REQUISITOS CLAVE

Definicion clara de relaciones de
reporte y comités.

Evitar conflictos de interés y
superposicion de funciones.

+2, Salvaguarda de Imparcialidad
& (Involucrar Partes Interesadas)

Asociaciones
Industriales

Estructura que involucre a

las partes interesadas.

Balancear intereses sin predomi-

minio comercial.

A#F Control de Filiales / Sucursales 2
(Integridad de la Certificacion) €

Definicién Legal
> delaRelacion

Definicion legal de la relacion

¥l con entidades relacionadas.
Asegurar que filiales no afecten
la integridad de la certificacion.




6. Requisitos estructurales

La Clausula 6 de la norma ISO/IEC 17021-1 establece los Requisitos Relativos a |la Estructura para
los organismos de certificacion.

Su objetivo principal es asegurar que la organizacion opere bajo un diseno jerarquico y de gestion
gue garantice:

- A

e Imparcialidad operativa: Salvaguardar la objetividad en cada nivel_. . =, - ——
e Independencia: Estructuras libres de preSiOneS_ externas o comerma_les. - Bl =R —

e Toma de decisiones objetivas: Basada exclusivamente en evidencia de auditoria. ' - CMO
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6. Requisitos estructurales

6.1 Estructura de la organizacion y alta direccion

Esta clausula define de forma muy estricta como debe organizarse internamente un Organismo de
Certificacion (OC) y cuales son las responsabilidades indelegables de sus lideres esenciales, define
cuatro requisitos:

e 6.1.1 Documentacion de la Estructura y Autoridad: El organismo de certificacion debe ™ & "“‘"___-—
documentar formalmente Su estructura organizacional completa. ‘ L i =
= ExeCUTIVETEAM ST
Organigrama y Roles: Se deben definir y plasmar en documentos los deberes, las ' e 1 £°° e
responsabilidades y las autoridades de la direccion, de todo el personal involucrado en las ¢ @ lﬁ |
actividades de certificacion (auditores, revisores técnicos, tomadores de decisiones) y de cualquier & e, r@ﬂ | Fm@fﬂc
comite operativo. i B eng e | MY BRI B
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Vinculo con Casas Matrices o Entidades Legales Mayores: Si el OC es solo una parte o
division dentro de una entidad legal mas grande (por ejemplo, una universidad, un ministerio o un
holding empresarial), la documentacion debe detallar claramente la linea de autoridad jerarquica y
como se relaciona el OC con las otras areas de esa misma entidad legal. Esto evita que directores
de otras areas ajenas a la certificacion interfieran en las decisiones tecnicas.




6. Requisitos estructurales

6.1 Estructura de la organizacion y alta direccion

e 6.1.2 Salvaguarda de la Imparcialidad en la Gestion: Las actividades de certificacion deben

estar estructuradas y gestionadas especificamente para salvaguardar Ila imparcialidad.

Esto significa que el diseno del flujo de trabajo debe asegurar, por ejemplo, que las personas que
realizan las ventas o la comercializacion de los servicios no tengan influencia ni autoridad sobre
los auditores o sobre las decisiones de otorgar o negar certificados.

6.1.3 Responsabilidades Obligatorias de la Alta Direccion: La norma exige identificar
explicitamente a la Alta Direccion (ya sea una junta directiva, un grupo de personas o0 una sola
persona) que posea la autoridad maxima y la responsabilidad total sobre 10 aspectos criticos del
organismo:

a) Politicas y procesos: Desarrollo de politicas y el establecimiento de procesos vy
procedimientos relacionados con Sus operaciones.
b) Supervision de politicas: Supervision de la implementacion de dichas politicas, procesos vy
procedimientos.

c) Garantia de imparcialidad: Asegurar de manera activa la imparcialidad de todas las
operaciones.
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6. Requisitos estructurales

6.1 Estructura de la organizacion y alta direccion
d) Finanzas: Supervision de las finanzas y l|la estabilidad econdomica del organismo.
e) Desarrollo de servicios: Desarrollo de nuevos esquemas y servicios de certificacion de
sistemas de gestion.
f) Auditorias y quejas: Desempeno de las auditorias, ejecucion de los procesos de certificacion y
la capacidad de dar respuesta oportuna a las guejas presentadas.

- LA

= om . gen . ‘g . . . ’_
g) Decisiones de certificacion: La responsabilidad sobre las decisiones finales de otorgar, + L oy
mantener, renovar, ampliar, reducir, suspender O retirar la certificacion. = ‘ B o
h) Delegacion de autoridad: La delegacion formal de autoridad a comités o individuos, segun . e
sea necesario, para realizar actividades definidas en su nombre. . . ‘ -
. : Co : - L e
i) Acuerdos contractuales: El control de las disposiciones y firmas de los contratos con los | S l@fﬂ
. ) % OPERATIONS | FINANCE N
clientes. B o
j) Recursos econémicos y humanos: Provision de los recursos adecuados (tanto personal
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competente como infraestructura) para realizar de forma correcta las actividades de certificacion.




6. Requisitos estructurales

6.1 Estructura de la organizacion y alta direccion

e 6.1.4 Reglas para Comités: Si el organismo de certificacion utiliza comites para realizar o supervisar actividades (como un comité de apelaciones,
comités tecnicos o de imparcialidad), el OC debe contar con reglas formales escritas que regulen:

1.El proceso de designacion o nombramiento de sus miembros.
2.Los terminos de referencia (alcance y funciones del comite).

3. Las reglas de operacion y votacion de dichos comites.

"\ RESUMEN DEL ENFOQUE DE LA CLAUSULA 6.1 (& 150)
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OBJETIVO: Asegurar que el Organismo de Certificacion tiene los recursos, la
competencia y la imparcialidad necesarios para realizar auditorias confiables.




6. Requisitos estructurales

6.2 Control operacional

Control que la sede principal del organismo de certificacion ejerce sobre sus sucursales, franquicias,
agentes o socios externos para garantizar la homogeneidad y la imparcialidad y se subdivide en:

e 6.2.1 Proceso de Control Efectivo El organismo de certificacion debe disponer de un proceso
estructurado para el control eficaz de todas las actividades de certificacion que se realizan en su

nombre. Esto aplica obligatoriamente sin importar: A0 . L1 | E

1ISO COMMITTEE MEETING:

ETHICAL SUPERVISION |
GOVERNANCE FRAMEWORK

1)El estatus legal de la entidad externa (oficinas satélite, socios, agentes, franquiciados,
sucursales).

2)La relacion contractual que mantengan.

3)Su ubicacion geografica (nacional o internacional).

Enfoque de Riesgo: Este apartado exige que el organismo de certificacion analice y evalue
minuciosamente el riesgo que estas operaciones externas o remotas representan para la
competencia, la coherencia y la Iimparcialidad de todo el proceso de certificacion.




6. Requisitos estructurales

6.2 Control operacional

e 6.2.2 Niveles y Méetodos de Control El organismo de certificacion debe definir, justificar y
documentar el nivel y el metodo de control que aplicara sobre estas estructuras externas.

Para ello, debe considerar de manera obligatoria:

ETHICAL SUPERVISION |
GOVERNANCE FRAMEWORK

-Los procesos internos de la organizacion. o 1

-Las areas tecnicas en las que operan dichas oficinas o agentes.
-La competencia real del personal ubicado en el extranjero o en sucursales.
-Las lineas de control de gestion y rendicion de cuentas.

-El sistema de informes y el acceso remoto a las operaciones (incluyendo la revision regular de
los registros de auditorias locales).




6. Requisitos estructurales

6.2 Control operacional

En resumen:, la clausula 6.2 busca evitar que un organismo de certificacion "venda" su marca o delegue sus funciones a sucursales o terceros en otros
paises o ciudades sin vigilar de cerca como operan.

Exige que la oficina central mantenga las "riendas" de la operacion, garantizando que un certificado emitido por una sucursal remota tenga
exactamente la misma rigurosidad, validez técnica e imparcialidad que uno emitido por la sede principal.
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/. Requisitos para los recursos

Establece como un organismo de certificacion debe gestionar su personal y sus recursos para
garantizar que las auditorias de sistemas de gestion sean competentes, consistentes e imparciales

esta clausula se subdivide en:

% ‘
7.1 Consideraciones generales N TN | ll:JI; r‘l.’: Al@ /

7.2 Competencia del personal L ' = 4,

7.3 Consideracion de evaluadores y expertos externos = N Pl b | {.

7.4 Registros del personal o\ Y /e

7.5 Subcontratacion ;
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/. Requisitos para los recursos

7.1 Consideraciones generales

Su objetivo principal es garantizar que el organismo de certificacion (OC) cuente con un proceso
estructurado para definir, evaluar y mantener la competencia de todo el personal involucrado en el
proceso de certificacion, no solo de los auditores.

.-

e e e A —————

=
Se divide esta seccion en una serie de obligaciones que el organismo de certificacion debe , _
iImplementar formalmente: . k= - | / .
. i L l' . "‘ A @
mfl: S
i 241 )
7.1.1. Consideraciones generales: [ g i T “@)
Establece la obligacion macro del Organismo de Certificacion (OC). Exige que cuente con un § =2 U -
proceso documentado para: A\ \| [ :
Determi i

nar los criterios de competencia: Definir qué conocimientos y habilidades se necesitan para
cada funcion de certificacion (por ejemplo: personal que revisa solicitudes, auditores, revisores SN
técnicos, tomadores de decisiones). - Al =

L A T o 3
Evaluar inicialmente al personal: Demostrar que el personal cumple con los criterios antes de

asignarle funciones.

Supervisar el desempeno: Evaluar continuamente que sigan siendo competentes.




/. Requisitos para los recursos

7.1 Consideraciones generales

e 7.1.2. Determinacion de Criterios de Competencia (Anexo A)

La norma exige que se definan los criterios de competencia especificos para cada funcion de
certificacion. Para ello, se deben considerar:

Los requisitos del esquema de certificacion especifico (ej. ISO 9001, ISO 14001, ISO 27001). y | J= ' =
El sector de actividad 0 los codigos tecnicos del cliente. | B S gy ] ¥ = e o
El idioma y el contexto cultural/geografico. ! —

Nota: La norma incluye un Anexo A (que suele ser normativo en este contexto) donde se detallan los A\ _‘ .
conocimientos y habilidades requeridos para las diferentes funciones del proceso de certificacion.




/. Requisitos para los recursos

7.1 Competencia del personal

Anexo A2 norma 17021-1: Es el nucleo operativo del anexo que desglosa en una tabla exacta los temas que el personal debe dominar por funcion.
Divide los requisitos entre auditores de campo, revisores de informes y tomadores de decisiones finales. Exige niveles diferenciados de
conocimiento (profundo o general) segun el impacto de la tarea.

| EL ROL DEL ANEXO A (COMPLEMENTO VITAL DE LA CLAUSULA 7.1) - ISO/IEC 17021-1:2015

Funcion del Personal Conocimientos Clave Requeridos (Segun 7.1 y Anexo A)

Personal que * Practicas de gestion empresarial. (o
revisa solicitudes | * E ici ~ |
: , structura y requisitos del |-~
y define el tiempo = estandar especifico. A | |Bo8
de auditoria * .
BUSINESIS * Contexto del sector del cliente. SECTOR

; * Técnicas de auditoria (IS0 19011). g—::- |
II\.?d e'trzrseg g * Requisitos norrpativqs det.allados. %‘
* Procesos, terminologia y riesgos
HANDBOOK especificos del sector a auditar. | pa’éé'ééé’s'i&'éé‘c?os
— DB *Capacidad para evaluar si la 1S0 17021
Personal que —— evidencia recopilada sustenta | B
revisa informes y = recomendacion del equipo. = = '=
toma decisiones *~ ~ 1 *Entendimiento profundo del proceso
de certificacion INFORME  de certificacion y del estandar del CERTIFICA
DEFINAL  sistema de gestion. e e N

SISTEMA INTEGRADO DE COMPETENCIA HUMANA




/. Requisitos para los recursos

7.1 Consideraciones generales

e 7.1.3 Procesos de evaluacion: Esta subclausula exige que el OC disponga de métodos de
evaluacion documentados que demuestran que el personal es eficaz. El proceso debe garantizar
que:

Los métodos aplicados sean capaces de evaluar de forma equitativa el comportamiento personal y
la capacidad de aplicar conocimientos.

Se demuestre que el personal tiene la competencia requerida antes de asignarle la ejecucion del
trabajo.

e 7.1.4 Elementos a considerar en la evaluacion:Determina qué debe tomar en cuenta el
organismo al disenar sus procesos de evaluacion. EIl OC debe asegurar que los metodos
seleccionados sirvan para medir de forma efectiva tanto la formacion teérica como la experiencia
practica. Los metodos habituales que exige estructurar aqui incluyen:

-Examenes escritos u orales.
-Entrevistas estructuradas.

-Revision de expedientes e historial de auditorias.

-Evaluaciones de desempeno en el sitio (auditorias atestiguadas).

o]

.-

e e e A —————

—
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/. Requisitos para los recursos

7.2 Competencia del personal

e 7.2.1 Consideraciones generales: Esta subclausula establece la base del sistema de gestion de
competencias. Exige que el organismo de certificacion cuente con un proceso documentado para:

Determinar los criterios de competencia para cada funcion de la certificacion (auditores, personal -
que revisa informes, tomadores de decisiones, etc.).
IE| i lr- —
ldentificar las necesidades de formacidon y proporcionar acceso a la misma. v | 1l = "’
Demostrar que el personal tiene el conocimiento y las habilidades necesarias para los tipos de -
sistemas de gestion y areas geograficas en las que opera. x
1
e 7.2.2 Criterios de competencia: Detalla como deben definirse los requisitos especificos para el N ey 7.7,
personal involucrado. El organismo debe: il ey A &

Definir los criterios de competencia para cada tipo de sistema de gestion (por ejemplo, 1ISO 9001,
1ISO 14001, ISO 27001).




/. Requisitos para los recursos

7.2 Competencia del personal

Especificar los conocimientos y habilidades requeridos para funciones clave, incluyendo:

Auditores v lideres de equipo de auditoria. o . |

Personal que realiza la revision de las solicitudes para determinar los recursos necesarios de la =7 ¥ — " i - - >
: , " L " — : ] T

auditoria. oo TR '-ll; Al@ / ’

: . D '1.' = le= :

Personal que realiza la revision de los informes de auditoria y toma las decisiones de certificacion. | =

Nota clave: Esta subclausula se complementa directamente con el Anexo A de la misma norma, el a N\ . n

cual contiene una tabla detallada con los conocimientos y habilidades requeridos para cada una -

de estas funciones. 5 . - raj

A3




/. Requisitos para los recursos

7.2 Competencia del personal
e 7.2.3 Procesos de evaluacion:Esta seccion se centra en el "como" se verifica que el personal
realmente sea competente. Exige que el organismo de certificacion:

Establezca procesos documentados para la evaluacion inicial y el seguimiento continuo del
desempeno de todo el personal involucrado.

