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1. AMAC

Bu prosediiriin amaci, Kalite Yonetim Sistemi’nin belirlenen gerekliliklere uygun olarak ve
etkin calisip ¢alismadiginin ve siirekli iyilestirilip iyilestirilmediginin, kurum i¢i egitimli ve
bagimsiz tetkikgiler tarafindan dogrulanmasi, uygunsuzluklarin saptanmasi, diizeltmelerin
onerilmesi amaci ile ilgili yetki, yontem ve sorumluluklari tanimlama i¢in bir yontemdir.

2. KAPSAM

Bu prosediir; “I¢ tetkik ve Uygulama Sekli” kisminda belirtilen ilgili faaliyetlerin siirecler
icerisinde uygulamasini kapsar.

3. TANIMLAR

3.1 Tetkik: Kalite ile ilgili faaliyetlerin, sonuglarin planlanan diizenlemelere uyup
uymadigiin, bu diizenlemelerin amaca ulagsmak i¢in uygun olup olmadiginin, bu
diizenlemelerin etkin olarak uygulanip uygulanmadiginin sistematik, tarafsiz olarak
dokiimanlara ve beyanlara dayanilarak incelenmesidir.

3.2 ¢ Tetkikgi: Tetkiki gerceklestirebilecek niteliklere sahip kurum igi personeldir.

3.3 Bas Tetkikgci: I¢ tetkik¢i niteliklerine sahip tetkik ekibinin calismalarinda ekip basi
olarak gorevlendirilen kurum igi personeldir.

3.4 KYS: Kalite Yonetim Sistemi

3.5 I¢ Tetkik: Kalite Yonetim Sistemi’nin etkinligi ve yeterliliginin gézlenmesi amaci ile
Kalite Koordinatorliigiiniin gérevlendirdigi kisi ya da kisiler tarafindan yapilan tetkiklerdir. I¢
Tetkikler, her siire¢ i¢in bir tetkik ekibi tarafindan siiregler bazinda ve siire¢ sorumlusunun da
katilimiyla gerceklestirilir.

3.6 Takip Tetkiki: I¢ tetkik sonrasi belirlenen diizeltici ve iyilestirici faaliyetlerin
tamamlanma tarihinden sonra i¢ tetkikci tarafindan yapilan tetkiktir.

3.7 Dis Tetkik: Bagimsiz bir belgelendirme kurulusu tarafindan yapilan tetkiktir.

Yukarida yer alan tanimlamalar Kalite El Kitabi1 ve buna bagli dokiimanlarda yer alan
tanimlar bu prosediiriin uygulanmasinda esas alinir.

4, IC TETKIK VE UYGULAMA SEKLI

Kalite Koordinatorliigii tarafindan hazirlanan Yillik i¢ Tetkik Plan1 ve I¢ Tetkik Soru Listesi
esas alinarak i¢ tetkik en az yilda bir defa Yonetimi G6zden Gegirme toplantisi dncesinde
yapilir.

4.1 Yillik i¢ tetkik plani; Kalite Koordinatorliigli tarafindan hazirlanarak ilgili Rektor
Yardimcisinin onayi ile siire¢ sahipleri ve sorumlularina dagitilir.

4.2 Siireglerin 6nemi, durumu ve geg¢mis donem tetkik sonuglarina gore, 6nemli Kalite
sorunlar1 ve kurum sikayetleri ortaya ¢iktig1 takdirde, Kalite Koordinatorliigi tarafindan tetkik
siklig1 arttirilabilir.

4.3 ¢ tetkik faaliyeti, Kalite Koordinatédrliigiiniin belirledigi uygun niteliklere sahip Ig
Tetkik Ekibinden segilen kisiler tarafindan gerceklestirilir.

4.4 Tetkikgiler agsagida belirtilen niteliklere sahip olmalidir;
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-ISO 9001:2015 Kalite Yonetim Sistemi Temel, Dokiimantasyon, I¢ Tetkik egitimi almis
olmak

-En az yiiksekdgretim mezunu olmak
-En az 3 yil is deneyimi olmak

4.5 Planlanan tetkik tarihinden en az 5 giin Once i¢ tetkik¢ilerden olusan ekiplerin
koordinesinden Kalite Koordinatorliigii, planlanan faaliyetin ger¢eklestirilmesi ile ilgili is ve
islemlerin yapilmasindan Bas Tetkik¢i sorumludur. Bas Tetkik¢inin ve tetkik ekibinin
gorevlendirilmesi Rektor ya da devri yaptigi rektor yardimcisinin onayi ile gergeklestirilir.

4.6 Ig Tetkik faaliyetini yiiriitecek kisiler;
-1SO 9001:2015 Kalite Yonetim Sistemini
-Tetkik edilecek birimin kalite sistem dokiimantasyonunu

-Var ise bir onceki uygunsuzluk raporunu dikkate alarak, siire¢ bazinda i¢ tetkiki
gerceklestirir.

