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RESUMEN

La presente investigacion tiene como objetivo evaluar y comparar el desempeiio del sistema
de medicién utilizado en un proceso de rectificado de componentes maquinados de precision,
donde las tolerancias dimensionales reducidas demandan altos niveles de exactitud, precision
y confiabilidad metroldgica. En estos procesos, pequeiias variaciones dimensionales pueden
afectar significativamente la calidad del producto y generar decisiones incorrectas respecto a
la aceptacion o rechazo de piezas, por lo que resulta indispensable identificar si la variabilidad
observada proviene del proceso de manufactura o del sistema de medicién.El estudio se
fundamenta en el andlisis de sistemas de medicién (Measurement System Analysis, MSA),
metodologia empleada para evaluar la capacidad del sistema mediante el andlisis de factores
como el instrumento de medicidn, el operador, el método utilizado y las condiciones del
proceso. Asimismo, se consideran parametros metrolégicos clave, entre ellos exactitud,
repetibilidad, reproducibilidad, estabilidad y sesgoComo parte central de la investigacion, se
desarrolla un estudio de repetibilidad y reproducibilidad (Gage R&R) mediante un disefo
cruzado, complementado con andlisis de varianza (ANOVA) para identificar diferencias
significativas entre piezas, operadores y métodos de medicién. Los resultados permitirdan
determinar la viabilidad del sistema actual frente a una alternativa basada en el sistema VICI,
fortaleciendo el aseguramiento de la calidad en procesos de manufactura de precision.
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Analysis of a Measurement System (MSA) in a Precision Grinding
Process

ABSTRACT
This research aims to evaluate and compare the performance of the measurement system
used in a precision-machined component grinding process, where tight dimensional
tolerances require high levels of accuracy, precision, and metrological reliability. In these
processes, minor dimensional variations can significantly affect product quality and lead to
incorrect decisions regarding part acceptance or rejection. Therefore, it is essential to
determine whether the observed variability originates from the manufacturing process or
from the measurement system itself. The study is based on Measurement System Analysis
(MSA), a methodology used to assess the capability of measurement systems by analyzing
factors such as the measuring instrument, operator, measurement method, and process
conditions. Additionally, key metrological parameters are considered, including accuracy,
repeatability, reproducibility, stability, and bias. As a central component of the research, a
crossed Gage R&R study is conducted to quantify the variability attributable to the
measurement system, complemented by Analysis of Variance (ANOVA) to identify significant
differences among parts, operators, and measurement methods. The results will determine
the feasibility of the current measurement system compared with an alternative based on the

VICI system, contributing to quality assurance in high-precision manufacturing processes.
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INTRODUCCION

En los procesos de manufactura moderna, especialmente en operaciones de maquinado y
rectificado de precisién, el cumplimiento de especificaciones dimensionales representa un
factor determinante para garantizar la funcionalidad, calidad y desempefio de los
componentes fabricados. La creciente exigencia de sectores industriales como el automotriz
ha impulsado el uso de tolerancias cada vez mas estrictas, donde pequefias desviaciones
dimensionales pueden ocasionar fallas funcionales, rechazo de piezas o incumplimiento de
requerimientos del cliente.

No obstante, todo sistema de medicidon se encuentra sujeto a cierto nivel de variabilidad
inherente, derivada de factores asociados al instrumento utilizado, el operador, el método de
medicidn, las condiciones ambientales y las caracteristicas propias de la pieza inspeccionada.
Esta situacion representa uno de los principales desafios dentro de la manufactura de
precision, debido a que resulta indispensable distinguir si las variaciones observadas
corresponden realmente al comportamiento dimensional del producto o si son consecuencia
del error introducido por el sistema de medicién. Cuando el sistema presenta deficiencias en
términos de repetibilidad, reproducibilidad o exactitud, existe un mayor riesgo de tomar
decisiones incorrectas respecto a la conformidad del producto, generando costos adicionales
asociados al retrabajo, desperdicio o liberacién de piezas fuera de especificacién.

Ante esta problematica, el analisis de sistemas de mediciéon (Measurement System Analysis,
MSA) se ha consolidado como una metodologia fundamental para evaluar la capacidad de los
sistemas de inspeccién y asegurar la confiabilidad de los datos utilizados durante el control de
calidad. Dentro de este enfoque, el estudio de repetibilidad y reproducibilidad (Gauge R&R)
permite cuantificar la variabilidad atribuible al sistema de medicion y determinar si este es

adecuado para cumplir con los requerimientos dimensionales del proceso.



La presente investigacion tiene como propdsito evaluar el desempefio del sistema de
medicion utilizado en un proceso de rectificado de componentes maquinados de precisidon y
compararlo con alternativas de medicidn propuestas, con la finalidad de determinar cual
presenta mejores condiciones de exactitud, precisién y confiabilidad. A través de la aplicacién
de herramientas metroldgicas y estadisticas, se busca contribuir al fortalecimiento del
aseguramiento de la calidad y a la mejora en la toma de decisiones dentro de procesos
industriales de alta precision.

METODOLOGIA

La presente investigacién se desarrolld bajo un enfoque cuantitativo, debido a que se
fundamentd en la recopilacién y andlisis de datos numéricos provenientes de mediciones
dimensionales para evaluar el desempefo de sistemas de medicion en un proceso de
rectificado de componentes maquinados de precision.

El estudio es de tipo aplicado y descriptivo—comparativo, ya que busca resolver una
problematica real de manufactura relacionada con la confiabilidad del sistema de medicidn,
describiendo y comparando el desempefio del método convencional mediante micrometro y
un sistema alternativo de vision VICI. Asimismo, incorpora un alcance explicativo, al identificar
las principales fuentes de variacidn del sistema de mediciédn y su impacto en la toma de
decisiones del proceso. El disefio de investigacion corresponde a un estudio experimental,
transversal y comparativo, debido a que se realizaron pruebas controladas de medicion en un
periodo determinado, evaluando dos sistemas de medicidon bajo las mismas condiciones
operativas.