Utilice metodos de evaluacion combinados (por ejemplo, revision de registros, entrevistas,
examenes escritos u observaciones en auditorias testigo).

Demuestre que los métodos de evaluacion son eficaces para comprobar que el personal posee
los conocimientos y habilidades requeridos antes de autorizarlo a realizar sus funciones.

e 7.2.4 Registros de evaluacion:Una subclausula corta pero critica para la trazabilidad y las
auditorias de acreditacion. Exige que el organismo mantenga registros actualizados que
demuestren el cumplimiento de los requisitos de competencia, incluyendo:

1.Calificaciones del personal.
2.Experiencia laboral y formacion recibida.

3.Resultados de las evaluaciones iniciales y peridodicas de competencia.

4 E| estado de la autorizacion actual de cada individuo.

o]

.-

e e e A —————

—
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/. Requisitos para los recursos

7.2 Competencia del personal

En resumen: La clausula 7.2 exige que los organismos de certificacion definan los procesos para evaluar y determinar la competencia del personal
involucrado en la gestion y realizacion de auditorias. Asimismo, obliga a la organizacidon a demostrar que su personal posee los conocimientos y
habilidades necesarios para las tareas que desempena. Finalmente, demanda el monitoreo constante de su desempeno para identificar necesidades
de formacion y asegurar la eficacia de todo el proceso de certificacion.

y \ ISO/IEC / N\

ISO/IEC 17021-1:2015 CLAUSE 7.2 | COMPETENCIA DEL PERSONAL
(SUMMARY) | RESUMEN DE LA CLAUSULA -.

< & | R /\15/‘

CONSIDERACIONES CRITERIOS DE PROCESOS DE REGISTROS DE
GENERALES COMPETENCIA ; EVALUACION EVALUACION

=) | =5 | 0. B A i %!
[_E_@ X8 J "\ﬁ;©\ ﬂ-\t-% o An

e Proceso documentado para » Definir criterios por sistema -+ Procesos documentados » Mantener registros
determinar competencia. de gestion (SO 9001, de evaluacion inicial y actualizados.

e |dentificar necesidades de 14001, 27001). continua. » Calificaciones, experiencia,
formacion. * Requisitos especificos para: » Métodos combinados formacion.

e Asegurar conocimiento y » Auditores (entrevistas, examenes, _

habilidades para todas las » Decisores de certificacion. « Demostrar eficacia de los e Estado de autorizacion

funciones de certificacion. o Referencia al ANEXO A. métodos. actual del personal.

J = J \_

’/.
S




/. Requisitos para los recursos

7.3 Consideracion de evaluadores y expertos externos

A diferencia de la 7.2, no esta dividida formalmente en sub clausulas enumeradas (como 7.3.1,
7.3.2, etc.).

e Requisito de Acuerdo Formal (Contratacion)

=
El organismo de certificacion (OC) debe asegurar que la relacion con el personal externo este o | "
: . : . | |t IF
debidamente formalizada antes de asignarle cualquier tarea. : K~ 7. F ] / |
il . rl=, 4} 2
o | L] B ]
Contrato o acuerdo escrito: Exige la existencia de un documento legal y vinculante con cada 2 ) ’-
auditor o experto técnico externo. ' > ’
Compromiso institucional: El acuerdo debe obligar formalmente al profesional externo a trabajar AN | r*éj
bajo las politicas, procedimientos y el sistema de gestion del propio organismo de certificacion. e WL 7 o

v,

| | "




/. Requisitos para los recursos

7.3 Consideracion de evaluadores y expertos externos

e Gestion de la Confidencialidad y Seguridad de la Informacion

Debido al alto nivel de acceso a datos sensibles e industriales que tienen estos profesionales, la
norma exige blindar la informacion del cliente.

Compromiso de confidencialidad: El contrato debe incluir clausulas explicitas sobre el resguardo
de los datos obtenidos durante el proceso de certificacion.

Restriccion de uso: Prohibe de forma estricta que el personal externo utilice la informacion de las
auditorias para beneficio propio, de terceros, o en perjuicio del cliente.

e Independencia y Gestion de Conflictos de Interés (Imparcialidad)

Es el pilar de la confianza en la certificacion. Regula el comportamiento etico y las relaciones previas
del evaluador.

Declaracion de asociaciones: Obliga al personal externo a notificar de inmediato cualquier relacion
previa o actual (comercial, de consultoria, auditorias internas previas o vinculos personales) con la
organizacion que va a ser auditada.

o]




/. Requisitos para los recursos

7.3 Consideracion de evaluadores y expertos externos

Notificacion de riesgos: El acuerdo debe especificar que el evaluador tiene la responsabilidad de
levantar la mano ante cualquier situacidon que pueda comprometer su imparcialidad antes de aceptar
la jornada de auditoria.

NOTA TECNICA: ROLES Y RESPONSABILIDADES

BAJO LA CLAUSULA 7.3
Nota Téecnica: Auditor Externo vs. Experto Tecnico
Es comun confundir estos roles dentro de |la clausula, pero la norma los diferencia claramente en [ 8 ords
sus funciones: Soece @ gl | S
auditoria | = de sector
Auditor Externo: Cuenta con la competencia tanto en téecnicas de auditoria como en el sistema de de goston MY 5 [ saa | | | porsmimo 5

gestion. Lidera o forma parte del equipo evaluador de manera activa. o5 15 => ol /.
iaer ae ajo SuperVISIOnv
equipo ; , . de auditor

Experto Técnico Externo: No audita por si mismo. Su funcidon es aportar conocimientos especificos g ae'ciata'mo | Tz eee— funcion
, : ;g : : : técnicas de auditori s aportar conocimientos especificos
sobre un sector, proceso o tecnologia (por ejemplo, un médico en un hospital o un ingeniero nuclear chfé'eﬁ‘;éi'if’ssterﬁra:‘ég'g:’e"s?iqn. sg%res.cto(;,%rocestootgpﬁo!ogfa.
) ) .., . ] ] o idera O 1orma partie ae equo |e.m.p’re epe ac Ugl' jg}]tl Su-
en una planta). Siempre debe actuar bajo la supervision y acompanamiento de un auditor calificado. graiadendemansha detiva. | = et e

\
*Segun ISO/IEC 17021-1:2015




/. Requisitos para los recursos

7.3 Consideracion de evaluadores y expertos externos

En resumen:La clausula establece que el organismo de certificacion debe implementar procedimientos especificos para la seleccion, capacitacion y
evaluacion del desempeno de los auditores y expertos externos. Ademas, exige la formalizacion de acuerdos escritos para garantizar que este personal
actue con total confidencialidad, independencia y de manera libre de conflictos de interés. De este modo, se asegura que los profesionales externos

cumplan exactamente con los mismos requisitos de competencia y etica exigidos al personal interno.

RESUMEN DE LOS 3 PILARES DEL ACUERDO EXTERNO (7.3) | SEGUN ISO/IEC 17021-1

1. ACUERDO FORMAL | W(CRTTINVHSHLYY B IMPARCIALIDAD

Contrato escrito y | Compromiso de | Independencia y ética.

vinculante. Define roles, ; proteccion de la - e .. : .
responsabilidades y informacién del cliente. ' d':gggg%‘ﬂ%"nf;’?';gﬁégzﬁs
Jiiipromiso conigy | Prohibe divulgacion y de conflictos de interés

No Divulgacion). de Intereses’).
B N |-‘ lll

\ =) P[% |

CUMPLIMIENTO DE LA NORMA S

Auditor Externo : Experto Técnico
*Ver ISO/IEC 17021-1:2015 Clausula 7.3 para detalles completos.

Auditoria’).

>
Q\,
~! - B

politicas del OC. uso para beneficio propio. , %
(e.g., 'Contrato de (e.g., ‘Acuerdo de J (e.g., ‘Declaracion




/. Requisitos para los recursos

7.4 Registros del personal

Al igual que la seccion anterior, la clausula 7.4 no cuenta con subdivisiones numericas oficiales

(como 7.4.1 o 7.4.2) en el documento de ISO, pero contiene un listado estricto y mandatorio de
requisitos.

A continuacion, se desglosada la informacion sobre el personal que el organismo de certificacion _
(OC) esta obligado a documentar y mantener actualizada: B s / i

e Informacion de ldentificacion y Calificaciones Base 2k ‘ . g =

El organismo de certificacion debe mantener un expediente completo que identifique plenamente a § — _ .
cada miembro del personal (tanto interno como externo) y respalde su formacion academica. -' -

=
il

-Datos generales: Nombre, datos de contacto y posicion o funcion dentro del organismo. S, — |

-Calificaciones acadéemicas: Titulos universitarios, diplomas o certificaciones que validan su i A &
formacion base.

-Estado profesional: Historial de su experiencia laboral relevante para las areas en las que ° 4 “ - .
opera.




/. Requisitos para los recursos

7.4 Registros del personal

e Evidencias de Competencia y Capacitacion Continua Esta subclausula operativa exige
demostrar que el personal ha sido debidamente entrenado y que sus conocimientos tecnicos se
mantienen al dia.

Registros de formacion: Evidencias de cursos, talleres o inducciones tomadas tanto en técnicas de , L _
auditoria como en normas de sistemas de gestion especificas. Lo B S= - .I.."" - [ .
il - ¥ E 6

Resultados de evaluaciones: Registros detallados de las evaluaciones iniciales y periédicas | - § i N
(examenes, entrevistas, retroalimentacion). = = U= )
Auditorias testigo (Witness audits): Informes y resultados del monitoreo en sitio mientras el A\~ ul ° =
auditor realizaba su trabajo en una organizacion real. e N @; ;

A ), =
e Autorizacion y Estatus de Desempeno Actual El expediente debe dejar claro, sin lugar a dudas, P .

gue actividades tiene permitido realizar la persona en el momento exacto de la consulta. 3 B ' S N

Alcance de la autorizacion: El documento formal donde el OC especifica para que normas (ISO
9001, 14001, etc.) y para qué sectores industriales (codigos IAF/NACE) esta calificado el auditor.




/. Requisitos para los recursos

7.4 Registros del personal

Roles autorizados: Definicion de si puede actuar como Auditor, Lider de Equipo, Experto Técnico,
Revisor de Informes o Tomador de Decisiones de certificacion.

Actualizacion del desempeno: El historial continuo de su comportamiento y el estado de sus
actualizaciones periodicas.

Nota Importante: Para tal finalidad, VALFRA IT CONSULTING cuenta con un registro actualizado
de los certificados CHIEF AUDITOR emitidos en sus capacitaciones por el organismo evaluador
CERTIPROF LLC®, el cual permite a los organismos de certificacion y a las organizaciones
auditadas validar las competencias y experiencia de un auditor.

27001:2022 - Chief Auditor

CHIEF AUDITOR

ISO IEC 27001:2022

Datos del Certificado

COL-VITC2852026CJVCMX526




/. Requisitos para los recursos

7.4 Registros del personal

Para asegurar que los expedientes del personal pasen con exito una auditoria de acreditacion, cada perfil debe contener de forma obligatoria:

ISO/IEC 17021-1 CLAUSULA 7.4: ,
CHECKLIST DE CUMPLIMIENTO (REGISTROS DEL PERSONAL) |

=
g =

B Tipo de Registro = ¢Qué debe incluir?

Curriculum vitae (CV) firmado, titulos y

Perfil Profesional constancias laborales previas.

Certificados de cursos aprobados en la norma

Evidencia de Formacion correspondiente (ej. Curso de Auditor Lider).

Registros de los examenes internos o listas de

| Evaluacion de Competencia verificacion de aptitud aplicadas por el OC.

Formatos de evaluacion de desempeno firmados
por el evaluador que realizo la auditoria testigo.

Monitoreo en Campo

Documento oficial vigente que indica sus
competencias por codigo de sector industrial.

Matriz de Autorizacion




/. Requisitos para los recursos

7.5 Subcontratacion

Esta clausula regula de manera muy estricta las condiciones bajo las cuales un organismo de
certificacion (OC) puede delegar actividades a otra organizacion, asegurando que nunca se pierda el
control ni la responsabilidad del proceso.

=
e 7.5.1 Proceso documentado para la subcontratacion

z " . . . s : : J .EI L IF —
Esta subclausula exige que el organismo de certificacion no improvise al contratar a un tercero; todo  |ais & —= 5 o | ¥ .,': Al f

: ' v 1=
debe estar previamente normado. o | G4 'D = ~’ i
Procedimiento obligatorio: El organismo debe contar con un proceso documentado en el que se 4
describen las condiciones bajo las cuales puede subcontratar actividades de certificacion. X
i ;‘: -~' "

Evaluacion y aprobacion: Se deben registrar las evaluaciones para comprobar que el organismo e
subcontratado es plenamente competente y cumple con los requisitos aplicables de esta norma QN . o8

(incluyendo imparcialidad y confidencialidad).
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7.5 Subcontratacion

e 7.5.2. Toma de decisiones (Limite infranqueable) Es el requisito mas critico de toda la clausula
y define el limite legal de lo que se permite delegar.

Prohibicion absoluta: El organismo de certificacion no puede subcontratar la toma de decisiones

sobre la certificacion (conceder, mantener, renovar, ampliar, reducir, suspender o retirar la , {1
certificacion). ' k= - | [
, i ! il 4 "‘ A @
mf: s
Responsabilidad final: La decisién final debe recaer Unica y exclusivamente en el propio | -4 [ N
organismo de certificacion para garantizar la integridad del proceso. '- PN o g
e 7.5.3 Acuerdos formalizados y contratos Regula el marco legal y de confidencialidad que debe A . f e
unir a ambas organizaciones. e N @\: ‘
), <=
Contrato vinculante: Exige la existencia de un acuerdo o contrato formalmente celebrado con cada R —
organismo subcontratado. 3 B S N

Contenido obligatorio: Este acuerdo debe incluir de forma explicita compromisos de:
Cumplimiento de las politicas y procedimientos del OC.

Confidencialidad estricta de la informacion de los clientes.

Gestion v prevencion de conflictos de interés (imparcialidad).




/. Requisitos para los recursos

7.5 Subcontratacion

e 7.5.4 Consentimiento del cliente y transparencia

Protege los derechos de la organizacion que esta siendo auditada.