4.7 Ig Tetkikin gergeklestirilmesi;

4.7.1 Acilis Toplantisi: Acilis toplantist i¢ tetkik faaliyeti gergeklestirilmeden once tetkik
edilecek birimlerin de katilimiyla, Bas Tetkikg¢i tarafindan tanigma, tetkikin amaci, kapsami,
planlama, tetkikin yiiriitilmesi, bulunan bulgularin degerlendirilmesi (minér/major
uygunsuzluk, oneri olmasi v.b.), drnekleme yontemi, uyulmasit gereken kurallar, gizlilik
beyanlar1 ve sonuglarin raporlanmasi hakkinda bilgi verilir, varsa sorular cevaplandirilir.
Toplant1 katilim formu tiim katilimeilar tarafindan imzalanir.

4.7.2. I¢ Tetkikin Yapilmasi: Tetkik faaliyetinin gerceklestirilmesi, tetkik ekibi tarafindan
tetkik edilen birimde gérev yapan personel ile birlikte tetkik FR-156 I¢ Tetkik Soru Listesi
referans alinarak sorular yoneltilir, sorularin cevaplari objektif delil olarak, elde edilen
objektif deliller tanimlanan faaliyet unsurlariyla mukayese edilir ve bulgular agik bir sekilde
soru listesine kaydedilir.

4.7.3. Ara Degerlendirme: Tetkik sonrasinda tetkikc¢ilerin kendi aralarinda yaptigi bu
toplantida tetkik planinin uygulanmasiyla ilgili gézden gecirmeler, tetkikten elde edilen
bulgular tetkikgiler arasinda degerlendirilir. Tespit edilen uygunsuzluklar igin ise DIF formu
acilir.

4.7.4. 1 tetkik faaliyeti gerceklestiren tetkikgiler tetkik ile ilgili bulgularin1 kapanis toplantist
oncesinde i¢ tetkik raporu olusturmasi i¢in bas tetkikciye teslim eder. Bas tetkikci i¢ tetkik
raporunu olusturur.

4.7.5. Kapanis Toplantisi: Kapanis toplantisi i¢ tetkik faaliyeti gerceklestirildikten sonra tetkik
edilen birimlerin de katilimiyla, Bas Tetkik¢i tarafindan tetkikin kisa bir 6zeti yapilarak tespit
edilen olumlu/olumsuz bulgular ve uygunsuzluklar agiklanir. Her bir uygunsuzluk igin
yapilacak diizeltme ve diizeltici faaliyetler, FR-153 Diizeltici ve lyilestirici Faaliyet Formuna
islenerek siire¢ sahibi veya sorumlusu ile birlikte imzalanir. I¢ Tetkik Raporu ile Diizeltici ve
Iyilestirici Faaliyet Formunun birer kopyas ilgili siire¢ sahibine/birim y&neticisine verilir.
Tetkik raporunda tetkikte bulunan uygunsuzluklarin giderilmesine yonelik tetkik sonrasi
yapilacak faaliyetler tetkik ekibi ve tetkik edilen tarafindan belirlenir.
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4.7.6. Tetkik raporlar1 ve kapatilmis Diizeltici ve lyilestirici Faaliyet Formlarmin orijinalleri
bas tetkikg¢i tarafindan Kalite Koordinatorliigiine en geg¢ 5 giin i¢inde teslim edilir.

4.7.7. Kalite Koordinatorliigiine teslim edilen tetkik raporu ve ekleri DIF Formlarinim
numaralart verilir. Bulunan uygunsuzlugun giderilmesine iligkin faaliyetler KYS-PR-003
Uygunsuzluk Yénetimi, Diizeltici Ve lyilestirici Faaliyetler Prosediirii cercevesinde
gerceklestirilir.

4.7.8. I¢ tetkik sonuglari, yonetimin gdzden gecirmesi toplantilarinda ele almarak
degerlendirilir.

4.7.9. I¢ tetkik ile ilgili kayitlar, Dokiiman Y&netimi Prosediirii’ ne uygun olarak saklanir.
5. SORUMLULUK

Bu prosediiriin hazirlanmasindan Kalite Koordinatorliigii, uygulanmasindan tiim birimler ve
personel sorumludur.

6. ILGILI DOKUMANLAR

-PR-002-Dokiiman Y 6netim Prosediirii

-FR-154- i¢ Tetkikci Listesi Formu

-FR-155-Y1llik i¢ Tetkik Plan1 Formu

-FR-156- I¢ Tetkik Soru Listesi Formu

-FR-160- I¢ Tetkik Raporu Formu

-FR-153- Diizeltici ve lyilestirici Faaliyet Formu

-FR-157- I¢ Tetkik Toplant: Katilim Tutanag: Formu

-FR-151- Birimlerin I¢ Tetkikgileri Degerlendirme Anketi Formu
-FR-158- I¢ Tetkik Ziyaret Programi Formu

-FR-159- I¢ Tetkikgilerin Birimleri Degerlendirme Anketi Formu
-KYS-PR-003 Uygunsuzluk Y®énetimi, Diizeltici ve Iyilestirici Faaliyetler Prosediirii
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