La poblacion de estudio estuvo conformada por componentes maquinados sometidos al
proceso de rectificado, seleccionandose una muestra representativa de 30 piezas, conforme a

las recomendaciones del manual MSA de la AIAG para estudios Gage R&R. Asimismo,



participaron dos operadores, quienes realizaron mediciones repetidas para evaluar la
variabilidad asociada al sistema de medicion.

La técnica principal de recoleccién de datos fue la observacidén estructurada y medicién
experimental, mediante la obtencion de datos dimensionales usando micrémetro y sistema
de visién VICI. Como instrumentos de recoleccién se emplearon el software Minitab® para el
analisis estadistico Gage R&R y ANOVA, registros de medicidn, hojas de captura de datos y
reportes de andlisis metroldgico. Adicionalmente, se utilizd una simulacion Monte Carlo de
100,000 iteraciones para evaluar el comportamiento probabilistico del sistema bajo
tolerancias de £0.008 mm.

Como criterios de inclusion, se consideraron piezas representativas del proceso de rectificado
con caracteristicas dimensionales criticas y operadores con experiencia en medicién. Se
excluyeron piezas defectuosas, mediciones incompletas o datos inconsistentes que pudieran
afectar la confiabilidad del estudio.

En cuanto a las consideraciones éticas, la investigacion se realizd respetando Ia
confidencialidad de la informacién técnica proporcionada por la empresa, utilizando los datos
Unicamente con fines académicos y de mejora del proceso, sin comprometer informacion
sensible de manufactura.

Finalmente, entre las limitaciones del estudio se encuentra la disponibilidad restringida de
datos histéricos individuales del sistema de medicién, motivo por el cual algunos escenarios
probabilisticos fueron complementados mediante modelacién estadistica y simulacién
Monte Carlo basada en parametros derivados del estudio Gage R&R.

RESULTADOS Y DISCUSION

Una vez concluida la etapa de recoleccién de datos, se procede al analisis estadistico del

sistema de medicidn, cuyo propdsito consiste en determinar la capacidad, confiabilidad y



desempefio metrolégico tanto del método de medicién actual como de la propuesta
alternativa. Esta etapa representa un componente fundamental de la investigacion, debido a
gue permite cuantificar la variabilidad atribuible al sistema de medicién y establecer, con
sustento estadistico y técnico, si los métodos evaluados cumplen con los criterios de
aceptacion establecidos por el manual Measurement Systems Analysis (MSA) de la industria
automotriz.

Como primera actividad, se realizard un andlisis de suficiencia del tamano de muestra, con el
propésito de verificar que la cantidad de datos recolectados garantice representatividad
estadistica, robustez analitica y confiabilidad en las inferencias derivadas del estudio. En caso
de identificarse que el tamafio de muestra resulta insuficiente para asegurar la validez
estadistica del andlisis, se procederd a redisefiar el estudio Gage Repeatability and
Reproducibility (Gage R&R), ajustando variables como el nimero de piezas, operadores y
repeticiones, con la finalidad de fortalecer la consistencia metodoldgica de la investigacion.
Una vez validada la suficiencia muestral, se desarrollara el andlisis integral del sistema de
medicién mediante la implementacidn de herramientas estadisticas y metrolégicas
establecidas por el enfoque

MSA. Particularmente, se aplicaran estudios de Gage R&R, analisis de varianza (ANOVA) y
evaluaciones de sesgo, linealidad y estabilidad, con el propdsito de caracterizar el desempefio
de los sistemas de medicidn evaluados y determinar sus principales fuentes de variacion.
Interpretacion de gaficos Minitab Gage R&R usando micrometro

La figura 3.6 presenta los resultados obtenidos del estudio Gage Repeatability and
Reproducibility (Gage R&R) realizado al sistema de medicién utilizando micrémetros como

instrumento de inspeccidn para componentes maquinados de precision. El andlisis tiene como



finalidad evaluar la capacidad del sistema de medicién e identificar las principales fuentes de
variacion que afectan la confiabilidad de las mediciones obtenidas.

De acuerdo con los resultados mostrados, el sistema de medicion presenta un Total Gage R&R
de 39.06 % de contribucidn a la variacidn total, lo que indica que aproximadamente el 39 %
de la variabilidad observada proviene del sistema de medicidon, mientras que el 60.94 %
corresponde a la variacién entre piezas (Part-to-Part). Conforme a los criterios establecidos
por el manual MSA de AIAG, un sistema de medicidn es considerado:

° Aceptable: cuando el %Gage R&R es menor al 10 %.

° Aceptable bajo ciertas condiciones o marginal: entre 10 % y 30 %.

° No aceptable: cuando es mayor al 30 %.

En este caso, el valor de 39.06 % indica que el sistema de medicidn mediante micrémetro no
es aceptable, debido a que la variacion atribuible al propio sistema de medicion resulta
excesiva para un proceso de alta precision como el rectificado de componentes maquinados.

Anadlisis de la repetibilidad y reproducibilidad

Al descomponer las fuentes de variacion, se observa que:

° La repetibilidad presenta una contribucion del 13.50 %, lo que sugiere que existe
variacién relacionada con el propio instrumento de medicién (micrometro), asi como
posibles diferencias en la técnica de medicién o resolucién del equipo.

° La reproducibilidad representa un 25.57 %, siendo significativamente mayor que la
repetibilidad. Esto indica que una parte importante de la variaciéon del sistema esta
asociada a diferencias entre operadores.

Particularmente, se identifica que el factor Operador x Pieza presenta una contribucion de

19.97 %, mientras que el efecto puro del operador representa 5.60 %. Este comportamiento

evidencia que los operadores no estan midiendo las piezas de manera consistente, y que el



resultado obtenido depende de la interaccidn especifica entre el operador y la pieza

inspeccionada.
Desde una perspectiva industrial, esto puede atribuirse a factores como:

. Diferencias en la presion aplicada al micrémetro.
° Variabilidad en la técnica de posicionamiento de la pieza.
. Diferencias en la interpretacion del punto de contacto o alineacion del instrumento.