Notificacion previa: El organismo de certificacion debe informar al cliente, de manera oportuna y [i§a |
por escrito, su intencion de subcontratar alguna actividad de su auditoria. — " " -
EI - IF
— ) ? ) | l Bl i . :
il O] j rﬂ, 4} 2 /
Derecho a objecion: Se debe obtener el consentimiento del cliente. El cliente tiene el derecho legal . ‘ iy 7 = ] LW
de objetar el uso de un subcontratista especifico si demuestra razones validas (por ejemplo, [E= ) ’-
conflictos de interés comerciales). ’ ' -
P |

v,

| | "
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7.5 Subcontratacion

En resumen: La clausula 7.5 establece que el organismo de certificacion debe contar con un proceso documentado para subcontratar actividades,
asegurando que el proveedor externo cumpla plenamente con todos los requisitos aplicables de la norma, especialmente en materia de competencia e
imparcialidad. Asimismo, prohibe la subcontratacion de la toma de decisiones sobre la certificacion y exige el consentimiento previo del cliente afectado.
Finalmente, el organismo mantiene siempre la responsabilidad total de las actividades subcontratadas y debe conservar registros detallados que

demuestren la conformidad del subcontratista.

FLUJO DE CONTROL EN 7.5 SUBCONTRATACION

.o 4+ PROCESO DE CONTROL TOTAL DEL ORGANISMO DE CERTIFICACIGN (OC)

SELECCION | ACUERDO | | TRANSPARENCIA |
INICIAL FORMAL CLIENTE |

EVALWUAR |  FIRMAR CONTRATO | NOTIFICAR Y iNUNCA SUBCONTRATAR

, TOMA DE DECISION!
COMPETENCIA | CON CLAUSULAS DE OETEMER NI EL OC TOMA LA

Y REQUISITOS | CONFIDENCIALIDAD BUENO DE
DECISION FINAL DE
DEL TERCERO DEL CLIENTE CERTIEICACION




8. Requisitos de informacion

Esta clausula establece la transparencia y comunicacion que el organismo de certificacion (OC)
debe mantener con el mercado y sus clientes.

8.1 Informacion publica.

8.2 Documentos de certificacion.

8.3 Referencia a la certificacion y uso de marcas.
8.4 Confidencialidad.

8.5 Intercambio de informacion.

|| PUBLICISO CERTIFICATION DATABASE 150 (-

Search Cered Companies




8. Requisitos de informacion

8.1 Informacion publica

e 8.1.1 Obligacion general de publicidad y actualizacion: Este apartado establece el principio
fundamental de transparencia que debe regir al organismo de certificacion.

Requisito: El organismo debe mantener de forma publica (o proporcionar bajo solicitud)
informacion actualizada sobre sus procesos de auditoria y certificacion.

e Estados de la certificacion: La informacion publica debe reflejar con precision si una certificacion
esta:

-Otorgada / Concedida.
-Suspendida o Retirada.

-Reducida en su alcance.

e 8.1.2 Contenido minimo de la informacion publica:Establece de manera explicita el listado de
documentos y politicas que el organismo debe poner a disposicion del mercado. La informacion

debe incluir:

A. Procesos operativos: Detalles sobre las etapas para otorgar, mantener, ampliar, reducir,
suspender y retirar la certificacion.




8. Requisitos de informacion

8.1 Informacion publica

B. Esquemas de certificacion: Los tipos de sistemas de gestion y las normas bajo las cuales
opera el organismo.

C. Propiedad intelectual: Las reglas y condiciones para el uso del nombre del organismo, sus
marcas y logotipos de certificacion.

D. Mecanismos de retroalimentacion: Los procesos establecidos para el tratamiento de
solicitudes de informacion, quejas y apelaciones.

E. Politica de imparcialidad: La declaracion del compromiso del organismo con la imparcialidad
en sus servicios.

e 8.1.3 Restricciones geograficas

Requisito: El organismo de certificacion debe hacer publica la informacion sobre las limitaciones
geograficas en las que tiene permitido o capacidad operativa para realizar sus actividades de
certificacion.




8. Requisitos de informacion

8.1 Informacion publica

e 8.1.4 Verificacion de validez de certificaciones individuales

Este subapartado regula como el organismo debe actuar como un ente de validacion ante terceras
partes (como clientes de las empresas certificadas o autoridades).

Requisito: Ante cualquier solicitud de un tercero, el organismo de certificacion debe verificar y
confirmar de manera oportuna la validez de una certificacion otorgada.

Datos a confirmar: Debe responder si una certificacion especifica esta vigente, suspendida,
retirada o si su alcance ha sido reducido para una organizacion, un sitio o un alcance geografico
determinado.




8. Requisitos de informacion

8.1 Informacion publica

Nota clave: Aunque la norma permite que cierta informacion se entregue "bajo solicitud previa” en lugar de estar colgada directamente en un
sitio web, la tendencia internacional y de los organismos de acreditacion es exigir que los puntos de la seccion 8.1.2 estén disponibles en la
pagina web oficial del organismo para garantizar el libre acceso.

q

GLOBECERT

CERTIFICACION
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8. Requisitos de informacion

3.2 Documentos de certificacion:

La Clausula 8.2 (Documentos de certificacion) de la norma ISO/IEC 17021-1 regula de forma muy
estricta el contenido, la validez y los requisitos formales que deben cumplir los certificados que un

organismo entrega a sus clientes.

Esta seccion se desglosa en dos apartados principales (8.2.1 y 8.2.2), los cuales contienen las
directrices y el listado de datos obligatorios.

e 8.2.1 Medios y otorgamiento de la certificacion: Define las condiciones basicas de emision y la
autoridad del organismo sobre el documento.

Requisito: El organismo de certificacion debe proporcionar los documentos de certificacion al
cliente certificado utilizando el medio que considere idoneo (puede ser en soporte fisico papel,
formato digital electronico o ambos).

Premisa de validez: Los documentos solo pueden ser emitidos una vez que se haya tomado
formalmente la decision de otorgar o renovar la certificacion por parte del personal competente vy

autorizado (separado del equipo auditor).




8. Requisitos de informacion

3.2 Documentos de certificacion:

e 8.2.2 Informacion obligatoria en el documento de certificacion: Este es el nucleo operativo de
la clausula. Detalla cada uno de los elementos informativos que deben figurar obligatoriamente en
el documento (certificado) para que sea valido ante las entidades de acreditacion y el mercado:

a) ldentificacion del cliente: El nombre de la organizacion certificada y su ubicacion geografica
exacta (o las ubicaciones geograficas de todos los sitios incluidos, en caso de certificaciones
multi-sitio).

b) Fechas clave del ciclo: La fecha en que se concede, restablece o renueva la certificacion.

La fecha de caducidad o de vencimiento del ciclo de certificacion (coherente con el ciclo de 3 anos
habitual).

c) ldentificador unico: Un codigo, numero de certificado o identificacion unica que permita la
trazabilidad del documento en los registros del organismo.

d) Referencia normativa: La norma especifica del sistema de gestion (por ejemplo, ISO 9001, ISO
14001, 1SO 45001) u otro documento normativo utilizado como criterio para la auditoria, incluyendo
su ano de edicion o version.




8. Requisitos de informacion

3.2 Documentos de certificacion:

e) Alcance de la certificacion: Una descripcion clara, precisa y sin ambiguedades de las
actividades, productos o servicios cubiertos por el sistema de gestion en cada sitio auditado.

f) Datos del organismo emisor: El nombre legal, Ia direccion fisica y la marca o logotipo de
certificacion del organismo que emite el documento.

g) Firmas y validez: La firma o autorizacion formal de la persona o personas designadas por el
organismo con la responsabilidad juridica para otorgar dicha certificacion.

h) Informacion adicional del esquema: Cualquier otro dato que sea requerido especificamente por
el esquema o sector de certificacion aplicado (por ejemplo, coédigos sectoriales o logotipos del ente
nacional de acreditacion si corresponde).

i) Vinculos con anexos: Si se emiten anexos o suplementos (comun en alcances complejos o
multi-sitios), el certificado principal debe hacer referencia clara a ellos, y estos deben estar
vinculados de forma univoca al codigo del certificado principal.
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3.2 Documentos de certificacion:

correspondan estrictamente a los ciclos de auditoria estipulados por la norma

G LO B ECE RT Av. Innovacion 456
< Ciud éxico

GERTIFICACIONIS.A. |rdaddeM

CERTIFICADO DE SISTEMA DE GESTION
GC-2026-5GSI-88492

Se certifica que el Sistema de Gestion de Seguridad
de la Informacion de la organizacion:

TECNOLOGIAS AVANZADAS NEXUS S.A.DECV.
Calle del Software #102, Monterrey, N.L., México :

Ver anexo para sedes adicionales

Cumple con los requisitos de la norma:
ISO/IEC 27001:2022

Alcance:
orte y operacion de la plataforma NexusCloud,y

Desarrollo, sop
de datos, segtin SoAv3.1 de 15 enero 2026.

resguardo

Fecha Renovacion: \Fecha Vencimiento Ciclo: '

Fecha Concesion Inicial:
05junio2026 | 08junio 2029

E
o\%s'%)
GLOBECERT

o >
& (*)
RS

Verificable en: www.globecert.com




8. Requisitos de informacion

8.3 Referencia a la certificacion y uso de marcas

La Clausula 8.3 (Referencia a la certificacion y uso de marcas) de la norma ISO/IEC 17021-1 es uno
de los apartados mas criticos para proteger la integridad de las marcas de certificacion. Su objetivo
principal es evitar que el publico confunda la certificacion de un sistema de gestion con la

certificacion de un producto o servicio.

A nivel de estructura formal en el texto de la norma, esta seccion se divide en cuatro sub clausulas
principales (de la 8.3.1 a la 8.3.4), desglosadas a continuacion:

e 8.3.1 Politica y gestion de la marca de certificacion: Define la obligacion del organismo de
certificacion (OC) de dictar las reglas de juego.

Requisito: El organismo debe tener una politica documentada que gobierne los requisitos,
restricciones y el uso de cualquier marca (logotipo) que autorice a utilizar a sus clientes

certificados.

Aspecto legal: Se debe garantizar que la marca de certificacion no sea ambigua ni induzca a
error.




8. Requisitos de informacion

8.3 Referencia a la certificacion y uso de marcas

e 8.3.2 Restricciones estrictas de uso: Esta subclausula establece los limites claros para evitar el
engano al consumidor final.

Prohibicion en productos: La marca de certificacion no se debe utilizar en los productos de los
clientes ni en el embalaje de los productos que sea visible para el consumidor final.

Prohibicion en laboratorios: No se permite el uso de las marcas en informes de ensayos de
laboratorio, informes de calibracion o de inspeccion, ya que estos servicios se consideran
productos o salidas directas bajo este contexto.

e 8.3.3 Declaraciones permitidas en el embalaje y publicidad: Regula la unica excepcion donde
el cliente puede hacer mencion a su certificacion en un contexto cercano al producto, utilizando
texto en lugar de logotipos directos.

Requisito: Se permite colocar una declaracion escrita en el embalaje del producto (o en
informacion adjunta) siempre y cuando el embalaje pueda retirarse sin que el producto se
desarme o dane.
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8.3 Referencia a la certificacion y uso de marcas

Contenido obligatorio de la declaracion: Esta declaracion en texto debe incluir de forma explicita:

La identificacion (hombre o marca) del organismo de certificacion.

El tipo de sistema de gestion certificado (por ejemplo, ISO 9001) y la norma de referencia.

Una frase que aclare que el sistema de gestion esta certificado, no el producto (ejemplo:
"Fabricado en instalaciones con un sistema de gestion de calidad certificado bajo 1ISO 9001 por

Globecert").

e 8.3.4 Control de desviaciones y acciones correctivas: Establece el rol de vigilancia que debe
ejercer el organismo de certificacion sobre sus clientes.

Mecanismos de control: El organismo debe ejercer un control adecuado sobre el uso de los
derechos de propiedad intelectual, referencias a la certificacion y los logotipos en folletos, sitios
web, redes sociales o documentos comerciales.




8. Requisitos de informacion

8.3 Referencia a la certificacion y uso de marcas

Acciones ante el uso incorrecto: Define como debe actuar el OC ante referencias incorrectas a los
sistemas de certificacion o el uso enganoso de marcas en la publicidad. Las acciones obligatorias
a emprender pueden incluir:

-Solicitud de acciones correctivas inmediatas.
-Suspension o retirada de la certificacion.
-Publicacion de la infraccion en medios publicos.

-Emprender acciones legales (demandas por propiedad intelectual o publicidad enganosa).




8. Requisitos de informacion

8.3 Referencia a la certificacion y uso de marcas

Resumen: La clausula 8.3 exige al organismo de certificacion establecer reglas claras y legalmente vinculantes para el uso de sus marcas y referencias
al estado de la certificacion por parte de sus clientes. Estas directrices prohiben explicitamente aplicar las marcas en productos o embalajes para evitar
falsas interpretaciones de conformidad del producto, asi como en informes de laboratorio o inspeccion. Finalmente, obliga al organismo a supervisar su
uso correcto y a tomar acciones legales o correctivas, como la suspension o retirada de la certificacion, en caso de declaraciones enganosas.

RESUMEN NORMA ISO/IEC 17021-1 | CLAUSULA 8.3
REFERENCIA A LA CERTIFICACION Y USO DE MARCAS

8.3.1 H

POLITICA Y GESTION

® Organismo define reglas
de juego.

® Politica documentada.

e Evitar ambigiiedad y error.

. DELAMARCA _

g

8.3.2

fl RESTRICCIONES DE USO

(DONDE NO SE PUEDE)

® PROHIBIDO:

® En productos.

® En embalaje visible al
consumidor.

® Eninformes de
laboratorio/calibracion.

& CONTEXTO) _

8.3.3
DECLARACIONES
PERMITIDAS
(DONDE S| SE PUEDE _

® DECLARACION ESCRITA en
embalaje secundario.

© CONTENIDO OBLIGATORIO:
Nombre del OC, Tipo de
Sistema y Norma.

e Aclarar: Sistema certificado,
NO el producto.

8.3.4
CONTROL DE
DESVIACIONES Y
ACCIONES
CORRECTIVAS

e Vigilancia del OC.
® Control de uso en web, publicidad.

® Acciones ante uso incorrecto:
Correctivas, Suspension,
Publicacidn, Acciones Legales.

Vigilancia — Desviacion — Accion
(Correctiva / Suspension / Legal)




8. Requisitos de informacion

3.4 Confidencialidad

La Clausula establece los pilares legales y operativos para proteger la informacion comercial,
tecnica y estrategica de las empresas auditadas. Debido a que los auditores tienen acceso al
"corazon" de las organizaciones (procesos internos, datos financieros, planes de contingencia,
patentes, etc.), esta clausula es el escudo que garantiza que dicha informacion no sea filtrada ni
utilizada con fines comerciales o de competencia desleal.

