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1. OBJETO

Este procedimiento establece los lineamientos para planificar, preparar, programar y poner en
practica las auditorias internas del Sistema de Gestién de la Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud
en el Trabajo de ISOTEMPO ACADEMY ., con el proposito de determinar si es conforme con:

a)

b)

c)

Los requisitos propios de la organizaciéon para su sistema de gestion de la calidad,
incluyendo la Politica y los objetivos de la Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Los requisitos de las normas ISO 9001:2015, ISO 14001 & I1SO 45001.2018.

Se implementa y mantiene eficazmente.

CAMPO DE APLICACION

Este procedimiento general se aplicaréd para verificar el cumplimiento de Sistema de Gestion de
de la Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo de ISOTEMPO ACADEMY., con los
requisitos establecidos en las normas de referencia.

NORMAS Y REFERENCIAS

La clausula 9.2 “Auditoria Interna” de la norma ISO 9001:2015
La clausula 9.2 “Auditoria Interna” de la norma ISO 14001:2015
La clausula 9.2 “Auditoria Interna” de la norma 1SO 45001:2018

Norma ISO 19011:2018 “Directrices para la auditoria de los sistemas de gestion”

DEFINICIONES Y/O ABREVIATURAS

Auditoria: proceso sistematico, independiente y documentado para obtener evidencias
objetivas y evaluarlas de manera objetiva con el fin de determinar el grado en que se
cumplen los criterios de auditoria.

Auditor: persona que lleva a cabo una auditoria.

Auditado: organizacion que es auditada en su totalidad o partes.

Equipo auditor: una o mas personas que llevan a cabo una auditoria con el apoyo, si es
necesario, de expertos técnicos.
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Auditor Jefe: persona calificada para realizar auditorias al Sistema de Gestion de la
Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo en el rol de Jefe del equipo de
auditores.

Programa de la auditoria: conjunto de una o mas auditorias planificadas para un periodo
de tiempo determinado y dirigidas hacia un propésito especifico.

Plan de auditoria: descripcion de las actividades y de los detalles acordados de una
auditoria.

Alcance de la auditoria: extension y limites de una auditoria.

Criterios de auditoria: conjunto de politicas, procedimientos o requisitos usados como
referencia frente a la cual se compara la evidencia de la auditoria.

Requisito: necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria.
Conformidad: cumplimiento de un requisito.
No conformidad: incumplimiento de un requisito.

Accidn correctiva: accidn para eliminar la causa de una no conformidad y evitar que vuelva
a ocurrir.

Correccion: accion para eliminar una no conformidad detectada.

Nota 1: Una correccién puede realizarse con anterioridad, simultaneamente, o después de
una accion correctiva.

Evidencia de la auditoria: registros, declaraciones de hechos o cualquier otra informacion
que es pertinente para los criterios de auditoria y que es verificable.

Hallazgo de auditorias: resultados de la evaluacion de la evidencia de la auditoria
recopilada frente a los criterios de auditoria.

Conclusiones de la auditoria: resultado de una auditoria, tras considerar los objetivos de
la auditoria y todos los hallazgos de la auditoria.

Evidencia objetiva: datos que respaldan la existencia o veracidad de algo.
Cliente de la auditoria: organizacion o persona que solicita una auditoria

Experto técnico: <auditoria> persona que aporta conocimientos o experiencia especificos
al equipo auditor

Observador: <auditoria> persona que acompafia al equipo auditor pero que no actia como
un auditor.
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Desempefio: resultado medible.

Riesgo: efecto de la incertidumbre

Proceso: conjunto de actividades mutuamente relacionadas que utilizan las entradas para

proporcionar un resultado previsto.

Eficacia: grado en el que se realizan las actividades planificadas y se logran los resultados

previstos.

5. ENTIDADES AFECTADAS

Las diferentes areas, procesos, actividades y toda la documentacién del Sistema de Gestién de

la Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo de ISOTEMPO ACADEMY.

