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1. PROPÓSITO
El propósito de este formato es el de describir el cambio que se quiere generar respecto a la formulación inicial de un programa o proyecto, identificando su riesgo asociado, su impacto y las alternativas a seguir.
2. INSTRUCCIONES DE DILIGENCIAMIENTO




	CAMPO
	DESCRIPCIÓN

	Proyecto
	Nombre del proyecto.

	Etapa
	La etapa del proyecto en la cual se identifica el cambio y las sucesivas (si aplica).

	Cambio
	Nombre del cambio, de acuerdo a su naturaleza.

	Nº 
	Es el consecutivo por proyecto que se asigna al cambio.

	Fecha 
	Corresponde a la fecha en la cual se solicita el cambio.  Formato dd/mm/aa.

	Responsable de administrar el cambio
	Nombre de la persona que se encargara de realizar los cambios requeridos.

	Identificado por
	Nombre de la persona que identificó el cambio a realizar en el proyecto.

	Descripción del cambio y su impacto 


	Se hace un resumen del cambio a efectuar, así como el impacto que puede tener en el proyecto y a los tiempos establecidos para su finalización (Cronograma).

	Riesgo asociado
	Incluir el número del riesgo o los riesgos que estén asociados a este cambio.

	Estado 
	Porcentaje de desarrollo del proyecto.

	Alternativas
	Se describen las soluciones propuestas para realizar el cambio, el responsable de su ejecución y la fecha de realización (dd/mm/aa).

	Recomendaciones y plan de acción


	Se describen la alternativa elegida para la realización del cambio y un plan de desarrollo de la misma, incluyendo responsables y fecha de ejecución (dd/mm/aa).

	Evaluación del impacto de la recomendación seleccionada
	Aquí se describe el impacto que puede tener las recomendaciones mencionadas en el ítem anterior frente al proyecto.

	Fecha de presentación
	Fecha de realización del control (dd/mm/aa).

	Decisiones 
	

	Aprobado por
	Registrar los nombres y apellidos, el cargo y la firma de la(s) persona(s) encargada(s) de aprobar el cambio.

	Fecha de aprobación
	Fecha de aprobación del cambio (dd/mm/aa).

	Información
	Registrar el nombre completo cargo y Firma de la (s) persona (s) que aprueba (n) el cambio.


3. FORMATO
Ver anexo formato Solicitud de cambios 

Este anexo se compone de 2 páginas.




























































                     

Código: B02.03.F01                                                                                                                               Fecha de aprobación: 24/08/2010     
                     

Código: B02.03.F01                                                                                                                                    Fecha de aprobación: 24/08/2010    