A nivel de estructura formal en el texto de la norma, esta seccion se desglosa en cuatro sub
clausulas principales (de la 8.4.1 ala 8.4.4):

e 8.4.1 Marco legal y compromisos de confidencialidad: Este apartado obliga al organismo de
certificacion (OC) a crear una estructura juridica solida para blindar la informacion de sus clientes.

Acuerdos legalmente ejecutables: El organismo debe contar con contratos, acuerdos o politicas
respaldadas por la ley aplicable del pais que obliguen a mantener la confidencialidad.




8. Requisitos de informacion

3.4 Confidencialidad

Alcance del personal: Este compromiso no solo aplica al personal de planta del organismo, sino
gue se extiende obligatoriamente a:

-Todos los miembros de sus comites (incluidos los comités de imparcialidad o de decision).
-Organismos externos o subcontratistas que actuen en su nombre.

-Evaluadores, expertos tecnicos y personal administrativo interno y externo.

Origen de los datos: Se debe proteger absolutamente toda la informacion obtenida o creada
durante el desempeno de las actividades de certificacion, en cualquier etapa del proceso

e 8.4.2 Transparencia previa con el cliente: Establece que el cliente siempre debe estar al tanto
de que datos suyos se manejan en el ambito publico.

Requisito: El organismo de certificacion debe informar al cliente, con antelacion, sobre que
informacidn especifica pretende poner a disposicion del publico (por ejemplo, el estado de su
certificacion en el directorio web, segun lo exigido por la clausula 8.1).

Excepciones: Se excluye de esta notificacion previa la informacion que la propia norma I1SO
17021-1 exige por defecto que sea publica. Cualquier otra informacion se considera estrictamente
confidencial y requiere consentimiento explicito.
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3.4 Confidencialidad

e 8.4.3 Revelacion de informacion por mandato legal: Regula como debe actuar el organismo
cuando una autoridad judicial o gubernamental le exige romper el secreto de confidencialidad.

Principio de notificacion: Si la ley, un juez o un compromiso contractual exige que el organismo
revele informacion confidencial, se debe notificar al cliente sobre |la informacion proporcionada.

La excepcion legal: El unico escenario donde el organismo de certificacion no debe avisar al
cliente es cuando la propia ley expresamente lo prohiba.

e 8.4.4 Confidencialidad de fuentes externas:Protege la identidad y el manejo de los datos
cuando la informacion sobre el cliente no proviene de €l mismo.

Requisito: Toda informacion sobre el cliente que el organismo reciba de fuentes ajenas a este
(por ejemplo, una queja interpuesta por un consumidor, un reporte de una autoridad reguladora
del sector, o noticias de prensa) debe ser tratada bajo los mismos estandares estrictos de

confidencialidad.

Proteccion del informante: La identidad de la persona o entidad que provee la queja o
informacion externa debe mantenerse en estricto secreto por parte del organismo de certificacion
vy no debe ser revelada al cliente auditado, a menos que el informante lo autorice por escrito.

QU




8. Requisitos de informacion

3.4 Confidencialidad

Resumen: Cuando el Ente de Acreditacion evalua al Organismo de Certificacion en la clausula 8.4, busca evidencias objetivas muy especificas:

1.Contratos firmados: Convenios de confidencialidad individuales firmados por cada auditor, experto técnico o miembro de comité antes de tener acceso
a los expedientes.

2.5eguridad de la informacion interna: Evidencia de que los expedientes de los clientes (fisicos o0 en la nube) cuentan con controles de acceso
restringido para que solo el personal autorizado los consulte.

3.Gestion de quejas: Registros que demuestran que, cuando se procesO una queja de un tercero contra una empresa certificada, se investigo
protegiendo la identidad del denunciante.

RESUMEN NORMA ISO/IEC 17021-1 | CLAUSULA 8.4 CONFIDENCIALIDAD

8.4.4

7, g

MARCO LEGAL | TRANSPARENCIA REVELACION POR FUENTES EXTERNAS

YR ROMS DS CONEL CLIENTE Pabli MANDATO LEGAL DE INFORMACION
Acuerdos legalmente ublica

Informar al cliente ——— Si la LEY exige revelar Datos obtenidos de quejas,
ejecutables. CON ANTELACION qué datos confidenciales. reguladores o prensa.
Aplica a todo el personal informacion sera publica. Notificar al cliente, Tratar como confidencial.
(Auditoria, Comités, Subcontratados). ~ Solo datos exigidos por la EXCEPTO si la ley lo prohibe. PROTEGER identidad del
Proteccidn absoluta de datos. norma son publicos. (Seguridad nacional, fraude). informante.




8. Requisitos de informacion

8.5 Intercambio de informacion

Esta clausula regula los canales de comunicacion bidireccionales y obligatorios que deben existir.
Su objetivo es garantizar que cualquier cambio, ya sea en las reglas del organismo o en la
estructura del cliente, sea notificado a tiempo para no poner en riesgo la validez de la certificacion.

A nivel de estructura formal, esta seccion se divide en dos sub clausulas: principales (8.5.1 y
8.5.2) que dividen las responsabilidades de comunicacion de cada una de las partes:

e 8.5.1 Informacion proporcionada por el organismo de certificacion al cliente: Establece la
obligacion del Organismo de Certificacion (OC) de mantener al cliente perfectamente informado
sobre las reglas del juego y cualquier actualizacion en los criterios de evaluacion.

Requisito de disponibilidad: El organismo debe proporcionar y actualizar formalmente a sus
clientes lo siguiente:

-Informacion detallada sobre las actividades de auditoria y los procesos de toma de decision de
certificacion.

-Los requisitos especificos para otorgar, mantener, ampliar o reducir el alcance, asi como
suspender o retirar la certificacion.

-Informacion sobre las tarifas o costos asociados a los servicios de certificacion.

-Los requisitos del organismo para que el cliente notifique cualquier cambio en su organizacion
(enlazado con la clausula 8.5.2).

QU




8. Requisitos de informacion

8.5 Intercambio de informacion

Gestion de cambios normativos: Cuando el organismo de certificacion introduce nuevos

requisitos o modificaciones en el esquema de certificacion (por ejemplo, la transicion a una nueva
version de una norma como paso de ISO 27001:2013 a ISO 27001:2022):

-Debe notificar los cambios a todos sus clientes con la debida antelacion.

-Debe verificar formalmente que cada cliente implemente los ajustes necesarios y cumpla con
los nuevos requisitos dentro del plazo estipulado.

e 8.5.2 Informacion proporcionada por el cliente al organismo de certificacion

Esta seccion traslada |la responsabilidad al cliente certificado. Obliga a la organizacion a ser

transparente y reportar cualquier alteracion interna que afecte la capacidad del sistema de gestion
para seguir cumpliendo con la norma.

Obligacion de notificacion inmediata: El cliente debe informar al organismo de certificacion, sin

demora, sobre cualquier cambio significativo que pueda afectar la conformidad del sistema de
gestion.
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8.5 Intercambio de informacion

Eventos obligatorios a reportar. La norma detalla que se debe avisar de forma prioritaria ante
cambios en:

A. Estado legal, comercial o de organizacion: Cambios en la razon social, fusiones
corporativas, adquisicion por parte de otro grupo empresarial o declaraciones de quiebra.

B. Propiedad: Cambios en los duenos o accionistas mayoritarios que impacten las directrices de
la empresa.

C. Personal directivo clave: Modificaciones en la alta direccion, en |la gerencia general o en los
responsables directos del sistema de gestion (como el lider de calidad, seguridad o Tl).

D. Sitios y ubicaciones: Mudanzas de las instalaciones, cierre de sucursales o apertura de
nuevos frentes de trabajo incluidos en el alcance actual.

E. Alcance de las operaciones: Modificaciones sustanciales en los procesos productivos,
introduccion de nuevas lineas de servicio o eliminacion de actividades que alteren el alcance que
viene impreso en el certificado.

F. Cambios mayores en el sistema de gestion: Reestructuraciones profundas en el disefno de
los procesos o0 modificaciones drasticas en el software/infraestructura base sobre |la cual opera el
sistema certificado.
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8.5 Intercambio de informacion

Resumen: La clausula 8.5 establece que el organismo de certificacion debe proporcionar al cliente, y mantener actualizada, informacion detallada sobre
las actividades de certificacion, los procesos de otorgamiento, mantenimiento, ampliacion, reduccion, suspension y retirada, asi como las tarifas
asociadas. Tambien exige que se informe con antelacion sobre cualquier cambio en los requisitos de certificacion para que el cliente pueda adaptarse.
Por ultimo, obliga a gestionar y responder de manera oportuna a las solicitudes de informacidon, quejas o apelaciones, garantizando la transparencia y la

confianza en el proceso.

RESUMEN DEL FLUJO DE INTERCAMBIO DE INFORMACION | CLAUSULA 8.5 NORMA ISO/IEC 17021-1
DEL ORGANISMO —=> AL CLIENTE (8.5.1) DEL CLIENTE = AL ORGANISMO (8.5.2)

@ NUEVOS REQUISITOS 0 ESTADO LEGAL,
MODIFICACIONES EN EL COMERCIAL 0 DE
> ESQUEMA. ORGANIZACION.
& CAMBIOS NORMATIVOS Y => PROPIEDAD 0 CAMBIOS EN
' PLAZOS DE TRANSICION. ALTA DIRECCION KEY.

= & TARIFAS 0 COSTOS DE =3 MUDANZAS 0 NUEVAS p
= 9 CERTIFICACION. UBICACIONES DE SITIOS. £
= @ REGULACIONES INTERNAS =3 MODIFICACIONES EN ALCANCE g
DEL ORGANISMO. DE OPERACIONES/PROCESO

DEL ORGANISMO = REGLAS DE JUEGO DEL CLIENTE = ALTERACIONES INTERNAS
AL CLIENTE (8.5.1) ACTUALIZADAS. AL ORGANISMO (8.5.2) DEL CLIENTE.

PROPOSITO (8.5.1): PROPOSITO (8.5.2):
Que el cliente adapte su Que el organismo evalue i

sistema a las nuevas si se requiere una
exigencias de la auditoria extraordinaria o
acreditacion y el mercado. reemision del certificado.




9. Requisitos relativos a los procesos

La Clausula 9 de la norma ISO/IEC 17021-1 Es, por mucho, la seccion mas extensa, operativa y
critica de toda la norma, ya que define paso a paso el camino obligatorio que debe seguir un
Organismo de Certificacion (OC) para evaluar a una organizacion y otorgarle un certificado
valido. A continuacion se presenta la estructura detallada desglosada en sus sub clausulas ,

principales y sus divisiones internas: )z g “seomee oronl

PROCESO IS0 6001/15005

did

4 )

‘ 9.1 Actividades previas a la certificacion e * =
i3 | - 7S

Regula el contacto inicial con el cliente, la recoleccion de datos y el diseno de la estrategia de 3.
evaluacion. 1
2 -

Ld

.

\

.

J

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.

.

J

Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.

.

J

9.4 Realizacion de las auditorias
Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.

o
(Q 9.3 Certificacion inicial
O




9. Requisitos relativos a los procesos

4 )

9.5 Decision de certificacion
El nucleo que garantiza la imparcialidad del proceso.

> 4
‘ N\
9.6 Mantenimiento de la certificacion ' S—
Regula el seguimiento obligatorio post-certificacion. = 1 A e——
) J
0 N\

9.7 Apelaciones
Establece el proceso para que los clientes soliciten la reconsideracion de una decision
adversa tomada por el organismo de certificacion.

9.8 Quejas
Regula la recepcion, validacion e investigacion de expresiones de insatisfaccion sobre las
actividades del organismo o sus certificados.

9.9 Registros relativos a solicitantes y clientes
Define los requisitos para mantener registros de auditorias y certificaciones, asegurando
confidencialidad y trazabilidad.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.1 Actividades previas a la certificacion

Regula el contacto inicial con el cliente, la recoleccion de datos y el diseno de |la estrategia de
evaluacion.

- J

B

La Clausula 9.1 (Actividades previas a la certificacion) de la norma ISO/IEC 17021-1 regula toda la
fase de prospeccion, analisis de viabilidad y planificacion comercial/operativa antes de que los
auditores pongan un pie en las instalaciones del cliente. Su objetivo es asegurar que el Organismo
de Certificacion (OC) entienda perfectamente el tamano y complejidad del cliente para poder
cotizar y planificar de forma justa y precisa.

A nivel de estructura formal en el texto de la norma, esta seccion se desglosa en seis sub
clausulas principales (de la 9.1.1 ala 9.1.6):

e 9.1.1 Solicitud (Application): Esta subclausula define el punto de partida obligatorio. El
organismo de certificacion debe exigir un formulario formal de solicitud debidamente
cumplimentado por el cliente, que contenga como minimo:

-Datos legales e identificacion de la organizacion (nombre, direcciones de las sedes operativas).

-Caracteristicas del sistema de gestion a certificar (norma de referencia, alcances solicitados).

-Informacion sobre los recursos, procesos clave, subcontrataciones y niveles de riesgo de las
operaciones.

-El numero total de empleados, trabajadores contratados y turnos de trabajo.
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9.1 Actividades previas a la certificacion
Regula el contacto inicial con el cliente, la recoleccion de datos y el diseno de |la estrategia de
evaluacion.

- J

B

e 9.1.2 Revision de la solicitud (Application review): Antes de enviar una propuesta comercial, el _
OC debe realizar un analisis de viabilidad técnica e independencia juridica. = ree—

i 8
)!

Competencia y capacidad: Verificar que el organismo cuenta con la competencia tecnica en el
sector industrial o sectorial especifico de la solicitud (codigos IAF/NACE).

Ld

Disponibilidad de recursos: Confirmar que se dispone de auditores calificados y expertos
tecnicos en las fechas requeridas.

Resolucion de diferencias: Asegurar que cualquier diferencia de entendimiento o ambiguedad
entre el cliente y el organismo quede aclarada antes de proceder.

e 9.1.3 Programa de auditoria (Audit programme): Regula el diseno del ciclo de certificacion, que
de manera estandar tiene una duracion de 3 anos.
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9.1 Actividades previas a la certificacion

Regula el contacto inicial con el cliente, la recoleccion de datos y el diseno de |la estrategia de
evaluacion.

B

Estructura del programa: El plan debe abarcar de forma integral:
-Una auditoria inicial de dos etapas (Etapa 1 y Etapa 2).
-Auditorias de vigilancia anuales (Ano 1 y Ano 2).

-Una auditoria de recertificacion (Ano 3) previa al vencimiento del ciclo.

Flexibilidad y riesgos: El programa debe poder modificarse si la organizacion sufre cambios
significativos (como fusiones, mudanzas o apertura de nuevas lineas de negocio).

e 9.1.4 Determinacion del tiempo de auditoria: Establece que el tiempo asignado a las
evaluaciones no puede ser un calculo al azar, sino una metodologia justificada y trazable.