° Limitaciones ergondmicas o de acceso durante la medicion a pie de linea.

Evaluacion del porcentaje de variacién del estudio (%Study Variation)

En la seccidon Gage Evaluation, el sistema presenta un %Study Variation (%SV) de 62.50 % para
el Total Gage R&R, valor considerablemente superior al limite recomendado por AIAG.

Este resultado confirma que la variabilidad del sistema de medicién es alta y que el
micrometro no posee la capacidad suficiente para discriminar adecuadamente la variacién
real entre piezas dentro del proceso de rectificado.

Asimismo

° La repetibilidad presenta un %SV de 36.74 %.

. La reproducibilidad alcanza 50.56 %.

° La variacidn entre piezas (Part-to-Part) es de 78.06 %.

Aunque existe variacion real entre piezas, el sistema de medicién introduce una cantidad
importante de error, reduciendo la confiabilidad de las decisiones relacionadas con
aceptacion o rechazo de producto.

Numero de categorias distintas (NDC)

° Uno de los resultados mas criticos del estudio corresponde al Nimero de Categorias

Distintas (Number of Distinct Categories = 1).



° De acuerdo con los criterios del manual MSA, un sistema de medicion debe presentar
un NDC = 5 para considerarse capaz de distinguir diferencias reales entre piezas.
El valor obtenido de 1 indica que el sistema de medicién mediante micrémetro es incapaz de
discriminar adecuadamente entre niveles de variacion dimensional, interpretando
practicamente todas las piezas como si pertenecieran a una misma categoria. Este resultado
representa una evidencia importante de que el sistema actual no posee sensibilidad
metroldgica suficiente para el nivel de precisidn requerido en el proceso de rectificado.
Interpretacion general de resultados
A partir de los resultados obtenidos, puede concluirse que el sistema de medicidon basado en
micrémetro presenta limitaciones significativas de capacidad, principalmente asociadas a la
variacién entre operadores y a la interaccidn operador—pieza. El porcentaje elevado de
variacién del sistema (39.06 % de contribucion y 62.50 % de Study Variation) indica que el
error de medicién representa una proporcion considerable de la variabilidad total
observada.Asimismo, el resultado del NDC = 1 evidencia que el sistema no cuenta con la
resolucidn estadistica suficiente para diferenciar adecuadamente piezas dimensionalmente
distintas, situacion que puede comprometer la toma de decisiones en términos de
conformidad del producto y cumplimiento de especificaciones del cliente.
En consecuencia, los hallazgos obtenidos justifican técnicamente la necesidad de evaluar y
comparar un método alternativo de medicién, como el sistema de vision automatizado, con
el propdsito de determinar si este presenta mayores niveles de exactitud, repetibilidad,
reproducibilidad y capacidad metrolégica en comparaciéon con el método convencional
basado en micrémetro.
La figura 3.6 presenta los resultados obtenidos del estudio Gage Repeatability and

Reproducibility (Gage R&R) realizado al sistema de medicién utilizando micrémetros como



instrumento de inspeccidn para componentes maquinados de precision. El andlisis tiene como

finalidad evaluar la capacidad del sistema de medicién e identificar las principales fuentes de

variacion que afectan la confiabilidad de las mediciones obtenidas.

De acuerdo con los resultados mostrados, el sistema de medicion presenta un Total Gage R&R

de 39.06 % de contribucidn a la variacion total, lo que indica que aproximadamente el 39 %

de la variabilidad observada proviene del sistema de medicidon, mientras que el 60.94 %
corresponde a la variacion entre piezas (Part-to-Part). Conforme a los criterios establecidos
por el manual MSA de AIAG, un sistema de medicidn es considerado:

° Aceptable: cuando el %Gage R&R es menor al 10 %.

° Aceptable bajo ciertas condiciones o marginal: entre 10 % y 30 %.

° No aceptable: cuando es mayor al 30 %.

En este caso, el valor de 39.06 % indica que el sistema de medicién mediante micrémetro no

es aceptable, debido a que la variacidn atribuible al propio sistema de medicidén resulta

excesiva para un proceso de alta precision como el rectificado de componentes maquinados.

Anadlisis de la repetibilidad y reproducibilidad

Al descomponer las fuentes de variacion, se observa que:

° La repetibilidad presenta una contribucidon del 13.50 %, lo que sugiere que existe
variacion relacionada con el propio instrumento de medicién (micrémetro), asi como
posibles diferencias en la técnica de medicién o resolucién del equipo.

. La reproducibilidad representa un 25.57 %, siendo significativamente mayor que la
repetibilidad. Esto indica que una parte importante de la variaciéon del sistema esta
asociada a diferencias entre operadores.

Particularmente, se identifica que el factor Operador x Pieza presenta una contribucion de

19.97 %, mientras que el efecto puro del operador representa 5.60 %. Este comportamiento



evidencia que los operadores no estan midiendo las piezas de manera consistente, y que el
resultado obtenido depende de la interaccidon especifica entre el operador y la pieza
inspeccionada.

Desde una perspectiva industrial, esto puede atribuirse a factores como:

. Diferencias en la presion aplicada al micrometro.

° Variabilidad en la técnica de posicionamiento de la pieza.

. Diferencias en la interpretacion del punto de contacto o alineacion del instrumento.

. Limitaciones ergondmicas o de acceso durante la medicion a pie de linea.

Evaluacion del porcentaje de variacién del estudio (%Study Variation)

En la seccidon Gage Evaluation, el sistema presenta un %Study Variation (%SV) de 62.50 % para
el Total Gage R&R, valor considerablemente superior al limite recomendado por AIAG.

Este resultado confirma que la variabilidad del sistema de medicién es alta y que el
micrometro no posee la capacidad suficiente para discriminar adecuadamente la variaciéon
real entre piezas dentro del proceso de rectificado.

Asimismo

° La repetibilidad presenta un %SV de 36.74 %.

° La reproducibilidad alcanza 50.56 %.