6. METODO

6.1 RESPONSABILIDADES

Las responsabilidades en el siguiente procedimiento son;

El Gerente General es responsable de:

Proveer los recursos adecuados para la planificacién y ejecucién de auditorias internas al

Sistema de Gestion de la Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo.

Los Auditores Internos son responsables de:

Elegir un auditor jefe a cargo del proceso de auditoria.

Planear y ejecutar las responsabilidades asignadas en forma efectiva y eficiente.

Comunicar y clarificar los requisitos de la auditoria.

Documentar los hallazgos.

Retener y salvaguardar los documentos correspondientes a la auditoria, entregandolos

cuando sean solicitados, asegurando que permanezcan en forma confidencial.

Cooperar y apoyar al auditor jefe.
Mantenerse dentro del alcance de la auditoria.

Ejercer objetivamente.
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e Recoger y analizar evidencia que sea pertinente y suficiente para permitir obtener las
conclusiones que tengan relacién con el Sistema de Gestion de la Calidad, Ambiental,
Seguridad y Salud en el Trabajo de la calidad auditado.

e Permanecer alerta a las indicaciones de evidencia que puedan influir en los resultados de la
auditoria y posiblemente requerir una auditoria mas amplia.

e Actuar en todas las ocasiones en forma ética.

El Auditor Lider es responsable de:
o Es elresponsable final en todas las fases de la auditoria.
e Ayudar en la seleccion de los otros miembros del equipo auditor.
e Preparar y llevar a buen término el plan de la auditoria.
e Planear la auditoria, preparar los documentos de trabajo y los resimenes del equipo auditor.

e Revisar la documentacion sobre las actividades del Sistema de Gestibn de la Calidad,
Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo existente para determinar si es adecuado.

¢ Informar cualquier obstaculo encontrado al efectuar la auditoria.
e Entregar el informe de auditoria.
¢ Informar sobre los resultados de la auditoria en forma concluyente y sin demora indebida.

e Verificar la efectividad de las acciones correctivas tomadas como resultado de la auditoria.

Los jefes del area a auditar son responsables de:
¢ Informar a los trabajadores sobre los objetivos y alcances de la auditoria.

e Designar a los miembros del personal responsable de acompafiar a los miembros del grupo
auditor.

e Proveer todos los recursos necesarios al grupo auditor para asegurar un proceso de auditoria
efectivo y eficiente.

e Dar acceso a las instalaciones y material de evidencia a solicitud de los auditores.
e Cooperar con los auditores para permitir que se logren los objetivos de la auditoria.

e Determinar e iniciar las acciones correctivas basadas en el informe de la auditoria.
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6.2 DIAGRAMA DE FLUJO
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Figura 1. Diagrama de flujo para la gestion de un programa de auditoria
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6.3

6.4

ESTABLECIMIENTO DE LOS OBJETIVOS DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

El alcance y profundidad de la auditoria deben disefiarse para cumplir con las necesidades
especificas de informacion del auditado y/u organizacion, debe haber disponible suficiente
evidencia objetiva para demostrar la operacion y efectividad del Sistema de Gestién de la
Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo de ISOTEMPO ACADEMY ., y los recursos
requeridos para la auditoria deben ser suficientes para cumplir su alcance y profundidad
previstos.

Los objetivos del programa de auditoria deben ser coherentes con la direccion estratégica de la
organizacioén y servir de apoyo a la politica y los objetivos del Sistema de Gestion de la Calidad,
Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo.

Estos objetivos pueden basarse en las siguientes consideraciones;

e Las necesidades y expectativas de las partes interesadas pertinentes tanto externas como
internas;

e Las caracteristicas y los requisitos de los procesos, servicios y proyectos y cualquier
cambio en ellos;

¢ Los requisitos del Sistema de Gestion de la calidad de la organizacion;

e La necesidad de evaluar a proveedores externos;

e El nivel de desempefio del auditado y el nivel de madurez del Sistema de Gestién de la
Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo, como se refleja en los indicadores de
desempefio pertinentes (KPI), la ocurrencia de no conformidades o incidentes o quejas de
las partes interesadas;

e Los riesgos y oportunidades identificados para la organizacion;

e Los resultados de auditorias previas.