Calculo de dias/hombre: EIl OC debe documentar un procedimiento para calcular el tiempo
necesario en sitio y fuera de sitio (usando como guia la 27006-1:2022).

Factores de ajuste: El tiempo calculado se debe ajustar considerando factores como Ia
complejidad de los procesos, el nivel de automatizacion, los riesgos del sector y el historial de
desempeno del cliente.
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9.1 Actividades previas a la certificacion

Regula el contacto inicial con el cliente, la recoleccion de datos y el diseno de |la estrategia de
evaluacion.

- J

B

e 9.1.5 Muestreo de sitios multiples (Multi-site sampling): Aplica cuando una organizacion opera
bajo una misma estructura centralizada pero cuenta con multiples sucursales o locaciones fisicas
geograficamente distribuidas.

Condiciones de elegibilidad: Establece bajo qué reglas estrictas se permite auditar solo una

muestra raiz (matematica) de las sedes en lugar de visitarlas todas (basado en el documento |IAF
MD 1).

Restricciones: No todos los esquemas o sectores de alto riesgo permiten el muestreo de sitios,
aspecto que el OC debe justificar formalmente en su expediente.

e 9.1.6 Normas de sistemas de gestion multiples (Multiple management system
standards):Regula la planificacion operativa cuando un cliente solicita certificar mas de una
norma al mismo tiempo (por ejemplo, un Sistema Integrado de Gestion: ISO 9001 + ISO 14001).

Optimizacion y tiempo: Define las directrices para calcular el tiempo total de auditoria combinada o
iIntegrada, permitiendo optimizaciones de tiempo solo si se demuestra que el cliente cuenta con un
sistema verdaderamente unificado.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.1 Actividades previas a la certificacion
Regula el contacto inicial con el cliente, |la recoleccion de datos y el diseno de la estrategia de
evaluacion.

- J

Resumen: La clausula 9.1 de la ISO/IEC 17021-1:2015 establece los requisitos para la solicitud, revision de la misma y la determinacion del
programa y tiempo de auditoria antes de iniciar el proceso de certificacion. Exige recopilar informacion detallada del cliente para evaluar la viabilidad
del servicio, identificar los alcances correspondientes y seleccionar al equipo auditor adecuado y competente. Por ultimo, obliga a formalizar un
acuerdo legalmente vinculante que defina las responsabilidades y condiciones comerciales de ambas partes.

RESUMEN DE COMPONENTES CLAVE - FASE 9.1: ACTIVIDADES PREVIAS (NORMA 17021-1)
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9. Requisitos relativos a los procesos

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.

- J

La Clausula 9.2 se centra en la preparacion operativa e individual de cada auditoria del ciclo. A
diferencia de la fase anterior (9.1), que disena la estrategia macro de tres anos, la seccion 9.2 regula
cOmMo se organiza tacticamente una auditoria especifica, asegurando que se definan los objetivos
correctos, se asigne el personal idoneo y se estructure un plan de trabajo claro.

Esta clausula se divide formalmente en tres sub clausulas principales (de la 9.2.1 a la 9.2.3), con
requisitos muy especificos:

e 9.2.1 Determinacion de los objetivos, alcance y criterios de la auditoria Esta subclausula

exige que el Organismo de Certificacion (OC) defina con total precision el marco bajo el cual se
ejecutara la auditoria antes de enviar al equipo al sitio.

9.2.1.1 Determinacion de objetivos: El OC debe establecer que se busca lograr con la auditoria.
Los objetivos estandar deben incluir de forma obligatoria:

Determinar la conformidad del sistema de gestion del cliente con los criterios de auditoria.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.

Evaluar la capacidad del sistema para asegurar que el cliente cumple con los requisitos legales,
reglamentarios y contractuales aplicables.

Evaluar |la eficacia del sistema para asegurar que el cliente cumple continuamente sus objetivos
especificados.

|dentificar areas de mejora potencial del sistema de gestion (si aplica).

9.2.1.2 Definicion del alcance: El alcance debe describir la extension y los limites de la auditoria
(por ejemplo, sitios fisicos especificos, unidades organizativas, actividades y procesos que seran
evaluados). Debe ser totalmente coherente con el programa general.

9.2.1.3 Establecimiento de criterios: Se deben definir los puntos de referencia contra los cuales
se comparara la evidencia (la norma del sistema de gestion, politicas internas del cliente, leyes
aplicables y los propios manuales o procedimientos de la organizacion).




9. Requisitos relativos a los procesos

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.
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e 9.2.2 Seleccion y asignhacion del equipo auditor

Regula las reglas para conformar el equipo de trabajo, garantizando la competencia tecnica global
y la total imparcialidad de sus miembros.

9.2.2.1 Competencia colectiva: E|l OC debe seleccionar un equipo que cuente con las
competencias necesarias para lograr los objetivos fijados. Esto implica que el equipo, de forma
conjunta, debe entender el idioma, el sector tecnico industrial y los riesgos especificos del
cliente.

9.2.2.2 Designacion del Lider del Equipo: Se debe nombrar a un auditor lider calificado para
coordinar la auditoria, dirigir las reuniones de apertura/cierre y consolidar el informe final.

9.2.2.3 Uso de Expertos Tecnicos: Si el equipo auditor no domina el sector tecnico especifico
(por ejemplo, procesos quimicos complejos o ciberseguridad avanzada), se debe asignar un
experto técnico para guiar a los auditores. La norma aclara que los expertos tecnicos no actuan
como auditores independientes, sino bajo la supervision directa de un auditor.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.
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9.2.2.4 Evaluadores en formacion y observadores: Se permite la inclusion de auditores en

entrenamiento u observadores (como personal del ente de acreditacion), pero estos no deben im T e
influir ni formar parte de la evaluacion del cliente.

i 8
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9.2.2.5 Derecho de objecion del cliente: El nombre de los miembros del equipo auditor debe
ser notificado al cliente con suficiente antelacion para que este pueda solicitar el cambio de

algun miembro por razones justificadas (por ejemplo, conflicto de intereses demostrable o haber
trabajado previamente como consultor de la empresa).

Ld

e 9.2.3 Plan de auditoria (Audit plan): Esta subclausula exige la creacion de la agenda o

cronograma detallado que guiara el dia a dia de |la auditoria.

9.2.3.1 Proposito del plan: Asegurar una conduccion eficiente y la cobertura total de los
procesos seleccionados dentro del tiempo de auditoria asignado.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.

9.2.3.2 Contenido minimo del plan: El documento debe detallar de forma clara:

: INFORME DE AUDITORIA

-Los objetivos, criterios y alcance de la auditoria.

i 8
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-Las fechas y los lugares exactos donde se realizaran las actividades (incluyendo visitas a
frentes de trabajo temporales o auditorias remotas).

Ld

-El horario previsto para las reuniones de apertura, de cierre y las reuniones intermedias del *
equipo. |
-Los procesos, funciones y departamentos especificos que seran auditados, asignando un
auditor responsable para cada blogue de tiempo.

-La asignacion de recursos y el rol de los acompanantes o guias designados por el cliente.

9.2.3.3 Comunicacion previa: El plan de auditoria debe ser compartido y acordado con el
cliente formalmente antes del inicio de las actividades en sitio para asegurar la disponibilidad de
los lideres de proceso.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.2 Planificacion de las auditorias
Establece los preparativos especificos previos a la ejecucion de la auditoria en campo.
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Resumen: La clausula 9.2 de la ISO/IEC 17021-1:2015 determina que el organismo debe desarrollar un plan de auditoria detallado para cada visita,
con el fin de asegurar que se cumplan de manera eficiente los objetivos del cliente y de la certificacion. Este plan debe definir con precision el
alcance, los criterios de evaluacion, las fechas, las ubicaciones y los roles especificos asignados a cada miembro del equipo auditor. Finalmente,
exige que la planificacion se comunique al cliente con anticipacion para coordinar la logistica y garantizar la disponibilidad de los recursos necesarios.

RESUMEN DE ENTRADAS Y SALIDAS DE LA PLANIFICACION
(CLAUSULA 9.2 - ISO/IEC 17021-1)
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9. Requisitos relativos a los procesos

9.3 Certificacion inicial
Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.

- J

La Clausula 9.3 (Certificacion inicial) de la norma ISO/IEC 17021-1 regula los pasos obligatorios que

debe seguir un Organismo de Certificacion cuando evalua a una empresa que busca obtener una
certificacion por primera vez.

Esta clausula establece formalmente el modelo clasico de auditoria dividido en dos etapas

independientes y secuenciales (Etapa 1 y Etapa 2). A nivel formal en el texto de la norma, se
desglosa en tres sub clausulas principales (de la 9.3.1 a la 9.3.3):

e 9.3.1 Auditoria de Etapa 1 (Stage 1 audit)

Esta subclausula define el proceso de revision preliminar o "auditoria documental”. Su objetivo

principal es determinar si el sistema de gestion del cliente esta lo suficientemente maduro y
preparado para enfrentarse a la auditoria principal en sitio.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.3 Certificacion inicial
Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.
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9.3.1.1 Objetivos obligatorios de la Etapa 1:
a) Revisar la documentacion del sistema de gestion del cliente.

b) Evaluar la ubicacion del cliente y las condiciones especificas del sitio, asi como recopilar
informacidon sobre el personal, procesos, equipos y niveles de control o normativas legales
aplicables.

c) Revisar el estado de comprension del cliente respecto a los requisitos de la norma
(especialmente los componentes clave o de alto riesgo).

d) Recopilar la informacion necesaria sobre el alcance del sistema de gestion, los procesos
corporativos, las sedes y los aspectos reglamentarios aplicables.

e) Evaluar la asignacion de recursos para la Etapa 2 y acordar los detalles tacticos de la auditoria
principal con el cliente.

f) Evaluar si las auditorias internas vy la revision por la direccion se han planificado y realizado de
manera efectiva (lo que demuestra que el sistema ya esta operando).

9.3.1.2 Ubicacion de la Etapa 1: La norma especifica que, al menos una parte de la Etapa 1,
deberia llevarse a cabo en las instalaciones del cliente para lograr los objetivos de reconocimiento

del sitio.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.3 Certificacion inicial
Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.
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9.3.1.3 Informe y retroalimentacion: Los hallazgos de la Etapa 1 deben documentarse
formalmente y enviarse al cliente, incluyendo la identificacion de cualquier area de preocupacion o
deficiencia que podria convertirse en una No Conformidad durante la Etapa 2.

9.3.1.4 Intervalo entre etapas: E|l OC debe determinar el tiempo de separacion entre la Etapa 1y
la Etapa 2. Este intervalo debe permitirle al cliente resolver las "preocupaciones" detectadas. Si
ocurren cambios drasticos en este lapso, podria requerirse repetir la Etapa 1.

e 9.3.2 Auditoria de Etapa 2 (Stage 2 audit) Esta subclausula regula la auditoria de certificacion
propiamente dicha. Su propodsito es evaluar la implementacion real, la conformidad viva y la
eficacia total del sistema de gestion en campo.

Requisito operativo: Se lleva a cabo obligatoriamente en los sitios e instalaciones del cliente.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.3 Certificacion inicial
Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.

Elementos indispensables a evaluar durante la Etapa 2:

-Toda la informacion y evidencia objetiva sobre la conformidad con todos los requisitos de la
norma aplicable.

-El desempeno, seguimiento, medicion, informe y revision respecto a los objetivos clave del
sistema de gestion.

-La capacidad operativa del sistema para cumplir con los requisitos legales, reglamentarios y
contractuales de sus productos o servicios.

-El control operativo de los procesos del cliente.
-Las auditorias internas completas y las revisiones por la direccion.
-La responsabilidad de la alta direccion con las politicas de la organizacion.

-El vinculo claro entre los requisitos normativos, las politicas, los objetivos de |la empresa, los
hallazgos de auditoria y los resultados de mejora.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.3 Certificacion inicial
Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.
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e 9.3.3 Conclusiones de la auditoria de certificacion inicial: Regula |la fase de cierre tecnico de
la auditoria inicial, previa a enviar el expediente al comité independiente de decision.

Analisis de hallazgos: El equipo auditor debe analizar toda la informacion y las evidencias

recopiladas durante la Etapa 1 y la Etapa 2 para llegar a una conclusion unificada sobre el
estado del sistema.

Recomendacion formal: El equipo auditor debe emitir una conclusidon téecnica recomendando
(0 no) el otorgamiento de la certificacion, la cual se plasmara en el informe de auditoria final
para que sea analizado bajo las directrices de la clausula 9.5 (Decision de certificacion).




9. Requisitos relativos a los procesos

9.3 Certificacion inicial
Define las fases obligatorias para organizaciones que buscan certificarse por primera vez.
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Resumen: La clausula 9.3 de la ISO/IEC 17021-1:2015 establece que el proceso de certificacion inicial debe dividirse obligatoriamente en dos
etapas: la Etapa 1 para revisar la documentacion y evaluar la preparacion del cliente, y la Etapa 2 para verificar la implementacion y eficacia real del
sistema de gestion. Asimismo, exige que el equipo auditor recopile y analice todas las evidencias necesarias en el sitio para determinar el grado de
conformidad con la norma de referencia. Finalmente, obliga a formalizar las conclusiones en un informe detallado que servira de base técnica para
qgue el organismo tome la decision final sobre el otorgamiento del certificado.

RESUMEN METODOLOGICO DEL PROCESO DE CERTIFICACION INICIAL
| ISO/IEC 17021-1 | ETAPA 1 A ETAPA 2

[ ETAPA PRELIMINAR: PREPARACION | [ INTERVALO DE TIEMPO / RESOLUCION | [ ETAPA PRINCIPAL: EFICACIA |
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» EVALUACION DE PREPARACION DEL SITIO. » ESPACIO PARA QUE EL CLIENTE SITIO (FABRICA/CAMPO).
» VALIDACION DE AUDITORIA INTERNA. " RESUELVA LAS ‘AREAS DE PREOCUPACION’ | * CUMPLIMIENTO CON TODOS LOS REQUISITOS.
« REVISIGN POR LA DIRECCION (ESTADO). " DETECTADAS EN LA ETAPA 1. » SEGUIMIENTO DE OBJETIVOS Y DESEMPERO.
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9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias

Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.

- J

La Clausula 9.4 (Realizacion de las auditorias) de la norma ISO/IEC 17021-1 dicta el marco
metodologico y las reglas de conducta obligatorias que debe seguir el equipo auditor durante la
ejecucion del trabajo de campo. Esta seccion busca que el proceso de auditoria sea sistematico,
transparente y basado en evidencias objetivas, independientemente de la norma evaluada.