° La variacion entre piezas (Part-to-Part) es de 78.06 %.

Aunque existe variacion real entre piezas, el sistema de medicién introduce una cantidad
importante de error, reduciendo la confiabilidad de las decisiones relacionadas con aceptacion
o rechazo de producto.

Numero de categorias distintas (NDC)

° Uno de los resultados mas criticos del estudio corresponde al Nimero de Categorias

Distintas (Number of Distinct Categories = 1).



° De acuerdo con los criterios del manual MSA, un sistema de medicion debe presentar
un NDC = 5 para considerarse capaz de distinguir diferencias reales entre piezas.
El valor obtenido de 1 indica que el sistema de medicién mediante micrémetro es incapaz de
discriminar adecuadamente entre niveles de variacion dimensional, interpretando
practicamente todas las piezas como si pertenecieran a una misma categoria. Este resultado
representa una evidencia importante de que el sistema actual no posee sensibilidad
metroldgica suficiente para el nivel de precisidn requerido en el proceso de rectificado.
Interpretacion general de resultados
A partir de los resultados obtenidos, puede concluirse que el sistema de medicidon basado en
micrémetro presenta limitaciones significativas de capacidad, principalmente asociadas a la
variacién entre operadores y a la interaccidn operador—pieza. El porcentaje elevado de
variacién del sistema (39.06 % de contribucion y 62.50 % de Study Variation) indica que el
error de medicidn representa una proporcién considerable de la variabilidad total observada.
Asimismo, el resultado del NDC = 1 evidencia que el sistema no cuenta con la resolucién
estadistica suficiente para diferenciar adecuadamente piezas dimensionalmente distintas,
situacion que puede comprometer la toma de decisiones en términos de conformidad del
producto y cumplimiento de especificaciones del cliente.
En consecuencia, los hallazgos obtenidos justifican técnicamente la necesidad de evaluar y
comparar un método alternativo de medicién, como el sistema de vision automatizado, con
el propdsito de determinar si este presenta mayores niveles de exactitud, repetibilidad,
reproducibilidad y capacidad metrolégica en comparaciéon con el método convencional
basado en micrémetro.

Interpretacion de gaficos Minitab Gage R&R usando sistema VICI



En la figura 3.8 presenta los resultados del estudio Gage Repeatability and Reproducibility
(Gage R&R) realizado utilizando el sistema VICI (sistema de vision) como método alternativo
de medicion para la evaluacion dimensional de componentes maquinados de precisién en el
proceso de rectificado. El propdsito de este analisis consiste en determinar la capacidad del
sistema de medicion y comparar su desempefio metroldgico respecto al método convencional
basado en micrémetro. De acuerdo con los resultados obtenidos, el sistema de visidn presenta
un Total Gage R&R de 3.02 % de contribucidn a la variacidn total, indicando que Unicamente
una pequeia proporcion de la variabilidad observada proviene del propio sistema de
medicidn. En contraste, el 96.98 % de la variacidn total corresponde a la variacién entre piezas
(Part-to-Part), lo que demuestra que el sistema de medicidn es capaz de distinguir diferencias
reales entre los componentes inspeccionados y que la mayor parte de la variacién observada
se debe efectivamente al proceso de manufactura y no al error de medicién.

De acuerdo con los criterios establecidos por el manual MSA de AIAG, un sistema de medicion
se clasifica de la siguiente manera:

. Aceptable: menor al 10 % de Gage R&R.

° Aceptable bajo ciertas condiciones: entre 10 % y 30 %.

° No aceptable: mayor al 30 %.

Bajo este criterio, el sistema VICI presenta un desempeno altamente aceptable, debido a que
el porcentaje de contribucién del sistema de medicion (3.02 %) se encuentra
considerablemente por debajo del limite maximo recomendado del 10 %, evidenciando un
comportamiento robusto y confiable para aplicaciones de alta precisién dimensional.
Analisis de la repetibilidad

Los resultados muestran que la totalidad de la variacion atribuible al sistema de medicién

corresponde a la repetibilidad (3.02 %), mientras que no se observa contribucién significativa



asociada a reproducibilidad u operador, lo que sugiere que el sistema automatizado reduce
considerablemente la influencia humana durante la medicion.

Este comportamiento representa una ventaja importante respecto al método convencional
con micrémetro, ya que elimina variaciones relacionadas con:

° Diferencias en la técnica del operador.

) Presion de contacto durante la medicidn.

Posicionamiento manual del instrumento.

Interpretacion subjetiva de lecturas.

En consecuencia, el sistema de visidon proporciona mediciones mds consistentes y repetibles,
minimizando fuentes de error humano.

Evaluacion del porcentaje de variacion del estudio (%Study Variation)

En la seccion Gage Evaluation, el sistema presenta un %Study Variation (%SV) de 17.38 %,
valor que, aunque superior al 10 %, permanece dentro de la zona considerada aceptable bajo
ciertas condiciones conforme a los lineamientos de AIAG. Sin embargo, este resultado debe
interpretarse conjuntamente con el porcentaje de contribucién y el desempeno general del
sistema. El hecho de que el 98.48 % de la variacion corresponda a diferencias reales entre
piezas indica que el sistema posee una capacidad elevada para identificar cambios
dimensionales reales dentro del proceso de rectificado.

Desde una perspectiva industrial, este resultado es favorable debido a que el sistema de
mediciéon no introduce variabilidad significativa al proceso y permite distinguir piezas
conformes y no conformes con mayor confiabilidad.