DETERMINACION Y EVALUACION DE LOS RIESGOS Y OPORTUNIDADES DEL
PROGRAMA DE AUDITORIA

El equipo auditor debe considerar los riesgos y oportunidades al desarrollar durante el primer
trimestre del afio el “Programa anual de auditorias” y los requisitos de recursos para que
puedan tratarse adecuadamente.

Puede haber riesgos asociados con lo siguiente;

¢ La planificacion, por ejemplo, el fracaso al establecer objetivos pertinentes y al determinar
la extension, nimero, duracién, ubicaciones y calendario de las auditorias;
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6.5

6.5.1

e Los recursos, por ejemplo; conceder tiempo insuficiente, equipos y/o informacion para
desarrollar el programa de auditoria o para realizar una auditoria;

e La seleccion y/o formacion del equipo auditor.

e La comunicacién, por ejemplo, procesos/canales de comunicacién externos/internos
ineficaces;

¢ La implementacién, por ejemplo, una coordinacién ineficaz de las auditorias dentro del
programa de auditoria, o no tener en cuenta la seguridad y confidencialidad de la
informacion;

e EIl control de la informacion documentada, por ejemplo, determinacion ineficaz de la
informacién documentada necesaria requerida por los auditores y las partes interesadas
pertinentes, fracaso a la hora de proteger adecuadamente los registros de auditoria para
demostrar la eficacia del programa de auditoria;

e EIl seguimiento, revisibn y mejora del programa de auditoria, por ejemplo, seguimiento
ineficaz de los resultados del programa de auditoria;

e La disponibilidad y la cooperacion del auditado y la disponibilidad de evidencias a
muestrear.

Las oportunidades para mejorar el programa de auditoria pueden incluir:
e Permitir llevas a cabo multiples auditorias en una Unica visita;
¢ Minimizar el tiempo y las distancias viajando al sitio;

e Igualar el nivel de competencia del equipo auditor con el nivel de competencia necesario
para alcanzar los objetivos de la auditoria;

e Alinear las fechas de la auditoria con la disponibilidad del personal clave auditado.

ESTABLECIMIENTO DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

DETERMINACION DE LA FRECUENCIA, ALCANCE Y/O EXTENSION DE LAS AUDITORIAS
La frecuencia, extension y/o alcance de las auditorias internas que se llevaran a cabo en la
organizacion y establecida en el “Programa Anual de Auditorias”, sera determinada
considerando para dicha planificacion los siguientes como criterios de auditorias;

e El objetivo, alcance y duracién de cada auditoria.

e Las normas de sistemas de gestion aplicables u otros requisitos aplicables;
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e El nimero, importancia, complejidad, similitud y las ubicaciones de las actividades que se
van a auditar;

e Los requisitos legales y reglamentarios y otros requisitos con lo que la organizaciéon esté
comprometida.

e Los cambios significativos en el contexto del auditado o sus operaciones y los riesgos y
oportunidades asociados;

e La condicién y la importancia de los procesos y areas que seran auditadas.
e La condicién y la importancia ambiental de los procesos y areas que seran auditadas.
e Los cambios que afecten a la organizacion.

¢ Los resultados de auditorias previas.

Nota 1: Se debe dejar registro en acta de reunién de los criterios utilizados para llevar a cabo la
programacion de las auditorias internas, de los recursos que seran utilizados (horas hombres,
materiales, auditores internos y/o externos, etc.) y los riesgos y oportunidades en la
implementacién del programa anual de auditoria.

