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1. PROPOSITO "g/o

Establecer las actividades para realizar las auditorias internas de calidad, que permitan evaluar y deter?ﬁin‘ar Si

el Sistema de Gestion esta conforme con las disposiciones planificadas, con los requisitos de | rmas
aplicables en la organizacién: Norma 1SO 9001 vigente, Sistema de gestion de Seguridad y Salud e@} trabajo
y la norma NTC PE 1000 Vigente. O

Las auditorias internas especificamente al Sistema de Gestion de Calidad de la organizaciéné)e disefian con el
fin de cumplir con uno o0 mas de los siguientes objetivos:

» Determinar la conformidad o no de los elementos del sistema de gestion de calidad’de la organizacion,
con los requisitos establecidos por la NTC-1SO 9001 vigente o los definidos payael sistema de Calidad.

« Determinar la eficacia del Sistema de Gestién de Calidad de la organizacién@:mentado para cumplir
con los objetivos de calidad especificados.

2. ALCANCE OQ

Se registran en este documento los principios, criterios y procedimientos basicos de auditoria y las condiciones
para establecer, planificar, efectuar y documentar las auditorias al SistenE/\ge Gestion de Calidad.

Las auditorias al Sistema de Gestion de Calidad de la organizacién,@rifican la existencia, implementacion y
mantenimiento del SGC, ademas, la capacidad del sistema para lograr los objetivos definidos.

El procedimiento cubre desde la planificacion de los ciclos deduditoria a través del programa de auditorias, la
ejecucion de la auditoria, la elaboracion de los informe;g/ solicitud de las acciones necesarias y la
presentacion del informe para la revision por la direccion. @

-~

3. DEFINICIONES oY%

A

Accion para abordar los riesgos:  Accién tomad ra eliminar la causa de una no conformidad potencial u
otra situacién potencialmente indeseable, prevenh@ ducir efectos no deseados.

Accién correctiva:  Accién tomada para eIimirQ\/ la causa de una no conformidad detectada u otra situacion
indeseable.

Auditoria; Examen sistematico e inde[ﬁ?diente para determinar si las actividades y resultados relacionados
con la calidad cumplen con las disposi¢iones preestablecidas y si estas disposiciones se aplican en forma
efectiva y son aptas para alcanzar I(@Objetivos de calidad.

Auditor lider: Auditor designado @ra dirigir una auditoria de calidad.

Auditor: persona con la con{gﬁtencia para llevar a cabo una auditoria. El auditor en formacién es la persona
gue acompafia al auditor lider ‘o auditor base en calidad de observador y para adquirir habilidades basicas en el
ejercicio de la auditoria.‘&

Ciclo de auditoria: E's\.fn examen sistematico e independiente a todos los procesos del Sistema de Gestion de
Calidad.

Guia: Person@Q9mbrada por el auditado para asistir al equipo auditor.

Observaci 'Q’Es una desviacion puntual del sistema de gestién de la calidad, en el cual no se detecta
suficient {dencia para declararla como una no conformidad.
or

Obs Persona que acompafia al equipo auditor, pero no audita. El observador no es parte del equipo
aud@(y y no influencia o interfiere con la realizacion de la auditoria.

O
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No conformidad: Es la ausencia o incumplimiento de algun requisito de la calidad o de la seguridad y salug Q
el trabajo. Esta aplica, si existe evidencia del incumplimiento, completo o parcial, de una de las claustfas

establecidas dentro del Sistema de Gestion. 5(/
Plan de auditoria: Descripcion de las actividades y de los detalles acordados de una auditoria. OQ
Requisito: necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria. O
Riesgo: Efecto de la incertidumbre sobre los resultados esperados. (/\Q

4. CONDICIONES GENERALES: fO,

de Calidad (SGC), el cumplimiento de los requisitos de la norma ISO 9001-\4gente y la aplicacion de los

a. Las auditorias internas se deben realizar con el propésito de determinar la e@bﬁ del Sistema de Gestion
procedimientos para determinar su cumplimiento frente a los objetivos propl@t S.

b. En la organizacion se aplican auditorias combinadas dado que tenemos g)sistema de gestion de calidad y
el de seguridad y salud en el trabajo. 'Q’

c. Se debe realizar como minimo un ciclo de auditoria al afio. @

d. Durante la auditoria, el Coordinador de Calidad (auditor Iider@[orma a través del comité de presidencia el

inicio de la auditoria interna. KJ
e. Se deben tener en cuenta como criterios para realiz /igé auditorias , la norma ISO 9001 vigente, los
procedimientos documentados, los indicadores, log r%’stros establecidos en el Sistema de Gestion, los

requisitos legales y reglamentarios y demas docum S que sean necesarios y que estén relacionados con
el proceso que sera auditado.

f. La organizacion ha determinado que el client 'gia auditoria puede ser cualquier persona o unidad de la
organizacién que determine la necesidad yap)pésito de una auditoria de calidad al sistema de Gestion de
Calidad de la organizacion.

g. En caso de realizar y/o aplicar las @(ditorias internas remotas o virtuales se debe contar con las
herramientas tecnoldgicas adecuadaSnActualmente la organizacion utiliza Microsoft teams como espacio de
trabajo compartido que une las soluciones de colaboracién y comunicacién incluidos dentro de la suite de
Microsoft 365. También se debe@ner en cuenta para la normal ejecucion de la auditoria remota o virtual:

Identificar los interlocutor@urante la auditoria.