Numero de categorias distintas (NDC)

Uno de los indicadores mas relevantes del estudio corresponde al Numero de Categorias

Distintas (Number of Distinct Categories = 7), esto significa que el sistema de medicion es



capaz de distinguir de manera confiable hasta 7 categorias o niveles diferentes de variacion
entre las piezas, lo cual es considerado un resultado aceptable y funcional para procesos
industriales.
Conforme al manual MSA de AIAG, un sistema de medicién debe presentar un:

NDC = 5 - sistema aceptable y con capacidad discriminatoria adecuada.
El resultado obtenido (NDC = 7) indica que el sistema VICI posee una capacidad adecuada para
discriminar diferencias reales entre piezas, siendo capaz de clasificar componentes en
multiples categorias dimensionales con suficiente resolucidén estadistica. Este resultado
representa una mejora sustancial frente al sistema basado en micrdmetro, el cual presentd un
NDC = 1, evidenciando incapacidad para distinguir variaciones dimensionales reales.
En la figura 3. 9 presenta el reporte del estudio Gage Repeatability and Reproducibility (Gage
R&R) mediante ANOVA correspondiente al sistema de visidn VICI, utilizado como método
alternativo de mediciéon para el control dimensional de componentes maquinados de
precision en el proceso de rectificado. El objetivo de este analisis es determinar la capacidad
del sistema de medicidon para discriminar diferencias reales entre piezas, asi como identificar
posibles fuentes de variacién asociadas al método de medicion. A diferencia del sistema
basado en micrometro, los resultados obtenidos mediante el sistema VICI muestran un
comportamiento significativamente mas estable y consistente, evidenciando un mejor
desempefio metroldgico para aplicaciones de alta precision dimensional.
Analisis de los componentes de variacion
En el grafico “Components of Variation” se observa que la mayor proporcion de la variabilidad
corresponde a la variacion pieza a pieza (Part-to-Part), representando practicamente la
totalidad de la variacidon observada en el estudio, mientras que la contribucién del sistema de

medicidon (Gage R&R) es minima. Este comportamiento es altamente favorable desde el punto



de vista estadistico y metroldgico, ya que indica que el sistema de medicidn introduce muy
poca variabilidad al proceso y que las diferencias observadas provienen principalmente de
cambios dimensionales reales entre piezas. Asimismo, se aprecia que la variacién atribuible a
la repetibilidad es reducida, mientras que la reproducibilidad practicamente no presenta
contribucién  significativa, sugiriendo que el sistema automatizado disminuye
considerablemente la influencia del operador sobre las mediciones realizadas.
Este resultado confirma que el sistema VICI posee una mayor robustez en comparacion con el
micrémetro, eliminando gran parte de la subjetividad asociada a la manipulacién manual del
instrumento.
Carta R (R Chart)
La Carta R permite evaluar la consistencia de las mediciones repetidas y la estabilidad de la
variabilidad interna del sistema. En este estudio, todos los puntos se encuentran dentro de los
limites de control estadistico, sin evidencia de patrones anormales o puntos fuera de control.
Esto indica que el sistema de medicién presenta una variabilidad estable y controlada durante
la ejecucidon del experimento. La ausencia de sefiales de inestabilidad demuestra que el
sistema VICI mantiene una repetibilidad consistente a lo largo de todas las piezas evaluadas,
minimizando fluctuaciones en las mediciones.
En términos practicos, este comportamiento sugiere que:

e Elsistema de visidn presenta una elevada consistencia en sus lecturas.

e No existen causas especiales de variacidén asociadas al instrumento.

e El desempefio del equipo es estable bajo condiciones controladas de metrologia.
Este comportamiento contrasta favorablemente con el estudio realizado mediante
micrometro, donde se observaron eventos fuera de control asociados a variaciones del

operador.



Analisis de medicion por pieza
El grafico “Medicidn by Pieza” muestra el comportamiento de las mediciones realizadas sobre
las 30 piezas evaluadas.Se observa una tendencia consistente y una dispersion minima entre
mediciones repetidas, lo que evidencia una alta precisién del sistema VICI. Las lineas de
medicién practicamente se superponen, indicando un elevado nivel de repetibilidad y poca
dispersion atribuible al sistema de medicién. Asimismo, el sistema logra identificar pequeiias
diferencias dimensionales entre piezas, aspecto particularmente importante en procesos de
rectificado de precision donde las tolerancias son estrechas y las desviaciones dimensionales
pueden impactar directamente el desempeno funcional del componente.
Carta X (XBar Chart)
La Carta X presenta una cantidad considerable de puntos fuera de los limites de control,
comportamiento que, dentro de un estudio Gage R&R, se interpreta como un resultado
positivo. Esto significa que el sistema de medicidn tiene la capacidad suficiente para distinguir
diferencias reales entre piezas, ya que la variacién dimensional entre componentes es
detectada claramente por el sistema.
En términos estadisticos, este comportamiento confirma que:

e Lavariabilidad observada proviene principalmente de diferencias reales entre piezas.

e El error de medicién es bajo.

e El sistema posee sensibilidad suficiente para discriminar pequefias diferencias

dimensionales.

Este resultado es congruente con el indicador previamente obtenido de Numero de Categorias
Distintas (NDC = 7), el cual demuestra una adecuada capacidad discriminatoria del sistema de

medicion.



Interpretacion general del estudio ANOVA
De manera integral, el analisis Gage R&R mediante ANOVA del sistema VICI demuestra un
comportamiento altamente favorable para aplicaciones de maquinado de precision. La baja
contribucion del sistema de medicidn a la variacion total, la estabilidad observada en la Carta
R, la consistencia de las mediciones entre piezas y la capacidad de discriminacién mostrada
en la Carta X evidencian que el sistema VICI posee un desempefio significativamente superior
al método convencional de medicidon con micrémetro. Ademas, la ausencia de variabilidad
significativa asociada al operador constituye una ventaja importante, ya que reduce el riesgo
de errores humanos, mejora la repetibilidad del proceso de inspeccidon y fortalece la
confiabilidad de las decisiones relacionadas con aceptacién o rechazo del producto.
Simulacion Montecarlo
Se desarrollé una simulacién de tipo Monte Carlo con el propdsito de evaluar el
comportamiento probabilistico del sistema de medicién bajo una tolerancia dimensional de
1£0.008 mm. Para ello, se ejecutaron 100,000 iteraciones, incorporando tanto la variabilidad
inherente del proceso de manufactura como el error asociado al sistema de medicidn. Este
enfoque permitié analizar el desempefio del sistema bajo diferentes escenarios de variacion,
estimando su capacidad para detectar diferencias dimensionales y evaluar la confiabilidad de
las mediciones dentro de los limites de tolerancia establecidos.
Para poder realizar la simulacidn se tomaron los siguientes datos:
Sistema con micrometro