Nota 2: La auditoria interna, completa, debe ser realizada al menos una vez cada doce meses.
Nota 3: La programacion debe ser flexible, a fin de permitir cambios en el énfasis, basados en
los hallazgos y en las evidencias objetivas obtenidas durante las distintas auditorias.
6.6 IMPLEMENTACION DEL PROGRAMA DE AUDITORIA
6.6.1 SELECCION DE LOS MIEMBROS DEL EQUIPO AUDITOR
Para la designacion del equipo de auditores internos de la organizacion que llevara a cabo la
planificacién, ejecucion y seguimiento de las auditorias internas se deben considerar los

siguientes requisitos:

e Ser trabajadores de la organizacion que se desempefian habitualmente en &reas
independientes al proceso y/o area de trabajo a auditar.

e Haber realizado y/o mantener vigente el curso de “Formacion de Auditores Internos en
Sistema de Gestion de la Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo ISO
9001:2015, ISO 14001:2015 & ISO 45001:2018”.

Los auditores internos calificados seran registrados en la “Lista de Auditores Internos”.

Nota: En caso de que la organizacion no cuente con auditores internos se optara por la
contratacion de los servicios de auditores externos para llevar a cabo este proceso.
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Si los objetivos de la auditoria parecen ser inalcanzables, el auditor jefe debe informar las
razones al auditado.

6.7 INICIO DE LA AUDITORIA
6.7.1 ESTABLECIMIENTO DEL CONTACTO CON EL AUDITADO
El auditor lider debe asegurarse de que se establece contacto con el auditado para:
e Confirmar los canales de comunicacion con los auditados;
e Confirmar la autoridad para llevar a cabo la auditoria;

e Proporcionar informacion pertinente sobre los objetivos de la auditoria, el alcance, los
criterios, los métodos y la composicion del equipo auditor;

e Solicitar acceso a la informacion pertinente con propdsitos de planificacién;
e Hacer los preparativos para la auditoria incluyendo el calendario;

e Determinar los requisitos de la ubicacién en cuanto al acceso, seguridad y salud, seguridad
fisica, confidencialidad u otras;

6.7.2 DETERMINACION DE LA VIABILIDAD DE LA AUDITORIA
Debe determinarse la viabilidad de la auditoria para proporcionar confianza razonable en que los
objetivos de la auditoria pueden lograrse. La determinacion de la viabilidad de la auditoria debe
considerar factores tales como la disponibilidad de lo siguiente:
e La informacion suficiente y apropiada para planificar y llevar a cabo la auditoria;
e La cooperacion adecuada del auditado;

e Eltiempo y los recursos adecuados para llevar a cabo la auditoria.

Cuando la auditoria no es viable, el equipo auditor debe proponer a la Gerencia General una
fecha alternativa para llevarla a cabo.
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6.8

6.8.1

6.8.2

PREPARACION DE LAS ACTIVIDADES DE LA AUDITORIA
REVISION DE LA INFORMACION DOCUMENTADA
Como una base para planear la auditoria, el equipo auditor debe revisar la informacion
documentada (Manual de la Calidad, procedimientos y/o instructivos de trabajo, informes de
auditorias previas, etc.) para verificar que existe evidencia objetiva suficiente para demostrar que
se han cumplido en la organizacion los requisitos del Sistema de Gestion de la Calidad,
Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo. Si esta revision revela lo contrario, no deberian
gastarse otros esfuerzos en la realizacion de la auditoria hasta que se resuelva lo que
corresponde.
PLANIFICACION DE LA AUDITORIA
El “Plan de auditoria” es elaborado por el grupo auditor, el cual es informado al auditado como
minimo 15 dias antes de la realizacion de la auditoria. Posteriormente, dicho plan debe ser
aprobado por el auditado.
El plan de auditoria debe incluir:

e Los objetivos y alcance de la auditoria.

¢ |dentificacién de los auditores.

o Criterios de la auditoria.

e Fecha de la auditoria.

o |dentificacién de las areas y/o procesos de la organizacion que se van a auditar.

e Fechay horario previsto para auditar las areas o procesos incluidos dentro del plan.
Si el auditado objeta cualquier condicién del plan de auditoria, dichas objeciones deben hacerse
saber inmediatamente al auditor jefe. Ellas deberian resolverse entre el auditor jefe y el auditado

antes de efectuar la auditoria.

