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	Registro de la solicitud de cambio

	Identificador único de la solicitud:
	

	Descripción:
	
	Fecha de solicitud:
	

	Nombre y cargo del solicitante:
	
	Área:
	
	Teléfono o extensión:
	

	Tipo de cambio [marque con una X]

	Cambios en requerimientos
	
	Cambios en componentes del ambiente productivo
	
	Controles de seguridad
	
	Incidente en ambiente operativo
	

	Liberaciones
	
	Otro tipo

Describa el tipo de cambio:
	

	Descripción del cambio propuesto 

	[Describa el cambio solicitado detalladamente, incluyendo: solución tecnológica o servicio de TIC de que se trate, dominios tecnológicos involucrados, elementos de la configuración, riesgos, fechas límite o únicas, en caso de que existan; plan de trabajo y plan de retorno; plan del proyecto en curso, nombre y cargo del administrador del proyecto en curso, entre otros;  así como documentos de antecedentes y soporte que resulten de utilidad.]



	Justificación 

	[Escribir detalladamente la justificación del cambio que se solicita.]


	Impacto en proyectos en curso y/o en los servicios de TIC y/o en el ambiente productivo de no implementarse el cambio en tiempo y forma 

	[Describir a detalle el impacto y daño que podría causarse de no implantarse el cambio solicitado.]


	Alternativas 

	[Describir las posibles alternativas al cambio solicitado, incluyendo los riesgos de cada alternativa y el orden de selección.]


	Fecha límite para resolver la autorización de la solicitud de cambio: 


	Impacto si el cambio no se efectúa tiempo y forma

	


	Firma de quien hace la solicitud:


	Evaluación del cambio

	Nombre y cargo del responsable de la evaluación del cambio solicitado:
	
	Ubicación:
	

	Análisis preliminar de impacto del cambio 

	[Listar que componentes y servicios de TIC serán afectados por el cambio y la magnitud de la afectación, incluyendo los aspectos de programación y costos.]



	Resolución sobre el cambio solicitado

	a). Aprobar y ejecutar:
	Totalmente
	[Marque con 

una “X”]
	Describa la acciones siguientes: 
[Describa de manera detallada el alcance que se prevé y las acciones siguientes.]



	
	Parcialmente
	[Marque con

una “X”]
	Describa la solución propuesta: 
[Describa de manera detallada el alcance que se prevé y las acciones siguientes.]



	
	Prioridad
	[Alta, media o Baja.] [Indique la justificación de la prioridad asignada.]

	b). Rechazar solicitud de cambio:
	[Describa de manera detallada las razones para rechazar la solicitud.]




	Observaciones:
	[Indicar, entre otras, si la solicitud de cambio da origen a acciones paralelas en otros proyectos y/o si incide sobre otros servicios o componentes del ambiente productivo.]




	Nombre, cargo y firma de quién autoriza la Solicitud:
	[Proveer los datos completos del responsable de la evaluación del cambio.]


	Ejecución del cambio

	Nombre y cargo de los participantes en la ejecución del cambio:
	[Listar los nombres, cargos y rol que desempeña cada participante en la ejecución del cambio.]
	Localización:
	[Listar complementariamente las ubicaciones físicas de cada participante así como su número telefónico y correo electrónico.]


	Estado del cambio:
	


	Resumen del cambio implementado: 

	[De ser necesario haga referencia a un documento que pueda contener mas detalle.]



	Lecciones aprendidas 

	[Plasmar los conocimientos relevantes de la acción del cambio en base a los resultados obtenidos.]



	Aprobado por:

	Fecha de ejecución:
	
	Fecha de ejecución del cambio:
	

	Firma de quien aprueba:
	
	Fecha de cierre del cambio:
	




