En el texto normativo oficial, esta clausula es una de las mas detalladas y se divide formalmente en
nueve sub clausulas principales (de la 9.4.1 a la 9.4.9):

e 9.4.1 Generalidades: Establece la obligatoriedad de contar con un proceso documentado vy
estructurado para llevar a cabo las auditorias. Exige que el organismo apligue metodologias
estables para recopilar informacion de manera imparcial.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias
Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.
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e 9.4.2 Realizacion de la reunion de apertura: Regula el protocolo del primer contacto formal cara ,
a cara entre el equipo auditor y la alta direccion del cliente. = ere—

Proposito de la reunion: Presentar a los miembros del equipo auditor y sus roles.
Confirmar el plan de auditoria (horarios, alcance y criterios).
Asegurar que los canales de comunicacion interna queden claros.

Confirmar la disponibilidad de guias y observadores.

Explicar los metodos de muestreo y aclarar que la auditoria se basa en una muestra de
informacion disponible.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias
Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.
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e 9.4.3 Comunicacion durante la auditoria: Establece las pautas para el intercambio continuo de
informacion durante las jornadas de evaluacion.

Reuniones del equipo: El equipo auditor debe reunirse periodicamente para intercambiar
informacion, evaluar el progreso y reasignar tareas si es necesario.

Informacion al cliente: El auditor lider debe informar al cliente de manera oportuna sobre el
progreso de la auditoria y sobre cualquier hallazgo critico o riesgo inmediato detectado (por
ejemplo, un fallo de seguridad grave o un incumplimiento legal evidente).

Modificaciones sobre la marcha: Si |a evidencia recopilada demuestra que los objetivos de la
auditoria no se pueden cumplir, el lider debe notificar los motivos al cliente y al organismo de
certificacion para determinar las acciones a seguir.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias
Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.
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e 9.4.4 Recopilacion y verificacion de la informacion:Representa el motor operativo de la
auditoria. Define cOmo se deben obtener las evidencias legitimas.

Metodos obligatorios de recoleccion: La informacion debe ser recopilada mediante:
-Entrevistas con el personal de diferentes niveles.
-Observacion directa de las actividades, operaciones y condiciones del entorno de trabajo.

-Revision analitica de documentos, registros, especificaciones y mediciones de desempeno.

e 9.4.5 Ildentificacion y registro de los hallazgos de auditoria Regula como se procesa la
informacion obtenida para contrastar con los criterios.

Hallazgos: Las evidencias de la auditoria deben evaluarse frente a los criterios para generar los
hallazgos de auditoria.

Clasificacion de incumplimientos: Los hallazgos de no conformidad deben registrarse de
manera clara, precisa y con trazabilidad a la clausula de la norma incumplida. Se deben
clasificar segun el esquema del organismo en No Conformidades Mayores o Menores.
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9.4 Realizacion de las auditorias
Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.
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9.4.6 Preparacion de las conclusiones de la auditoria: Fase previa a la reunidon de cierre
donde el equipo auditor se reune en privado para consolidar los resultados.

Objetivos del analisis:
-Revisar los hallazgos frente a los objetivos iniciales de la auditoria.
-Acordar las conclusiones finales (determinar si el sistema es eficaz y cumple la norma).
-Confirmar la idoneidad del alcance evaluado.

-Discutir la recomendacion formal de certificacion.

e 9.4.7 Realizacion de la reunion de cierre: El acto protocolar final de la auditoria en sitio.

Requisito: Se debe llevar a cabo una reunion formal con la alta direccion y los responsables de
los procesos.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias

Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.

Contenido obligatorio:

INFORME DE AUDITORIA

-Presentar los hallazgos y conclusiones de manera que sean comprendidos por la RV [
organizacion. Bl A

i 8
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-Explicar el metodo de tratamiento para las No Conformidades levantadas.

Ld

-Indicar los plazos maximos para que el cliente presente sus planes de accion. ’

-Aclarar el proceso para presentar quejas o apelaciones en caso de desacuerdos.

e 9.4.8 Redaccion del informe de auditoria :Define la formalizacion del documento escrito que
respalda todo el proceso.

Responsabilidad: El auditor lider es el responsable final del informe.

Contenido minimo obligatorio: Debe incluir la identificacion del OC y del cliente, fechas de
auditoria, alcance evaluado, criterios, hallazgos debidamente documentados, conclusiones sobre
la eficacia del sistema y la recomendacion formal del equipo.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias

Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.
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e 9.4.9 Analisis de la causa raiz y acciones correctivas: Regula la responsabilidad del cliente ,
despues de que el equipo auditor se retira de las instalaciones. = Feer—

Obligacion del cliente: Ante cualquier No Conformidad, el cliente debe realizar un analisis
detallado para identificar la causa raiz del problema y proponer un plan de acciones correctivas
encaminado a evitar que el fallo vuelva a ocurrir.

las acciones propuestas por el cliente son técnicamente aceptables antes de dar por cerrado el
ciclo de la auditoria.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.4 Realizacion de las auditorias

Describe las reglas metodologicas y de conducta que el equipo auditor debe seguir durante
cualquier auditoria del ciclo.
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Resumen: La clausula 9.4 de la ISO/IEC 17021-1:2015 define el proceso para ejecutar las auditorias, iniciando con una reunion de apertura para
coordinar las actividades y terminando con una reunion de cierre para presentar los hallazgos. Exige que el equipo auditor recopile y verifique
evidencias objetivas a través de entrevistas, observacion de procesos y revision de documentos para evaluar la conformidad del sistema. Finalmente,
obliga a registrar todas las no conformidades detectadas de forma clara y formalizar las conclusiones en un informe tecnico detallado para el cliente.

ISO/IEC 17021-1 | CLAUSULA 9.4: REALIZACION DE LAS AUDITORIAS

MARCO METODOLOGICO Y REGLAS DE CONDUCTA OBLIGATORIAS (— gu43
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9. Requisitos relativos a los procesos

9.5 Decision de certificacion
El nucleo que garantiza la imparcialidad del proceso.
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La Clausula 9.5 (Decision de certificacion) de la norma ISO/IEC 17021-1 es el nucleo de
salvaguarda de la imparcialidad de todo el proceso. Como vimos anteriormente, su proposito
fundamental es garantizar un "muro de Berlin" entre las personas que levantan la informacidén en
campo (los auditores) y quienes analizan el expediente de forma fria, legal y técnica para firmar el
certificado.

A nivel de estructura formal en el texto de la norma, esta seccion se divide en cuatro sub clausulas
principales (de la 9.5.1 ala 9.5.4):

e 9.5.1 Generalidades (El principio de independencia): Establece las reglas de elegibilidad de
quienes pueden y quienes no pueden decidir sobre el estatus de un certificado.

9.5.1.1 Separacion obligatoria de funciones: El organismo de certificacion debe asegurar que
las personas o comités que toman la decision de certificacion sean completamente diferentes de
quienes llevaron a cabo las auditorias (Etapa 1, Etapa 2, Vigilancias o Recertificacion).

9.5.1.2 Requisito de competencia de los decisores: El individuo o grupo asignado para tomar la
decision debe contar con un nivel de competencia tecnica e institucional adecuado para evaluar el




9. Requisitos relativos a los procesos

9.5 Decision de certificacion
El nucleo que garantiza la imparcialidad del proceso.
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9.5.1.3 Entidades combinadas: Se mantiene |la obligatoriedad de que, si la decision la tomo una
entidad externa o un comité mixto, se mantenga el control total y la responsabilidad juridica en
manos del propio Organismo de Certificacion (OC).

e 9.5.2 Acciones previas a la toma de decision (Revision téecnica):Define el "checklist"

obligatorio que el decisor o comité debe validar antes de proceder a estampar su firma en una
concesion o renovacion.

Requisitos de la revision del expediente: El decisor debe verificar formalmente que:

-La informacion proporcionada por el equipo auditor es suficiente con respecto a los requisitos
de certificacion y el alcance solicitado.

-Para cualquier No Conformidad Mayor, el cliente haya implementado acciones correctivas que

hayan sido verificadas como eficaces por el organismo (mediante una auditoria de seguimiento
o revision documental profunda).

-Para cualquier No Conformidad Menor, el cliente haya presentado un analisis de causa raiz y
un plan de acciones correctivas que haya sido tecnicamente aceptado por el equipo auditor.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.5 Decision de certificacion
El nucleo que garantiza la imparcialidad del proceso.

- J

e 9.5.3 Concesion de la certificacion: Regula las condiciones bajo las cuales el organismo esta
legalmente facultado para emitir un certificado nuevo o renovar uno existente.

Criterios de otorgamiento: La decision de otorgar o renovar la certificacion solo se puede
tomar si se demuestra un cumplimiento sostenido del sistema de gestion y si el informe de
auditoria incluye una recomendacion positiva y justificada del auditor lider.

e 9.5.4 Denegacion de la certificacion: Establece el procedimiento cuando el cliente no pasa la
evaluacion.

Criterios de rechazo: Si el cliente no logra demostrar la eficacia del sistema, no cierra las No
Conformidades Mayores dentro de los plazos normativos establecidos, o si el expediente

presenta vacios técnicos graves, el organismo tiene la obligacion de denegar formalmente Ia
certificacion.

Notificacion formal: Se debe notificar al cliente explicando detalladamente las razones
tecnicas y normativas del rechazo del expediente.
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Resumen: La clausula 9.5 de la ISO/IEC 17021-1:2015 establece que la decision de otorgar, mantener, renovar, ampliar, reducir, suspender o retirar
la certificacion debe ser tomada por personas o comités independientes que no hayan participado en la auditoria del cliente. Esta decision debe
fundamentarse estrictamente en la evaluacion del informe de auditoria, las no conformidades y la eficacia de las acciones correctivas presentadas

por la organizacion evaluada. De este modo, se garantiza la total imparcialidad, objetividad y transparencia en el dictamen final, evitando cualquier
posible conflicto de intereés.

RESUMEN DEL FLUJO DE TRABAJO EN LA CLAUSULA 9.5 (NORMA ISO/IEC 17021-1)

1. FIN DE AUDITORIA | 2. ASIGNACION DE 3. REVISION TECNICA Y 4a. CONCESION / RENOVACION
Y RECOMENDACION DECISOR INDEPENDIENTE 8 EVALUACION DEL EXPEDIENTE (CLAUSULA 9.5.3)
(CLAUSULA 9.4) | (CLAUSULA 9.5.1) (CLAUSULA 9.5.2)

Checked
p( Obado F\RN\
NC MAYORES: _

Verificadas como Ei
Slstema Eficaz. Emision de
Certificado con Alcance,
Trazabilidad y Fechas Clave.

4b. DENEGACION / RECHAZO
(CLAUSULA 9.5.4)

NC MENORES:
Causa Ralz Acep
y Plan de Accidn

INFORME:
Suficiente y Claro

(CLAUSULA 9.4) (CLAUSULA 9.5.1) (CLAUSULA 9.5.2)

Informe Final, Hallazgos Asignacion de personal o comité  Decisor Independiente verifica
y Causa Raiz. competente y TOTALMENTE el cumplimiento sostenido y Sistema No Eficaz. NC Mayores
Equipo Auditor emite juicio. SEPARADO de la auditoria. el cierre técnico de hallazgos. Abiertas o0 Incumplimiento.
Blindaje Imparcial. Notificacion de Razones Técnicas.

A

1. FIN DE AUDITOBiA 2. ASIGNACION DE 3. REVISION TECNICA Y —
Y RECOMENDACION DECISOR INDEPENDIENTE EVALUACION DEL EXPEDIENTE F%
uorpgil‘t'::ﬂ(m




9. Requisitos relativos a los procesos

9.6 Mantenimiento de la certificacion
Regula el seguimiento obligatorio post-certificacion.

- J

La Clausula 9.6 (Mantenimiento de la certificacion) de la norma ISO/IEC 17021-1 regula todas las
actividades operativas y de control que ocurren despues de gque una organizacion ha obtenido su
certificado original. Obtener la certificacion es solo el inicio; el verdadero reto es demostrar que el
sistema de gestion sigue vivo, es eficaz y madura con el tiempo.

Esta seccion es muy dinamica y se desglosa en cinco sub clausulas principales (de la 9.6.1 a la
9.6.5):

9.6.1 Generalidades: Establece los principios basicos bajo los cuales el Organismo de Certificacion
(OC) monitorea la continuidad del cumplimiento del cliente.

Requisito: El organismo debe mantener la certificacion del cliente basandose en la demostracion
continua de que el sistema de gestion sigue cumpliendo con los requisitos de la norma de
referencia.

Criterio de confianza: El OC puede mantener la certificacion basandose en la recomendacion
positiva del lider del equipo auditor en las auditorias de seguimiento periodicas, siempre gque no
existan incumplimientos graves no resueltos.
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e 9.6.2 Actividades de vigilancia (Surveillance activities): Regula las famosas "auditorias de
vigilancia" o de seguimiento anual. Su proposito no es revisar toda la empresa desde cero, sino
verificar muestras clave del sistema para asegurar la continuidad.

9.6.2.1 Diseno de las auditorias de vigilancia: Son auditorias en sitio planificadas para evaluar
aspectos criticos. No son opcionales y deben ejecutarse de manera obligatoria durante el ciclo de
3 anos.

9.6.2.2 Elementos minimos a evaluar en cada vigilancia:
-Auditorias internas y revision por la direccion (eje central del mantenimiento).
-Revision de las acciones tomadas ante las No Conformidades en la auditoria anterior.

-Tratamiento de quejas recibidas por el cliente de parte de sus propios usuarios.

-Eficacia del sistema de gestion con respecto al logro de los objetivos de la organizacion
certificada.

-Progreso de las actividades planificadas orientadas a la mejora continua.

-Control operativo continuo de los procesos de la empresa.

-Uso correcto de las marcas de certificacion y logotipos (enlazado con la clausula 8.3).
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9.6.2.3 Periodicidad estricta: La norma fija un limite de tiempo inflexible para la primera
vigilancia del ciclo: La primera auditoria de vigilancia debe realizarse a mas tardar 12 meses
despues de la fecha en que se tomo la decision de la certificacion inicial.

e 9.6.3 Recertificacion (Recertification): Regula el proceso de renovacion total que ocurre al final
de cada ciclo de 3 anos para emitir un certificado completamente nuevo.

9.6.3.1 Proposito y alcance: La auditoria de recertificacion evalua la eficacia global y continua
del sistema de gestion en su totalidad, considerando el historial de los tres anos previos. Debe
planificarse y ejecutarse con suficiente antelacion antes de que caduque el certificado actual.

9.6.3.2 Actividades clave de la recertificacion: Evaluar la eficacia total del sistema a la luz de
los cambios internos y externos de la organizacion.