Detalles especificos del plan de auditoria deberian comunicarse sélo al auditado a través de la
auditoria si su revelacién prematura no compromete la recoleccién de evidencia objetiva.

Nota: Cada vez que se realicen modificaciones en la programacién y/o en las fechas de
ejecucidn de las auditorias internas debe actualizarse el “Programa anual de auditorias”.
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6.8.3 PREPARACION DE LA INFORMACION DOCUMENTADA PARA LA AUDITORIA

Los

documentos requeridos para facilitar las investigaciones del auditor y para documentar e

informar resultados, pueden incluir:

Los

Listas de verificacion usadas para evaluar los elementos del Sistema de Gestion de la
Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo (preparadas normalmente por el
auditor designado para auditar dicho elemento especifico).

Formularios para informar las observaciones de la auditoria.

Formularios para documentar la evidencia de respaldo de las conclusiones logradas por los
auditores.

documentos de trabajo que involucran informacién confidencial o reservada deben ser

salvaguardados apropiadamente por el auditor.

6.9 REALIZACION DE LAS ACTIVIDADES DE LA AUDITORIA

6.9.1 REUNION INICIAL

Es una reunién que tiene la finalidad de dar comienzo formal al proceso de auditoria. En esta
reunién desarrollan las siguientes actividades:

Presentar los miembros del grupo auditor a los jefes de area a auditar.
Revisar el alcance y los objetivos de la auditoria.

Entregar un breve resumen de los métodos y procedimientos que se usaran en la ejecucion
de la auditoria.

Establecer las relaciones de comunicacion oficial entre el grupo auditor y el auditado.
Confirmar que estan disponibles los recursos e instalaciones que necesita el grupo auditor.

Confirmar el tiempo y fecha para la reunién final y cualquier reunién intermedia del grupo
auditor y del jefe del area auditada.

Aclarar cualquier detalle confuso del plan de auditoria.

6.9.2 COMUNICACION DURANTE LA AUDITORIA

Durante la auditoria, el equipo auditor debe comunicar periédica entre los progresos, los
hallazgos importantes y cualquier inquietud al auditado. Las evidencias recopiladas durante la
auditoria deben comunicarse sin demora al auditado.
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6.10 EJECUCION DEL PLAN DE AUDITORIA
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Figura 2. Visién general de un proceso tipico de recopilacion y verificacion de la informacion

6.10.1 SELECCION DE LAS FUENTES DE INFORMACION

Las fuentes de informacién seleccionadas pueden variar de acuerdo con el alcance y la
complejidad de la auditoria y pueden incluir lo siguiente;

e Entrevistas con empleados y con otras personas;
o Observaciones de actividades y el ambiente de trabajo y condiciones circundantes;

e Informacion documentada, como politicas, objetivos, planes, procedimientos, normas,
instrucciones, licencias y permisos, especificaciones, planos, contratos y pedidos;

o Registros, tales como registros de inspeccion, actas de reuniones, informes de auditoria,
registros de programas de seguimiento y resultados de mediciones;

¢ Resumenes de datos, andlisis e indicadores de desempefio;

e Informacion sobre los planes de muestreo del auditado y sobre cualquier procedimiento para
el control de los procesos de muestreo y medicion;

¢ Informes de otras fuentes, por ejemplo, retroalimentacion del cliente, encuestas y
mediciones externas, otra informacion pertinente de partes externas y la calificacion de los
proveedores externos;

e Bases de datos y sitios web;

e Simulaciones y modelizaciones.
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6.10.2 RECOPILACION Y VERIFICACION DE LA INFORMACION DURANTE LA AUDITORIA

Los métodos para recopilar la informacion incluyen, pero sin limitarse a lo siguiente;

e Entrevistas;

e Observaciones;

e Revision de la informaciéon documentada

Grado de interaccidn
entre el auditor
y el auditado

Ubicacion del auditor

In situ

A distancia

Interaccion humana

Realizar entrevistas

Completar listas de verificacion y
cuestionarios con la participacion del
auditado

Revisar los documentos con la
pariicipacion del auditado

Muestrear

A través de medios de comunicacion interactivos:

— realizar entrevistas;

— observar el trabajo realizado con un guia a distancia;
— completar lisias de verificacion y cuestionarios;

revisar los documentos con la participacion del
auditado.

