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1. Amag
Bu prosediir, kalite, ¢evre, is saglig1 ve giivenligi, enerji, gida giivenligi ve siirdiiriilebilirlik gibi yonetim
sistemlerinin i¢ ve dig denetimlerle izlenmesini, uygunsuzluklarin tespit edilmesini ve siirekli iyilestirme

faaliyetlerinin baslatilmasini amaglar.

2. Kapsam
Tiim departmanlar, calisanlar, yoneticiler, i¢ denetciler, dis denetim kuruluslar1 ve ilgili paydaslar bu

prosediir kapsamindadir.

3. Tamimlar
o 1I¢ Denetim: Kurum ici denetciler tarafindan yapilan, sistemin uygunluk ve etkinligini
degerlendiren denetim.
e Dis Denetim: Bagimsiz kuruluslar veya miisteriler tarafindan yapilan, sertifikasyon veya uyum
amacli denetim.
o Uygunsuzluk: Belirlenen standartlara, prosediirlere veya yasal gerekliliklere aykirt durum.

« DOF: Diizeltici ve Onleyici Faaliyet.

4. Sorumluluklar
e Kalite Yonetim Temsilcisi: Denetim planlarini hazirlar, i¢ denetimleri koordine eder, raporlari
arsivler.
« I¢ Denetciler: Denetimleri yiiriitiir, bulgular1 raporlar, tarafsizlik ilkesine uyar.
e Departman Yoneticileri: Denetimlere katilir, uygunsuzluklara yonelik aksiyonlar1 baslatir.
e Dis Denetim Kuruluslari: Sertifikasyon ve miisteri denetimlerini yiiriitir.

e Tiim Cahsanlar: Denetim siirecine destek verir, bilgi ve belge paylasiminda bulunur.

5. Uygulama Adimlar:
5.1. Denetim Planlamasi
e Ic denetimler yilda en az bir kez, dis denetimler sertifikasyon takvimine gore planlanur.
e Denetim takvimi, kapsami ve sorumlu denetgiler ilgili birimlere duyurulur.
e Denetim plan1 ISO 19011 rehberine uygun sekilde hazirlanir.
5.2. Denetim Hazirh@
o Denetim 6ncesi ilgili prosediirler, kayitlar ve uygulamalar gézden gegirilir.

e Denetim ekipleri gorev dagilimi yapar, kontrol listeleri olusturulur.
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e Dis denetimlerde gerekli belgeler ve erisim izinleri saglanir.
5.3. Denetimin Yiiriitiilmesi
e Denetim, gozlem, goriisme ve dokiiman incelemesi yontemleriyle gerceklestirilir.
o Bulgular objektif sekilde kayit altina alinir.
o Uygunsuzluklar, iyilestirme alanlar1 ve gii¢lii yonler belirlenir.
5.4. Raporlama ve DOF Siireci
e Denetim sonunda bulgular ilgili birimlerle paylasilir.
e Uygunsuzluklar i¢in DOF formu agilir, sorumlular ve terminler belirlenir.
o DOF’ ler izlenir, sonuglar1 dogrulama denetimiyle kontrol edilir.
5.5. Yonetim Gozden Gecirme
o Denetim sonuglar1 yilda bir kez yonetim gézden gegirme toplantisinda degerlendirilir.
e Sistem performansi, riskler ve iyilestirme firsatlari ele alinir.

o Stratejik kararlar alinarak uygulamaya gegirilir.

6. Kayitlar ve izleme
e Denetim planlari
e Denetim raporlari
e Uygunsuzluk ve DOF formlari
e Dogrulama denetim kayitlar

e YoOnetim gozden gecirme tutanaklari

7. Revizyonlar
Prosediir yilda bir kez gozden gegirilir ve gerekli durumlarda revize edilir. Revizyonlar Kalite Yonetim

Temsilcisi tarafindan koordine edilir.