Verificar el compromiso demostrado para mantener la eficacia y la mejora del sistema.

Evaluar si la operacion del sistema certificado contribuye al logro de la politica y los objetivos de la
0rqanizacion
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9.6.3.3 Estructura de la auditoria: Puede requerir una Etapa 1 si ha habido cambios drasticos
en la empresa (nuevas leyes, mudanzas de plantas, etc.). En la auditoria principal (Etapa 2), s Y= ="
se detectan No Conformidades Mayores, el cliente debe cerrarlas eficazmente antes de la fecha

de vencimiento del certificado, de lo contrario, la certificacion se pierde y el cliente debe iniciar
desde cero como certificacion inicial.

N
¥y

! g’
-

e 9.6.4 Auditorias especiales (Special audits): Regula aquellas auditorias extraordinarias que
ocurren fuera del cronograma estandar anual.

9.6.4.1 Ampliacion del alcance: Si un cliente solicita incluir una nueva linea de negocio, una
nueva planta o nuevos servicios en su certificado vigente, el OC debe realizar una revision

documental y, si es necesario, una auditoria especial en sitio para validar el cumplimiento antes
de ampliar el alcance del certificado.

9.6.4.2 Auditorias con previo aviso de corto plazo: El OC tiene la facultad legal de

presentarse en las instalaciones del cliente con muy poco margen de aviso (o de forma urgente)
bajo dos escenarios criticos:
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-Para investigar quejas serias recibidas de terceros sobre fallos graves en el sistema del
cliente.

INFORME DE AUDITORIA
PROCESO 1SO 6001/15005

-Ante cambios drasticos que alteren la operacion (por ejemplo, accidentes graves de - g )
seguridad o ambientales, o investigaciones judiciales). - ] 'Y
.

-Para verificar el cierre de suspensiones temporales.

L
e 9.6.5 Suspension, retirada o reduccion del alcance de la certificacion: Establece el regimen
sancionatorio cuando el cliente rompe las reglas del juego.

9.6.5.1 Suspension (Congelamiento temporal): El OC debe suspender la certificacion cuando:

-El sistema de gestion del cliente ha fallado de manera grave o persistente con los requisitos
(por ejemplo, acumulacion de NC Mayores sin resolver).

-El cliente no permite la realizacion de las auditorias de vigilancia o recertificacion en los plazos
obligatorios.

-El cliente lo solicita voluntariamente de forma temporal.

Nota: Durante la suspension, la certificacion del cliente no es valida y el OC lo publica en su
base de datos.
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9.6.5.2 Reduccion del alcance: Si el OC descubre que el cliente ha dejado de fabricar un ,
producto o ha cerrado una linea de servicio que formaba parte del alcance certificado, el w7 e
organismo debe reducir el alcance del certificado para reflejar la realidad del mercado. y

"
. -

9.6.5.3 Retirada (Cancelacion definitiva): Si el cliente no resuelve los problemas que
originaron su suspension dentro de los plazos otorgados por el organismo (normalmente un

maximo de 6 meses), el OC debe proceder a la retirada definitiva del certificado, anulando su
validez legal de forma permanente.

Ld

\
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Resumen: La clausula 9.6 de la ISO/IEC 17021-1:2015 establece que el organismo debe supervisar continuamente el sistema de gestion del cliente
mediante auditorias de vigilancia periddicas y una auditoria de recertificacion antes de que expire el certificado. Estas evaluaciones confirman que la
organizacion sigue cumpliendo con los requisitos normativos y mantiene la eficacia de sus procesos a lo largo del ciclo de certificacion. Finalmente,
faculta al organismo para suspender, retirar o reducir el alcance de la certificacion si se detectan incumplimientos graves o si el cliente no resuelve
las no conformidades en los plazos acordados.

1ISO/IEC 17021-1 | CLAUSULA 9.6: MANTENIMIENTO DE LA CERTIFICACION
' » RESUMEN DEL CICLO DE VIDA (3 ANOS) '

i
N — SUSPENDIDO
40 - [’ X
\ » Considerando QUEJA

\ ANOS ~ » auditorias internas % f\?sqglrrl?a?mo &/
* revision direccion
* quejas M) « Evaluacion AMPLIACION conTo HERAADO
* marcas/logos del sistema ALCANCE PLAZ . NOTIFICACION
9 6 2 FORMAL

=== VIGILANCIA ﬁ RECERTIFICACION ﬁ AUDITORIA ESPECIAL ’ SANCIONES
(Clausula 9.6.2) (Clausula 9.6.3) (Clausula 9.6.4) (Clausula 9.6.5)

* Frecuencia: ANUAL. (Max. 12 meses * Frecuencia: CADA 3 ANOS » Frecuencia: CUANDO SE REQUIERA e Frecuencia: ANTE INCUMPLIMIENTO
(Antes del vencimiento). (Quejas graves 0 ampliaciones de TECNICO o de plazos obligatorios.
e o L | de alcance). * Impacto: Suspensin (Pausa),
* Foco: Auditorias internas, revision por e Foco: Eficacia global y continua del e Foco: Investigar quejas serias o Reduccidn (Ajuste) o Retirada
|a direccion, quejas, y uso de marcas.  sistema considerando el historial. validar nuevos procesos/sedes. (Anulacion definitiva).

o Impacto: MANTIENE LA VALIDEZ e« Impacto: RENUEVA EL CERTIFICADO e Impacto: MODIFICA O VALIDA EL
ACTIVA del certificado. por un nuevo ciclo trienal. ALCANCE del certificado.
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adversa tomada por el organismo de certificacion.
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La Clausula 9.7 regula el derecho legal y operativo que tienen las organizaciones clientes de
manifestar su desacuerdo formal con una decision tomada por el Organismo de Certificacion (OC)
como la denegacion, suspension o retirada de un certificado y exigir que el caso sea revisado de
manera independiente.

A nivel de estructura en el texto normativo, esta seccion no cuenta con sub clausulas (como 9.7.1,
9.7.2), sino que se presenta como una clausula de requisitos continuos y mandatorios que
configuran la estructura del proceso de apelacion:

1. Transparencia y Acceso Publico

El OC debe poner a disposicion del publico (normalmente a traves de su sitio web) una descripcion
detallada del proceso para el tratamiento de apelaciones. Cualquier cliente debe saber exactamente
como, donde y en quée plazos puede apelar.
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2. Principio de No Discriminacion y Proteccion

Salvaguarda contra represalias: La norma exige estrictamente que la presentacion, investigacion vy
decision de una apelacion no den como resultado ninguna accion discriminatoria o punitiva contra el
apelante por parte del organismo de certificacion.

3. Responsabilidad Final del Organismo

El OC es el responsable directo de recopilar y verificar toda la informacidon necesaria (evidencias,
informes de auditoria, bitacoras) para validar el caso y tomar una decision justa.

4. Blindaje de Imparcialidad (Personal del Proceso)

Independencia absoluta: Las personas que participen en la revision de la apelacion, validen el caso
y tomen la decision final deben ser completamente distintas de aquellas que llevaron a cabo las
auditorias y de aquellas que tomaron la decision original de certificacion (Clausula 9.5).

Ausencia de conflictos: Tampoco se puede utilizar a personal interno o externo que haya realizado
consultorias o haya sido empleado de |la organizacion apelante en los ultimos dos anos.
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5. Flujo Operativo Obligatorio (Paso a Paso):El proceso interno que disene el organismo de
certificacion debe asegurar las siguientes etapas cronoldgicas:

a) Recepcion y Registro: Notificar formalmente al apelante que su recurso ha sido recibido vy
registrar el inicio del caso.

b) Validacion de Procedencia: Evaluar de manera preliminar si la apelacion cuenta con
fundamentos técnicos o contractuales validos relacionados con la certificacion.

c) Investigacion y Analisis: Revisar el historial, las evidencias de la auditoria y los argumentos del
cliente para determinar si el organismo actuo bajo las reglas normativas.

d) Decision sobre las Acciones: Determinar que acciones se deben tomar en respuesta a la
apelacion (por ejemplo, ratificar la decision original o revocar y remitir el certificado).
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6. Comunicacion y Cierre Formal VST |

Informes de Progreso: El OC debe mantener al apelante informado de manera periodica sobre el
estatus de la investigacion.

Notificacion Oficial de Resultados: El desenlace de la apelacion se debe comunicar al cliente por
escrito de manera formal, detallando los argumentos técnicos y legales que sustentan la decision.

Finalizacion Formal: El organismo debe dar un cierre oficial al caso una vez que se han ejecutado
las acciones correspondientes, asegurando el archivo confidencial del expediente.
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Resumen: La clausula 9.7 de la ISO/IEC 17021-1:2015 establece que el organismo de certificacion debe contar con un proceso documentado para
recibir, evaluar y tomar decisiones sobre las apelaciones presentadas por los clientes contra sus dictamenes. Este proceso garantiza que la
investigacion y la resolucion final sean ejecutadas por personal totalmente independiente de los auditores y de quienes tomaron la decision inicial de
certificacion. Asimismo, prohibe cualquier accion discriminatoria o de represalia contra el apelante, asegurando que el resultado se comunique

formalmente y de manera transparente.

RESUMEN DE LA ESTRUCTURA DEL PROCESO DE APELACION | NORMA ISO/IEC 17021-1
© RESUMEN DE LA ESTRUCTURA DE APELACION e

)| \& 2
RESOLUCION
REVISION

INDEPENDIENTE i 0

1.RECEPCIONY ™==P9» 2 VALIDACIONE ™==P9 3, INVESTIGACION Y 4. RESOLUCION Y
REGISTRO (CLAUSULA 9.7.1)  INDEPENDENCIA (CLAUSULA 9.7.2) REVISION TECNICA (cLAUSULA9.7.3) NOTIFICACION (CLAUSULA 9.7.4)
« Frecuencia: PERIODICA * Frecuencia: CONTINUA « Frecuencia; POR EXPEDIENTE. < Frecuencia: PERIODICA / FINALIZACION
(Por apelacion). (Verificacion de conflictos). (Analisis de pruebas). (Decision formal).
* Foco: Acusar recibo, registrar el * Foco: Confirmar competencia del  + Foco: Analizar pruebas, informes  * Foco: Toma de decision formal, justificacion

caso e informar plazos al apelante.  apelante y ausencia de conflictos de  de auditoria, evidencias y argumentos técnica y notificacion por escrito sin represalias
interés en decisores. técnicos. » Impacto: FORTALECE LA EFICACIA

Impacto: ASEGURA LA TRAZABILIDAD e Impacto: GARANTIZA LA IMPARCIALIDAD e Impacto: VALIDA LA CONFORMIDAD y transparencna del Orgamsmo
del recurso y los derechos. TOTAL de la revision. de la decision original 0 Su revocacion. G,s

GLOBECE RT,
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Regula |la recepcion, validacion e investigacion de expresiones de insatisfaccion sobre las
actividades del organismo o sus certificados.
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La Clausula 9.8 (Quejas) de la norma ISO/IEC 17021-1 es el mecanismo obligatorio de "servicio al
cliente" y control de calidad que deben tener los Organismos de Certificacion (OC). A diferencia de
las apelaciones (donde el cliente cuestiona una decisidon de certificacion), una queja es una
expresion de insatisfaccion presentada por cualquier persona u organizacion (incluidos los usuarios
finales de los productos/servicios del cliente certificado) relacionada con las actividades del OC o de
uno de sus clientes certificados.

Al igual que la clausula de apelaciones, |la seccion 9.8 se presenta como una serie de requisitos
continuos:

1. Transparencia y Acceso Publico:

Disponibilidad: El OC debe poner a disposicion del publico una descripcion clara de su proceso

para el tratamiento de quejas (normalmente en su pagina web). Cualquier tercero debe saber como
presentar una queja legitima.
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2. Principios Fundamentales del Proceso

No Discriminacion: El| proceso de quejas debe ser equitativo. La presentacion, investigacion y
decision no deben resultar en ninguna accion discriminatoria o punitiva contra el quejoso

Responsabilidad Total: El OC es el responsable directo de recopilar y verificar toda la informacion
necesaria para validar y resolver la queja.

Manejo de Quejas contra Clientes Certificados: Si una queja se refiere a un cliente certificado por
el OC, el organismo debe investigar si el sistema de gestion del cliente esta fallando y debe notificar
al cliente sobre la queja en el momento apropiado.

3. Flujo Operativo Obligatorio (Paso a Paso): El procedimiento documentado del organismo de
certificacion debe asegurar las siguientes etapas cronoldgicas:

a) Recepcion y Registro: Notificar formalmente al quejoso que su queja ha sido recibida y registrar
el caso de manera oficial.

b) Validacion: Evaluar inicialmente si la queja es legitima, si tiene fundamentos tecnicos o
normativos validos, y si se refiere a actividades de certificacion bajo su responsabilidad.

c) Investigacion y Analisis: Llevar a cabo una investigacion profunda y objetiva de los hechos,
evidencias y circunstancias que rodearon la queja.

d) Decision sobre las Acciones: Determinar que acciones se deben tomar en respuesta a la queja.
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5. Comunicacion y Cierre formal de Informes de Progreso:

Informes del progreso: Mantener al quejoso informado periddicamente sobre el estatus y
progreso de la investigacion (siempre que no se comprometa la confidencialidad téecnica).

Notificacion Oficial de Resultados: Comunicar por escrito al quejoso (y al cliente si aplica) el
desenlace formal de |la queja vy la justificacion de la decision tomada.

Finalizacion Formal: El organismo debe dar un cierre oficial al caso una vez que se han
ejecutado las acciones correspondientes, asegurando el archivo confidencial del expediente.

Confidencialidad: Determinar, junto con el cliente y el quejoso, si el resultado de la queja debe
hacerse publico y en que medida.
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Resumen: La clausula 9.8 de la ISO/IEC 17021-1:2015 exige al organismo de certificacion contar con un proceso documentado para recibir, validar,
investigar y tomar decisiones sobre las quejas presentadas por cualquier parte interesada. El proceso garantiza la total imparcialidad al asegurar que
el personal encargado de resolver la queja no haya estado involucrado con el cliente o el asunto en cuestion. Finalmente, obliga al organismo a
notificar al reclamante el progreso y el resultado formal de la investigacion, implementando ademas las acciones correctivas internas que resulten
necesarias.