Sin interaccion humana

Revisar los documentos {por ejemplo,
registros, analisis de datos)

Observar el trabajo desempenado
Realizar visitas al sitio

Completar listas de verificacion
Muestrear (por ejemplo, producios)

Revisar los documentos (por ejemplo, registros,
analisis de datos)

Observar el trabajo desempenado a fravés de medios
de vigilancia, considerando los requisitos sociales y
legales

Analizar los datos

Las actividades de auditoria in sifu se realizan en las instalaciones del auditado. Las actividades de auditoria a distancia
se realizan en cualquier otro lugar distinto de las instalaciones del auditado, sin tener en cuenta la distancia.

Las actividades de auditoria interactivas impiican la interaccion entre el personal del auditado y el equipo auditor. Las
actividades de auditoria no interactivas no implican la interaccion humana con las personas que representan al auditado,
pero implican la interaccion con los equipos, las instalaciones y la documentacion.

Tabla 1. Métodos de auditorias

Deben destacarse los indicios que sugieren no conformidad si parecen ser significativos, aun
cuando no estén incluidos en las listas de verificacion y deben investigarse.

La informacién recogida a través de entrevistas debe ser comprobada adquiriendo la misma
informacion de otras fuentes independientes, tales como observacion fisica, mediciones y
registros.
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6.10.3 GENERACION DE HALLAZGOS DE LA AUDITORIA

La evidencia de la auditoria debe compararse frente a los criterios de auditoria para determinar
los hallazgos de auditoria. Los hallazgos de auditoria pueden indicar conformidad o no
conformidad con los criterios de auditoria. Todos los hallazgos de la auditoria deben
documentarse. Después de que todas las actividades hayan sido auditadas, el grupo auditor
debe revisar todos sus hallazgos para determinar cuales deben informarse como no
conformidades.

El grupo auditor debe asegurarse que ellas se documenten en forma clara y concisa y que
estén basadas en evidencias.

Los hallazgos deben identificarse en términos de los requisitos especificados de la norma u
otros documentos pertinentes contra los cuales se ha efectuado la auditoria. Ademas, los
hallazgos deben ser revisados por el auditor jefe con el jefe del area auditada. Todos los
hallazgos de no conformidad deben ser conocidas por el jefe de area.
El equipo auditor deberia reunirse, segun sea necesario, para revisar los hallazgos de la
auditoria en etapas apropiadas durante la auditoria.

6.10.4 DETERMINACION DE LAS CONCLUSIONES DE LA AUDITORIA

6.10.4.1 PREPARACION PARA LA REUNION DE CIERRE

El equipo auditor deberia reunirse antes de la reunién de cierre para,;

e Revisar los hallazgos de la auditoria y cualquier otra informacion apropiada recopilada
durante la auditoria frente a los objetivos de la misma;

e Acordar las conclusiones de la auditoria, teniendo en cuenta la incertidumbre inherente al
proceso de auditoria;

e Preparar recomendaciones, si estuviese especificado en el plan de auditoria;

e Comentar el seguimiento de la auditoria, cuando sea aplicable.

6.10.5 REALIZACION DE LA REUNION DE CIERRE DE LA AUDITORIA
6.10.5.1 REUNION FINAL

Una vez realizada las conclusiones de la auditoria, el equipo auditor convoca a la reunién final,
gue debe estar prevista en la planificacion.

En esta reunién, el auditor jefe repasa los puntos auditados y expone los hallazgos vy
desviaciones encontrados. A continuacion, el auditor jefe resume los hechos y las pruebas que
han llevado al equipo auditor a esas conclusiones, asegurandose de que se entienden
claramente los resultados y que se aceptan.