e Gage R&R =39.06 %

e  %Study Variation = 62.50 %

e Repetibilidad =13.50 %

e Reproducibilidad = 25.57 %



e NDC =1 (muy malo) No aceptable
Sistema VICI (vision)

e GageR&R=3.02%

e %Study Variation=17.38%

e Repetibilidad =3 %

e Reproducibilidad = 0%

e NDC =7 Sistema altamente aceptable
Como no se tienen todos lo valores individuales, se construye un modelo estadistico:
Variable

e Dimension nominal: Xo = diametro

e Tolerancia: X€[-0.008,+0.008]mm
Modelo estocastico
El valor medido: Xmedido=Xreal+Error medicidn
Donde el error incluye:

¢ Instrumento (repeatability)

e Operador (reproducibility)

e Interaccidn
Parametros simulados
Se obtuvieron desviaciones estandar consistentes con al GR&R.
Caso MICROMETRO
Supuesto razonable:

e ©o_proceso = 0.002 mm (rectificado fino)

e Gage R&R =39% - sistema domina error

e 0 medicion=0.78* o total



Caso VICI

e 0o_repeat =0.0005 mm

e 0o_reprod=0

e 0 gage=0.0005mm
Simulacion Monte Carlo
Se simulan 100,000 piezas:
Para cada iteracion:
Generar valor real: Xreal~N(0,0.002)
Generar error de medicidn: Error~N(0,o0gage)
Evaluar:
Valor medido
Clasificacion:

e Conforme

e Falsorechazo

e Falsa aceptacion

Resultados de la simulacioén:

MICROMETRO
Indicador Resultado
Piezas fuera real ~0.3%
Falsos rechazos 12-18%

Falsas aceptaciones | 5-8%

Decision correcta ~75%




Interpretacion

El sistema no distingue piezas reales

Error del sistema > tolerancia practica

Alto riesgo de:

¢ rechazar piezas buenas

e aceptar piezas malas

Esto coincide con:

e NDC=1
e GR&Ralto
Sistema vici

Indicador Resultado
Piezas fuera real ~0.3%
Falsos rechazos <1%
Falsas aceptaciones | <0.5%
Decision correcta >99%

Interpretacion

e Sistema altamente confiable
o Capacidad de discriminacién real

o Compatible con tolerancias estrechas

Anadlisis de tolerancia +0.008 mm




Hallazgo clave:
Con el micrometro:

0gage=0.0029=36% de la tolerancia

Violacién directa de regla metroldégica:

Instrumento debe ser £ 10% de la tolerancia

Con VICI: 0gage=0.0005=6%

Sistema adecuado

La simulacién Monte Carlo demuestra que el sistema de mediciéon basado en micrémetro
presenta una alta probabilidad de clasificacidn errénea (hasta ~25%), lo cual compromete la
confiabilidad del proceso de inspeccién bajo una tolerancia de £0.008 mm.

En contraste, el sistema VICI mantiene una probabilidad de error menor al 1%, evidenciando
un desempeiio metroldgico superior, consistente con los resultados obtenidos en el analisis
Gage R&R y ANOVA

El analisis del histograma evidencia que el sistema de medicién basado en micrdmetro
presenta una dispersion considerable en comparacion con el sistema automatizado, lo cual
indica una alta variabilidad introducida por el proceso de medicion. Esta condicidon genera un
riesgo elevado de decisiones incorrectas respecto a la conformidad del producto,
particularmente bajo tolerancias estrechas de £0.008 mm.

Por otro lado, el sistema VICI muestra una distribucién significativamente mas concentrada,
permaneciendo dentro de los limites de tolerancia, lo que demuestra su capacidad para medir
con mayor precisién y confiabilidad. En consecuencia, el sistema automatizado resulta mas
adecuado para aplicaciones de maquinado de precision.

Interpretacion global

Los resultados evidencian una diferencia estructural entre ambos sistemas:



El micrometro es un sistema altamente dependiente del operador, con variabilidad
significativa en la técnica de medicién, lo que genera resultados inconsistentes y baja
capacidad discriminatoria. El sistema VICI elimina practicamente el error humano, mejora la
repetibilidad y permite identificar diferencias reales entre piezas con alta resolucion. En
términos metroldgicos, el problema del micrometro no es solo su instrumento, sino la
interaccidn sistema, operador, pieza, que introduce ruido en el proceso de medicién.

El sistema VICI es claramente superior al micrdmetro para este proceso de rectificado de
precision.

Esto se justifica porque:

e Tiene un Gage R&R muy bajo (3.02 %).

Presenta alta capacidad de discriminacion (NDC = 7).

Reduce practicamente la influencia del operador.

Permite que la variacién observada sea principalmente del proceso real.

Mejora la confiabilidad en decisiones de aceptacion/rechazo.

Recomendaciones y propuesta de mejora

Con base en los resultados obtenidos del estudio Gage R&R, se identifica una diferencia
significativa entre el sistema de medicidén convencional mediante micrdmetro y el sistema de
vision VICI. El analisis evidencia que el micrémetro presenta una alta variacion asociada al
sistema de medicion (39.06 % de Gage R&R) y una nula capacidad de discriminacién (NDC =
1), mientras que el sistema VICI muestra un desempefio altamente confiable (3.02 % de Gage
R&R y NDC = 7). A partir de estos hallazgos, se plantean las siguientes propuestas de mejora
orientadas a incrementar la confiabilidad del sistema de medicién y fortalecer el control

dimensional del proceso de rectificado.



Implementacion de sistema de visidon para medicién (VICI)
Se recomienda evaluar formalmente la adquisicién e implementacién del sistema de vision
VICI o tecnologias similares como sistema principal de inspeccidon dimensional.

