Ф-8.1.2-02

Отчет
О результатах внутреннего аудита СМК
от______ _________№_____

1 Основание проверки:__________________________________________________________ 

2 Проверяемое подразделение____________________________________________________ 

3 Объекты проверки:___________________________________________________________ 

4 Время проведения проверки:___________________________________________________ 

5 Аудиторская группа:__________________________________________________________ 

Руководитель аудиторской группы _______________________________________________ 

                                                                                   Должность, фамилия, инициалы 

Аудиторы:____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
                                                                                                                 Должность, фамилия, инициалы
6 Количество выявленных несоответствий:_________________________________________ 

Номера листов регистрации несоответствий:_______________________________________ 

7 Выводы и рекомендации:______________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

8 Срок представления корректирующих мероприятий _______________________________ 

9 Рассылка отчета:_____________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Руководитель аудиторской группы _______________________________________________ 

                                                                                           Подпись, расшифровка подписи , дата
Аудиторы ____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

                                                                                           Подпись, расшифровка подписи , дата
СОГЛАСОВАНО 

Специалист по качеству образования _____________________________________________ 
                                                                                           Подпись, расшифровка подписи , дата
Ознакомлен: 

Руководитель проверяемого подразделения ________________________________________ 

                                                                                                           Подпись, расшифровка подписи , дата
Прилагается 

Лист регистрации несоответствий № ______/______
Подразделение _____________________________________________________
	Заполняется руководителем аудиторской группы
	Описание несоответствия/уведомления
	

	
	Значительное/малозначительное
	

	
	Каким требованиям не соответствует (наименование и пункт нормативного документа)
	

	
	Возможные причины несоответствия
	

	
	Руководитель аудиторской группы
	_________/_______________"___"__"20__ 

    Подпись              Ф.И.О.                      Дата 

	
	Корректирующие действия
	

	
	Руководитель подразделения 


	_________/_______________"___"__"20__ 

   Подпись              Ф.И.О.                       Дата


	Заполняется специалистом по качеству образования
	Корректирующие действия запланированы 


	№ плана корректирующих мероприятий ____ 

От "___"________20__г. 

Срок выполнения __________ 

	
	Необходимость проведения внепланового аудита для наблюдения за результативностью проведенных корректирующих действий 


	Да Нет 

Если "да": 

Дата проведения внепланового аудита "___"_____20__г. 

	
	Специалист по качеству образования 


	_________/_______________"___"__"20__ 

Подпись                Ф.И.О.                         Дата 


