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	DETALLE DEL SEGUIMIENTO DE ESTA ACCION

	22-11-2017
	En reunión de equipo de proceso CLL2,  se comentan las dificultades encontradas hasta ahora en el módulo PII de la Base de Datos:

· Se hace muy lento duplicar y modificar objetivos del PII

· La meta no aporta mucho valor, al contrario a veces limita al personal a la hora de valorar.

También se habla de las deficiencias, las utilidades que todavía no hemos podido extraer de la Base de Datos, por ejemplo:

· Elaborar el cronograma de actividades

· Sacar datos de evaluación que nos permitan el cálculo de indicadores (por ejemplo, media de todos los usuarios por áreas, por porcentajes de metas obtenidas, …)

Muchos de estos aspectos se han abordado ya con los programadores informáticos, pero muchos siguen sin solución. Se acuerda formular este riesgo que, de no resolverse, nos limitaría en el diseño y evaluación de los PII. Se acuerda establecer una coordinación estructurada con la empresa ARCADE para la mejora del módulo PII en la Base de Datos.

	Sept. 2018
	Durante todo el año se han intercambiado correos con el programador informático para solucionar incidencias del módulo PII. 
Actualmente, se están produciendo fallos de acceso a la aplicación, casi a diario.

	Nov. 2018
	Desde sept.2018 seguimos teniendo fallos de acceso, aunque cada vez menos, después de solucionar problemas con certificados de seguridad. Sin embargo, no siempre funciona la base de datos, va lenta, a veces no guarda la información….

	19/11/2018
	En reunión equipo de proceso CLL”  Valoramos que siguen sin resolverse muchas de nuestras demandas relacionadas con este módulo:

- No se pueden duplicar de forma automática los PII de un año para otro (y esto enlentece mucho el trabajo de la psicóloga)

- No se puede extraer el cronograma de actividades (tenemos que realizarlo aparte en un excell)

- No se pueden extraer datos de evaluación que nos permitan calcular indicadores (por ejemplo, porcentajes y medias relacionadas con factores de calidad de vida)

Sin embargo, contra lo que pensábamos el año pasado, parece que la meta sí aporta algún valor o al menos una referencia para establecer los objetivos de trabajo con los usuarios. En los objetivos en los que no aporta valor, hemos cambiado la escala “criterio de éxito” por la escala de “participación”. Decidimos que debe mantenerse.

A todos estos problemas sin resolver, hay que añadir que, desde el mes de septiembre, estamos teniendo problemas casi a diario con el funcionamiento de la aplicación. A veces no funciona y no se pueden registrar incidencias, y queda alguna información sin registrar, o se registra tarde.

Decidimos volver a realizar una valoración cuantitativa de este riesgo: 

- Consecuencias: se incrementan de “bajas” (1,5) a “medias”(3)

- Exposición: se incrementa de “frecuentemente” (6) a “continuamente” (10)

También se emprenderán acciones inmediatas para que Arcade resuelva estos problemas. Informamos que estamos continuamente en contacto con el programador pero no están siendo efectivas sus soluciones a nuestras demandas.



	Dic. 2019
	Durante este año el funcionamiento a diario ha sido correcto.

Se ha implementado una función para duplicar los PII de forma masiva, lo que ahorra muchas horas de trabajo.

No hemos implementado la extracción del cronograma, pues no compensaba económicamente hacer ese gasto en programación, para el resultado que íbamos a obtener.

En general, el programa de gestión no está dando problemas.