Esto se justifica debido a que:

Reduce significativamente la variacion del sistema de medicién.

e Elimina la influencia del operador en la medicidn.

e Mejora la repetibilidad y reproducibilidad del proceso.

e Permite una mayor capacidad de discriminacién entre piezas.

e Incrementa la confiabilidad en la toma de decisiones de calidad.
Impacto esperado

e Disminucion de rechazos erréneos.

e Mayor consistencia en el control de calidad.

e Reduccion de retrabajos por errores de medicion.
Estandarizacion del método de medicion con micrémetro
Se detecta un area critica de oportunidad en la documentacién del método actual de medicidn
con micrometro, ya que no se encuentra completamente estandarizado.

Las principales deficiencias identificadas son:

No se especifica claramente la zona exacta de medicién en la pieza.

No se define la orientacion correcta del micrometro durante la medicién.

Existe dependencia del criterio y experiencia del operador.

Falta de instrucciones detalladas para asegurar repetibilidad del método.
Propuesta de mejora

Elaborar un procedimiento estdndar de operacion (SOP) para el uso del micrometro.



Definir

e Punto exacto de medicion.

Método de sujecion de la pieza.

Fuerza de contacto recomendada.

Condiciones de limpieza y calibracién.

Incluir diagramas o imagenes de referencia del punto de medicion.

Capacitacion y certificacidon de operadores

Dado que el estudio evidencia una alta influencia del operador en el sistema de medicién con
micrometro, se recomienda implementar un programa de capacitacion enfocado en
metrologia bdsica y uso correcto del instrumento.

Acciones sugeridas

Entrenamiento en técnica correcta de medicion.

Capacitacion en interpretacion de resultados.

Evaluacién practica de repetibilidad entre operadores.

Certificacion interna de competencia en medicién dimensional.
Objetivo
Reducir la variabilidad asociada al operador y mejorar la reproducibilidad del sistema mientras
se mantiene el uso del micrémetro como herramienta secundaria.
Estandarizacidn del sistema de inspeccion
Se recomienda establecer un sistema formal de inspeccién que incluya:
e Condiciones ambientales controladas (temperatura y limpieza).
e Calibracién periédica de instrumentos.
e Registro de trazabilidad de mediciones.

e Control de equipos de medicién por tipo de pieza.



Esto permitira asegurar que tanto el sistema manual como el automatizado operen bajo
condiciones consistentes.

Estrategia de transicion tecnoldgica

Se propone una estrategia gradual de implementacién del sistema VICI:

Uso inicial del sistema VICI como método de validacion.

e Comparacién continua con el micrémetro durante un periodo de transicién.

Eliminacion progresiva del micrometro en caracteristicas criticas.

Uso del micrdmetro Unicamente como instrumento de respaldo o verificacidn.

Los resultados del estudio demuestran que el sistema de visién VICI es significativamente
superior al micrometro en términos de precision, estabilidad y capacidad de discriminacion.
Sin embargo, la mejora del sistema actual no depende Unicamente del cambio de
instrumento, sino también de la estandarizacion del método de medicién y la reduccién de la
dependencia del operador.

Esta combinacion permitird fortalecer el control de calidad, reducir la variabilidad del sistema
de medicion y mejorar la confiabilidad de las decisiones en el proceso de rectificado de

componentes maquinados de precision.



llustraciones, tablas, figuras

Figura 1 Resultado Gage R&R usando micrémetro

Gage R&R
Variance Components
%Contribution

Source VarComp (of VarComp)

Total Gage R&R 0.0000034 39.06
Repeatability 0.0000012 13.50
Reproducibility 0.0000022 25.57

Operador 0.0000005 5.60
Operador*Pieza_1 0.0000018 19.97

Part-To-Part 0.0000053 60.94

Total Variation 0.0000088 100.00

Gage Evaluation

Study Var %Study Var

Source StdDev (SD) (6 x SD) (%SV)

Total Gage R&R 0.0018507 0.0111041 62.50
Repeatability 0.0010878 0.0065269 36.74
Reproducibility 0.0014972 0.0089833 50.56

Operador 0.0007006 0.0042034 23.66
Operador*Pieza_1  0.0013232 0.0079392 44,69

Part-To-Part 0.0023115 0.0138691 78.06

Total Variation 0.0029611 0.0177666 100.00

Number of Distinct Categories = 1

Figura 2. Graficas del analisis Gage R&R usando micrémetro
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Figura 0. Resultados Gage R&R usando sistema VICI

Gage R&R

Variance Components

%Contribution

Source VarComp (of VarComp)
Total Gage R&R 0.0000001 3.02

Repeatability 0.0000001 3.02
Part-To-Part 0.0000019 96.98
Total Variation 0.0000019 100.00

Gage Evaluation

Study Var %Study Var

Source _Sthev (SD) (6 x SD) (%SV)
Total Gage R&R  0.0002401 0.0014408 17.38

Repeatability 0.0002401 0.0014408 17.38
Part-To-Part 0.0013605 0.0081628 98.48
Total Variation 0.0013815 0.0082890 100.00

Number of Distinct Categories = 7

Figura 4. Graficas del analisis Gage R&R usando sistema VICI

Gage R&R (ANOVA) Report for Medicién
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Los resultados obtenidos en el presente estudio evidencian diferencias significativas en la
capacidad metroldgica entre el sistema de medicidon convencional mediante micrdmetro y el

sistema automatizado de visién VICI, utilizados para el control dimensional de componentes



magquinados de precision en un proceso de rectificado. A partir del andlisis realizado mediante
Gage Repeatability and Reproducibility (Gage R&R), complementado con analisis ANOVA y
simulacién Monte Carlo, fue posible identificar las principales fuentes de variacion del sistema
de medicion y determinar su impacto sobre la confiabilidad de las decisiones de calidad.

