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51. AMAC: Yonetim Sistemi (TS EN ISO 9001:2008, TS 18001: 2014, TSE EN ISO 14001:2005,TSE ISO
10002:2015) ve SKS’ nin planlanmis dizenlemelere ve standartlarina uygunlugunun ve etkinliginin
periyodik olarak dogrulanmasi, uygunsuzluklar icin dizeltici ve onleyici faaliyetlerin belirlenmesi ve
iyilestirme alanlarinin tespit edilmesi amaglanmigtir.
2. KAPSAM:Tiim hastane calisanlarini kapsar.
3.KISALTMALAR:
SKS : Saglikta Kalite Standartlari
KYS : Kalite Yonetim Sistemi
CYS : Cevre Yonetim Sistemi
iSG : is Saglig Guvenligi Yonetim Sistemi
MMYS : Misteri Memnuniyeti Yonetim Sistemi
KYD : Kalite Yonetim Direktori
KYB : Kalite Yonetim Birimi
YGG : Yonetimi Gozden Gegirme
4. TANIMLAR:
Ozdegerlendirme: ic Denetim
3. SORUMLULAR:
» Bashekim Yardimcisi
» Mudur Yardimcisi
» Kalite Yonetim Direktora
» Kalite Yonetim Birimi
4. UYGULAMA:
4.1.Yillik Denetim Plani
4.1.1.KYS, CYS, ISG, MMYS ve SKS cercevesinde Kalite Yonetim Birimi tarafindan Oz
degerlendirme Plani hazirlanir. Oz degerlendirme yilda bir kez YGG toplantilarindan &nce
gerceklestirilir.
4.1.2.Hangi bolimlerin ne zaman denetlenecegi 6z degerlendirme plani hazirlanarak
denetlenecek béliim, denetim konusu, denetim tarihi ve degerlendiriciler belirlenerek en az 15
glin 6ncesinden tim hastane galisanlarina HBYS otomasyon programi lizerinden, denetgilere ise
hastane yazisma prosediriine gore bildirilir.

4.2.Denetgilerin Segimi

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge glincel ve kontrollii olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.
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4.2.1. Denetim, kurum icerisinden i¢ Tetkik egitimi almis, i¢ tetkik sertifikasina sahip denetcilerle birlikte
Bashekim yardimcisi ve Miidir yardimcilariyla birilikte Kalite Biriminin koordinatorligiinde belirlenmis
olan denetgiler tarafindan uygulanir.
4.2.2.ilgili yildaki denetgiler 6z degerlendirme planina islenir.
4.2.3 Kalite Birimi 6z degerlendirme soru listesini SKS ve Yonetim Sistemleri Standartlar
cercevesinde hazirlar ve denetgiler imzalar. Soru listesine ait oldugu bélim ve tarih kaydi konur.
4.3.Denetimlerin Plani
4.3.1.Kalite Direktort denetlenecek bélime ve denetim gorevlilerine denetim tarihini en az 15
glin 6nceden Hastane Yazisma Prosediiri’ ne gére bildirir. Kayitlari KYB' de tutulur.
4.3.2.Kalite Direktort denetlenecek bolimler icin degerlendiricileri 6z degerlendirme planina
isler.
4.3.3.Denetciler, denetim. Oncesinde denetimin gergeklestirilecegi bolim ile ilgili 06z
degerlendirme soru listesinin altina varsa ilave sorulari islerler.
4.4.Denetimin Yurutiilmesi
4.4.1.Denetimler programa uygun yurutilerek varsa uygunsuzluklar islenir.
4.4.2.Tespit edilen uygunsuzluklar DOF takip formuna takip numarasi verilerek kayit edilir.
4.4.3.Uygunsuzluklar kapanincaya kadar tetkikgiler tarafindan takibi yapilir.
4.4.4.Tespit edilen uygunsuzluklar donemsel olarak st yonetime rapor edilir.
4.4.5.Denetimden sonra bulgular denetciler tarafindan Oz degerlendirme soru listesi aciklama
kismina islenir. Oz degerlendirme sonucu tespit edilen uygunsuzluklar ilgili birime rapor edilir ve
DOF acilir.
4.4.6.Tum 0z degerlendirme sonuglari yénetimi gézden gecirme prosedirine uygun olarak
gindemde yer alir.
5. iLGiLi DOKUMANLAR
> KY.FR.01 Diizeltici Onleyici Faaliyet Takip Formu
> KY.PR.04 Diizeltici ve Onleyici Faaliyet Prosediirii
» KU.PR.02 Y6netimin G6zden Gegirmesi Prosediiri

»KU.PR.05 Hastane Yazisma Prosediirii
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