RESUMEN DE LA ESTRUCTURA DEL PROCESO DE GESTION DE QUEJAS | NORMA ISO/IEC 17021-1
o MECANISMO OBLIGATORIO DE CONTROL DE CALIDAD ©

)
1.RECEPCION ™==D9 2. INVESTIGACION™=P 3. DECISION Y 4. COMUNICACION
Y REGISTRO Y ANALISIS (9.8.3) ACCIONES (9.8.4) Y CIERRE (9.8.5)

* Frecuencia; PERIODICA * Frecuencia: CONTINUA « Frecuencia: POR EXPEDIENTE.  « Frecuencia: PERIODICA / FINALIZACION

(Por queja recibiday). (Durante la investigacion). * Foco: Determinar acciones » Foco: Comunicar por escrito el
* Foco: Acusar recibo, registrar el * Foco: Llevar a cabo una investigacion correctivas necesarias (ej. auditorias desenlace formal con justificacion y cierre
caso de manera oficial y evaluar profunda y objetiva por personal especiales, cambios en personal, confidencial del expediente.
validez preliminar. INDEPENDIENTE. sanciones). « Impacto: FORTALECE LA EFICACIA y
Impacto: ASEGURA LA TRAZABILIDAD e Impacto: GARANTIZA LA IMPARCIALIDAD e Impacto: VALIDA LA CONFORMIDAD transparencia del Organismo ante el publico
del incidente y los derechos del y la veracidad en el analisis de del sistema o implementa mejoras. iy . P
‘ ]uejoso. | evidencias. ) Igwo Gv
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9. Requisitos relativos a los procesos

9.9 Registros relativos a solicitantes y clientes
Define los requisitos para mantener registros de auditorias y certificaciones, asegurando

confidencialidad y trazabilidad.

J

La Clausula 9.9 (Registros relativos a solicitantes y clientes) de la norma ISO/IEC 17021-1 es la Y T eemeorn
seccion que regula la "memoria institucional" y la gestion documental del Organismo de g AN —
Certificacion (OC). Su propdsito es obligar al organismo a mantener un archivo histérico, ordenado [l i =

y altamente confidencial que sirva como evidencia objetiva de que cada certificado emitido, ﬂ»
suspendido o renovado se baso en un proceso tecnico real y riguroso. - "{

Ld

Esta sub clausula se presenta como una serie de requisitos mandatorios y continuos:

1. Obligacion de Mantenimiento de Expedientes

El OC debe conservar registros actualizados de todos los solicitantes y organizaciones clientes
(tanto los que completaron el proceso con éxito como los que fueron denegados, suspendidos o

retirados).




9. Requisitos relativos a los procesos

9.9 Registros relativos a solicitantes y clientes
Define los requisitos para mantener registros de auditorias y certificaciones, asegurando
confidencialidad y trazabilidad.

2. Contenido Minimo Obligatorio del Expediente

Cada expediente de cliente debe actuar como una "auditoria de papel" completa y debe contener
de forma indispensable:

Fase Inicial: La solicitud de certificacion (9.1.1), los informes de revision de la solicitud (9.1.2) y
la justificacion técnica del calculo del tiempo de auditoria segun (9.1.4).

Fase de Planificacion: Justificacion de las metodologias utilizadas para el muestreo de sitios
multiples (9.1.5) o la optimizacion por sistemas de gestion integrados (9.1.6).

Fase de Ejecucion: Los planes de auditoria detallados, las notas de campo del equipo auditor y
los informes oficiales de las auditorias (Etapa 1, Etapa 2, Vigilancias y Recertificaciones).

Fase de Hallazgos: Registros detallados de todas las No Conformidades detectadas, junto con
la evidencia documental del analisis de causa raiz del cliente y la posterior verificacion de
eficacia por parte del OC.

Fase de Cierre: Las actas o informes con las decisiones de certificacion tomadas por el comite
independiente (9.5), los contratos de certificacion y las copias de los certificados emitidos.Fase
de Incidencias: Registros historicos de cualquier queja (9.8) o apelacion (9.7) asociada al
cliente, incluyendo las investigaciones realizadas y las resoluciones finales.




9. Requisitos relativos a los procesos

9.9 Registros relativos a solicitantes y clientes
Define los requisitos para mantener registros de auditorias y certificaciones, asegurando
confidencialidad y trazabilidad.

3. Politicas de Retencion y Conservacion

Plazos Legales: La norma exige que los registros se conserven durante un periodo de tiempo
definido y justificado.

El Estandar de la Industria: En el ciclo de certificacion estandar, los registros se deben
mantener de forma obligatoria durante el ciclo en curso mas un ciclo completo adicional (es
decir, tipicamente un minimo de 6 anos). Esto garantiza que ante una auditoria de acreditacion
(testificacion), el ente regulador pueda auditar el historial completo de la organizacion.

4. Seguridad, Confidencialidad e Integridad

Acceso Restringido: Los registros deben ser guardados y manipulados de manera que se
garantice su total confidencialidad. Solo el personal autorizado (auditores asignados, decisores
y personal administrativo del OC) puede acceder a ellos.

Preservacion: Ya sea que el organismo utilice archivos fisicos o sistemas de almacenamiento
digital en la nube, debe implementar controles informaticos o fisicos para evitar el deterioro, la
perdida accidental, la alteracion o el acceso no autorizado de los expedientes.




. Requisitos relativos a los procesos

9

9.9 Registros relativos a solicitantes y clientes
Define los requisitos para mantener registros de auditorias y certificaciones, asegurando

confidencialidad y trazabilidad.

J

Resumen: La clausula 9.9 de la ISO/IEC 17021-1:2015 establece que el organismo de certificacion debe mantener registros detallados vy
actualizados de todos los solicitantes y clientes, incluyendo la documentacion de auditoria y las decisiones tomadas. Estos registros deben

cor

servarse de forma segura para garantizar su confidencialidad, integridad y disponibilidad, sirviendo como evidencia de que el proceso se realizo

conforme a la norma. Finalmente, determina que el periodo de retencion de esta informacion debe cumplir con los requisitos legales, contractuales y

de |

0S esquemas de certificacion aplicables.

RESUMEN DE LA ESTRUCTURA DE GESTION DE REGISTROS (CLAUSULA 9.9 - ISO/IEC 17021-1)
® 150170211 | CLAUSULA 9.9: REGISTROS RELATIVOS A SOLICITANTES Y CLIENTES e

! = = N_ | / } a

\ ) : E A ; : ‘J /
N | : _j' ’

SOli-Ci-tUd M . (Ciclo Actualff) \ | f\} ‘ 777\ !
nICIaI » — +1 CIC|0) L\ \

DIMENSION: ==P%» DIMENSION: ™=P»  DIMENSION: DIMENSION:
TRAZABILIDAD (9.9.1)  INDEPENDENCIA Y RETENCION (9.9.3) SEGURIDAD (9.9.4)

Requisito Operativo: Guardar ~ COMPETENCIA (9.9.2)  Requisito Operativo: Conservar  Requisito Operativo: Aplicar cifrado
desde la solicitud hasta el tltimo  Requisito Operativo: Asegurar que los expedientes por un periodo control de accesos y respaldos
certificado o retirada. los decisores de registros sean  definido (minimo ciclo actual (fisicos o digitales).
Objetivo Técnico: Demostrar independientes y competentes. + 1 completo). Objetivo Tecnico: Proteger el secret
ante el Ente de Acreditacion que  Objetivo Técnico: Evitar conflictos ~ Objetivo Técnico: Permitir comercial, propiedad intelectual y
el certificado tiene sustento de interés y garantizar la calidad revisiones historicas y datos del cliente certificado.

documental real. técnica de las revisiones. auditorias de desempeno a i . ‘ Gﬁ
| largo plazo. 4 150 "

' GLOBECERT,
CERTIFICACION




10. Requisitos del sistema de gestion para los
organismos de certificacion

La norma ISO/IEC 17021-1 regula como debe administrarse internamente el propio Organismo de
Certificacion (OC).

Obliga a predicar con el ejemplo y a estructurar su propia operacion bajo principios de mejora continua.

ESTRUCTURA DE LA CLAUSULA 10 - ISO/IEC 17021-1

REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTION (ORGANISMO DE CERTIFICACION)

Estructura de la Clausula 10: Dos opciones de cumplimiento

-

4 N\ ( D : OPO‘
L Y 4 L I 4 s @
Opcion A Opcion B I, - Q“
Subclausula 10.2 Subclausula 10.3 s 4 il 4 - B —
Si el organismo no cuenta con ISO 9001, debe Utilizando su certificacion ISO 9001 vigente, €l 3 e B O
estructurar y documentar requisitos minimos de gestion organismo debe proteger especificamente los requisitos = < ot ‘ '
internos. tecnicos y de imparcialidad. : = , &Sy - m
\ ' » \ 6> ' ggggilones
'S 170214 | I/a e i Vst By ﬁ%sa%g.gu:gad
o3 crterios. | [ — REVISION |8
& Competence — < ,‘ POR LA DIRECCION
& Impartialidad | | N TECNICA (10.3.b)
4 y | - Evaluar estatus de quejas,
W ‘1 apelaciones y riesgos a la
f WY imparcialidad.
. J J ADAPTADAS (10.3.a) W — L SL L RN

Requisito Operativo: )
Incluir criterios especificos = cowgg(hg%%%%yglgﬂs

de ISO/IEC 17021-1. = S N, | 6 ANOS Requisito Operativo:
somT cenriricare | s p— Asegurar confidencialidad técnica
Confidencialidad: y tiempos de retencion.

TOTAL
G




10. Requisitos del sistema de gestion para los
organismos de certificacion

10.1 Opciones

El OC debe optar por implementar y mantener un sistema de gestion que cumpla con una de las
siguientes dos alternativas:

s |
ESTRUCTURA DE LA CLAUSULA 10 - ISO/IEC 17021-1 4 \

~ REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTION (ORGANISMO DE CERTIFICACION)

| E——
5

Opcion A (Sistema General): El organismo disena un sistema de gestion que cumple de manera
directa con los requisitos especificos listados en la subclausula 10.2 (que es un reflejo de los
elementos clave de la estructura de Alto Nivel de ISO).

Opcion B (Basado en ISO 9001): Si el OC ya tiene un sistema de gestion de la calidad certificado
bajo ISO 9001, y este sistema aborda y soporta de manera integra todos los requisitos técnicos de
la ISO/IEC 17021-1, se considera que cumple de forma automatica con los requisitos de gestion, |7 W =

debiendo revisar solo lo establecido en la subclausula 10.3. e — D & ' Q- =g

e | o “

& ) B - Evaluar estatus de quejas,

\& apelaciones y riesgos a la
N\ imparcialidad.

ADAPTADAS (10.3.)

Requisito Operativo: ' o
Incluir criterios especificos r=2 [ Retencién: | cm\"(T;'?EO(,!,'.gTER%gC(ﬁ'oM E_hgos
de ISO/IEC 17021-1. == ] 2, | 6 ANOS Requisito Operativo:
e Asegurar confidencialidad t€cnica

Confidencialidad: y tiempos de retencion.
TOTAL




10. Requisitos del sistema de gestion para los

organismos de certificacion
10.2 Desarrollo de la Opcion A

Si el organismo no cuenta con |ISO 9001, debe estructurar y documentar los siguientes requisitos
MIiNIMOoS:

10.2.1 Generalidades :Establecer, documentar, implementar y mantener un sistema de gestion que
sea capaz de respaldar y demostrar el logro coherente de los requisitos de esta norma internacional.

10.2.2 Politica del sistema de gestion: La alta direccion del OC debe establecer una politica y
unos objetivos para sus actividades, asegurando que esten alineados con los principios de
competencia, coherencia e imparcialidad.

10.2.3 Revision por la direccion: La alta direccion del OC debe revisar su propio sistema de
gestion a intervalos planificados (minimo una vez al ano) para asegurar su idoneidad, adecuacion y
eficacia continuas, incluyendo la evaluacion de oportunidades de mejora y la necesidad de cambios.

10.2.4 Auditorias internas: E|l OC debe realizar auditorias internas a sus propios procesos para
verificar que cumple con sus propios procedimientos y con los requisitos de la norma 17021-1. El
programa de auditoria debe cubrir todas las actividades en un ciclo determinado (normalmente un
ano).

10.2.5 Acciones correctivas: El organismo debe establecer procedimientos para identificar vy
gestionar las no conformidades en sus propias operaciones corporativas, analizar sus causas raiz y
emprender acciones eficaces para evitar su recurrencia.

| —

T

ESTRUCTURA DE LA CLAUSULA 10 - 1SO/IEC 17021-1

REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTION (ORGANISMO DE CERTIFICACION)

[ 170211
Seruritos de
los criterios:

& Competence

S | & Impartialidad | |

ADAPTADAS (10.3.)

Requisito Operativo:
Incluir criterios especificos

de ISO/IEC 17021-1. ===
/ /

A\ | Retencion:

A, | 6 ANOS

Confidencialidad:

TOTAL

Apelaciones
7 Riesgo ala
imparcialidad

REVISION |
PORB LA DIRECCION
OGN TECNICA (10.3.b)
Evaluar estatus de quejas,
.~ apelaciones y riesgos a I
\ imparcialidad.

CONTROL DE DOCUMENTOS
Y REGISTROS (10.3.c)
Requisito Operativo:
Asegurar confidencialidad técnica
y tiempos de retencion.




10. Requisitos del sistema de gestion para los

organismos de certificacion
10.3 Desarrollo de la Opcion B

Cuando un organismo selecciona la Opcion B (utilizando su certificacion 1SO 9001 vigente), la
norma exige poner especial atencion a que los siguientes tres pilares tradicionales de ISO 9001

esten explicitamente disenados para proteger los requisitos técnicos y de imparcialidad de la e —
R , ESTRUCTURA DE LA CLAUSULA 10 - ISO/IEC 17021-1 '
acreditacion: X ~ REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTIGN (ORGANISMO DE CERTIFICACION) -

Auditorias Internas adaptadas: Las auditorias internas del OC bajo ISO 9001 deben incluir
criterios especificos de la norma ISO/IEC 17021-1 (por ejemplo, auditar la competencia del personal
y los comités de decision).

Revision por la Direccion técnica: Las entradas de la revision por la direccion deben incluir

obligatoriamente el estatus de las quejas, las apelaciones y el analisis de riesgos a la imparcialidad §* g o A 2 W

. ' S *. 4 A B At By m%igrglghlgad

del Organlsmo. S [ IS:SLZEE%?:? | ~ ' ' N e REV'S'N —y
B S]] =%9 \ ~ "TEcK 40,

& ) B - Evaluar estatus de quejas,

L

. ., : : . ADAPTADAS (10.3.a) = .
Control de Documentos y Registros: Asegurar la retencion de los expedientes bajo las estrictas Rt Operatv: iy ] | COTROL DEDOCUNENToS

etencion: .0.0

de1S0/IEC 17021-1. /= o A, | 6 ANOS Requisito Operativo:

Asegurar confidencialidad técnica

Confidencialidad: y tiempos de retencion.
TOTAL

reglas de confidencialidad y los tiempos del ciclo trienal que estipula la clausula 9.9.
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