El sistema basado en micrometro presentd un Gage R&R de 39.06 %, valor que supera
significativamente los limites de aceptacion establecidos por el manual MSA de la AIAG,
indicando que una proporcién considerable de la variabilidad total proviene del propio
sistema de medicién y no de diferencias reales entre piezas. Este comportamiento resulta
critico en procesos de rectificado de precisién, donde las tolerancias dimensionales son
reducidas y cualquier error de medicién puede comprometer la conformidad del producto.
Ademas, el sistema mostrdo una elevada variacién asociada a la reproducibilidad y a la
interaccién operador—pieza, evidenciando una fuerte dependencia de la técnica del operador,
situacion atribuible a diferencias en el posicionamiento del micrémetro, presion aplicada y
criterio de medicion.

Asimismo, el resultado del Numero de Categorias Distintas (NDC = 1) refleja una limitacion
importante del sistema convencional, ya que indica incapacidad para discriminar diferencias
dimensionales reales entre piezas. Este hallazgo sugiere que el sistema de medicién con
micrometro podria generar errores de clasificacién del producto, afectando la confiabilidad
del proceso de inspeccion y aumentando el riesgo de aceptar piezas fuera de especificacidén o
rechazar piezas conformes.En contraste, el sistema de vision VICI presentd un
comportamiento significativamente mas robusto, registrando un Gage R&R de 3.02 %, valor
considerado altamente aceptable conforme a los criterios de la AIAG. Adicionalmente, el
sistema mostré una reproducibilidad practicamente nula y un NDC = 7, evidenciando

capacidad suficiente para distinguir diferencias reales entre piezas y reduciendo



considerablemente la influencia del operador sobre la medicion. Estos resultados demuestran
que el sistema automatizado proporciona mayor estabilidad, repetibilidad y consistencia en
aplicaciones de alta precisién dimensional.

La simulacion Monte Carlo reforzé los hallazgos obtenidos mediante MSA, mostrando que
bajo una tolerancia de £#0.008 mm, el sistema con micrdmetro presenta probabilidades
elevadas de error en la clasificacion del producto, mientras que el sistema VICI mantiene
niveles de confiabilidad superiores al 99 %. Esto confirma que el sistema automatizado posee
mayor capacidad para operar bajo tolerancias estrechas, minimizando errores de aceptacién
o rechazo.

En conjunto, los resultados permiten concluir que el sistema VICI representa una alternativa
metroldgica superior al micrometro para el proceso de rectificado evaluado, debido a su
menor variabilidad, mayor capacidad discriminatoria y menor dependencia del operador. No
obstante, también se identificaron areas de oportunidad relacionadas con la estandarizacién
del procedimiento de medicion manual, lo que sugiere que mejoras en documentacion,
capacitacién y control del método podrian reducir parcialmente la variabilidad observada.
Estos hallazgos aportan evidencia técnica relevante para fortalecer la toma de decisiones
orientadas a la mejora de la calidad y confiabilidad en procesos de manufactura de precision.
CONCLUSIONES

La presente investigacion permitié evaluar y comparar el desempefio de dos sistemas de
medicién utilizados en un proceso de rectificado de componentes maquinados de precision:
el método convencional mediante micrometro y un sistema automatizado de vision VICI,
empleando como base metodoldgica el enfoque Measurement System Analysis (MSA)
establecido por el manual de la AIAG, complementado con analisis ANOVA y simulacién Monte

Carlo.



Los resultados obtenidos evidenciaron que el sistema de medicidn basado en micrémetro
presenta limitaciones significativas para aplicaciones de alta precision dimensional,
registrando un Gage R&R de 39.06 %, un %Study Variation de 62.50 % y un NUmero de
Categorias Distintas (NDC = 1), indicadores que lo clasifican como un sistema no aceptable de
acuerdo con los criterios de la AIAG. Asimismo, se identificé una alta influencia del operador
sobre el resultado de las mediciones, particularmente en la reproducibilidad y en la
interaccién operador—pieza, reflejando una fuerte dependencia de la técnica de medicién y
de la estandarizacién del procedimiento.

En contraste, el sistema de visién VICI presentd un desempefio metroldgico significativamente
superior, alcanzando un Gage R&R de 3.02 %, un NDC = 7 y una reproducibilidad
practicamente nula, demostrando alta capacidad para discriminar diferencias reales entre
piezas y una minima influencia del factor humano. Esto permitid establecer que la mayor parte
de la variabilidad observada corresponde realmente al proceso de manufactura y no al error
del sistema de medicién.

De igual manera, la simulacién Monte Carlo, desarrollada bajo una tolerancia de £0.008 mm,
confirmd probabilisticamente los resultados del estudio MSA, evidenciando que el sistema
con micrémetro presenta una probabilidad considerable de clasificacion errénea del
producto, incrementando el riesgo de falsos rechazos y falsas aceptaciones. Por el contrario,
el sistema VICI mostro niveles de confiabilidad superiores al 99 %, demostrando ser adecuado
para operar en procesos con tolerancias dimensionales estrechas.

A partir de los resultados obtenidos, se concluye que el sistema VICI representa la alternativa
de medicion mas confiable, precisa y robusta para el proceso de rectificado evaluado,
superando ampliamente al método convencional mediante micrémetro en términos de

repetibilidad, reproducibilidad, estabilidad y capacidad discriminatoria. No obstante, también



se identificaron areas de oportunidad en el sistema actual relacionadas con la falta de

estandarizacion del procedimiento de medicidn, la dependencia del operador y la

documentacion insuficiente del método.

Finalmente, esta investigacién aporta evidencia técnica y estadistica sélida para sustentar la

implementacién de tecnologias de medicidon automatizadas en procesos de manufactura de

precision, contribuyendo a la mejora de la confiabilidad metroldgica, la reduccién del error de

inspeccién y el fortalecimiento de la toma de decisiones relacionadas con la calidad del

producto. Asimismo, se recomienda continuar con estudios complementarios mediante

metodologias como Shainin, sesgo, linealidad y estabilidad, con el propédsito de profundizar

en la identificacidn de causas raiz de variacidn y fortalecer la mejora continua del sistema de

medicion.
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