PROCEDIMIENTO Péagina 16 de 18

Revision: 1

Auditorias Internas

lSO tempo PGO09 Fecha:

6.11

6.12

6.13

PREPARACION Y DISTRIBUCION DEL INFORME DE AUDITORIA

El “Informe de auditoria” se prepara bajo la direccién del auditor jefe, quien es responsable de
su exactitud y que esté completo.

El informe de auditoria debe ser fechado y firmado por el auditor jefe. Debe incluir o hacer
referencia a lo siguiente;

e Los objetivos y el alcance de la auditoria (procesos auditados);

e La identificacién de los miembros del grupo auditor y de los auditado;
o Las fechas de la auditoria e identificacion del area especifica auditada;
e Los criterios de auditoria;

¢ Los hallazgos de la auditoria y las evidencias relacionadas;

¢ Las conclusiones de la auditoria.

El informe de auditoria debe ser enviado al Gerente General. Cualquier distribuciéon adicional
debe determinarse con consulta al auditado.

Los informes de auditoria que contienen informacion confidencial o reservada deben ser
salvaguardados apropiadamente por el grupo auditor y el auditado. El informe de auditoria
debe ser editado a mas tardar 7 dias posteriores a la auditoria realizada.

Si no puede ser editado dentro del periodo de tiempo acordado, deben darse las razones de la
demora al jefe del area auditada y establecerse una nueva fecha de edicion La auditoria se
completa con la entrega del informe de auditoria al Gerente General.

FINALIZACION DE LA AUDITORIA

La auditoria finaliza cuando se hayan realizado todas las actividades de auditoria planificadas.
El auditor lider es responsable de entregar al Gerente General la informacién documentada
generada durante el proceso de auditoria.

Nota: Las lecciones aprendidas de la auditoria pueden identificar los riesgos y oportunidades
para el programa de auditoria y para el auditado.

REALIZACION DE LAS ACTIVIDADES DE SEGUIMIENTO DE UNA AUDITORIA

El auditor es solo responsable de informar los hallazgos encontrados. El auditado es
responsable de determinar e iniciar las acciones correctivas necesarias para corregir los
hallazgos. Para llevar a cabo este proceso ver PG08 “No Conformidades y Acciones
Correctivas”.
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6.14

6.15

SEGUIMIENTO DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

El equipo auditor debe evaluar el desempefio en la ejecuciéon de las auditorias internas
considerando lo siguiente;

El cumplimiento del calendario de actividades y el logro de los objetivos del programa de
auditoria;

El desempefio de los miembros del equipo auditor;

La capacidad de los equipos auditores para implementar el plan de auditoria;

La retroalimentacion de los auditados, de los auditores y de otras partes interesadas
pertinentes;

La suficiencia y adecuacion de la informacion documentada en todo el proceso de
auditoria.

REVISION Y MEJORA DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

El equipo auditor debe revisar el “Programa anual de auditorias” para evaluar si se han
alcanzado sus objetivos. Algunos factores pueden indicar la necesidad de maodificar el
programa de auditoria. Estos pueden incluir cambios en:

Los hallazgos de auditoria;

El nivel demostrado de eficacia y la madurez del Sistema de Gestibn de la Calidad,
Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo;

La eficacia del programa de auditoria;

El alcance de la auditoria;

Las normas, y otros requisitos con los que la organizacion esta comprometida;
Los proveedores externos;

Los conflictos de interés identificados;

Las lecciones aprendidas de la revision del “Programa anual de auditorias” deberian usarse
como entradas para la mejora del programa.
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7. REGISTROS
El presente procedimiento considera los siguientes registros:

e Programa Anual de Auditorias Internas
e Listado de Auditores Internos
¢ Plan de Auditoria

¢ [nforme Final de Auditoria

8. ANEXOS

El presente procedimiento no considera anexos.

9. CONTROL DE CAMBIOS

MODIFICACIONES DEL PROCEDIMIENTO

Ne - PAGINAS ELAB.
REVISION FECHA MOTIVO DE LA REVISION O MODIEICADAS