1.

2. Analizar la tecnologia (J@uonible.

3. Tener habilitada y dis@gnible la documentacién minima necesaria.

4. Gestionar los horay el tiempo adicional requerido para finalizar la actividad.

5. Realizar prueba@ias de acceso y alistamiento del ejercicio con 10 minutos previos al inicio de la
actividad. «

6. Contar con Ioé\m‘lprevistos gue se puedan generar para la normal ejecucién de la auditoria remota o

virtual.
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PRINCIPIOS DE AUDITORIA "g/o

Con el fin de hacer de la auditoria una herramienta eficaz y fiable en apoyo de las politicas y contr}ﬁes de
gestion, proporcionando informacion para la mejora continua, se definen los siguientes principios: ,Q/

Principio Enfoque y descripcién O
Fundamento del profesionalismo
Obligacién de reportar con veracidad y exactitud los hallazgos, conclus@es e informes
de la auditoria.
Donde los auditores deben ejercitar la discrecion en el uso y proteccié’@e la informacion
adquirida en el ejercicio de la auditoria.

La aplicacion de diligencia y juicio al auditar. Con el debido cfmgado profesional deberia
tener la habilidad para hacer juicios razonables en toda situacioym de auditoria.

Con el proposito de asegurar la objetividad e imparcialidadgb@;roceso de auditorias, los
auditores no deben auditar su propio trabajo, objetivos eKIJ conclusiones y actuar de tal
manera gue estén libres de sesgo y conflicto de interesess

La evidencia de la auditoria deberia ser verificable. Esta basada en muestras de la
informacion disponible, en un periodo de tiempo con@éursos especificos y finitos.

5. PROCEDIMIENTO @
6.1 PLANIFICACION DEL PROGRAMA DE AUDITORIAS KJ

La organizacion establece un programa de auditoriag (I@Ol-PGC-OS) para determinar la efectividad del

sistema de gestion de calidad. Las auditorias deben des?rrollarse de acuerdo con el programa de auditorias
definido, el cual podra ser ajustado para involucrar Ia;guditorias extraordinarias que soliciten los responsables

del proceso. 'Q’

El auditor lider realiza la programacion del ciclo QQauditorl’as internas y la definicion de su alcance y objetivos,
teniendo en cuenta los objetivos establecidos, €l)mapa de procesos, la implementacién de nuevos procesos o
procedimientos y los cambios coyunturales que inciden en la organizacién (ej: cambios normativos,
reestructuracion de personal, nuevo sisten@formético que incide en la organizacion).

Se planifica el programa de auditoria temando en consideracion el estado, importancia de los procesos a
auditar, asi como los resultados de %5ditorias previas.

El estado del proceso. En la pIané@:ién del programa se tienen en cuenta las siguientes variables:
1. Mejoras significativa %requieren seguimiento a la implementacién.
2. Cumplimiento de indicddores de gestion.
3. Resultados de | cuesta de satisfaccién del cliente (En casos que aplique los resultados de la
percepcion sobrewn producto/servicio especifico).
La importancia de los procesos. En la planeacion del programa se tienen en cuenta las siguientes variables:
1. Necesjgadel cliente Camacol (Presidencia Ejecutiva).
2. Proc criticos (misionales).
3. Gra&e impacto en la verificacidn de requisitos y actividades (# procedimiento)
Los res;@dos obtenidos en auditorias previas y en los casos que aplique el tiempo desde la Gltima auditoria.

EnQ laneacién del programa se tienen en cuenta las No conformidades de la auditoria anterior y las
06 aciones generadas de la Auditoria Anterior.

ELABORADO POR: REVISADO Y APROBADO POR:
\/ COORDINADORA DE CALIDAD COORDINADORA DE CALIDAD

&

PAGINA 3 DE 12




4&)\/

CODIGO: P-PGC-05

m PROCEDIMIENTO DE AUDITORIAS INTERNAS ~ |FECHA: 15/06/2021 O

CANMACOL VERSION: 17 Lo

El responsable del Proceso por su parte debe planificar con su equipo de trabajo la realizacion o seguimieﬁggg
las siguientes actividades previo a la realizacién de las auditorias internas, con el fin de preparar las evidenttas
de la evaluacion del desempefio del proceso que a su vez replica en todo el SIG:

Actualizacién de los indicadores de gestion del proceso, O
Cierre de acciones correctivas, preventivas y de mejora, O
Cierre de acciones derivadas de la auditoria interna anterior,

Apertura de acciones de mejoramiento del proceso y de gestion del cambio,

Apertura de al menos una (1) acciéon preventiva del proceso, O

Otras actividades que garantizan un ejercicio de auditoria satisfactorio. »Q/

oukrwnNnE

6.2 GESTION DEL PROGRAMA DE AUDITORIAS fO,

El Coordinador de Calidad es la persona que gestiona el programa de auditorias (P-M—PGC—OS) , debe
asegurar que se llevan a cabo actividades para:

1. Seleccionar los miembros del equipo auditor y asignacion de respor@ilidades.
2. Gestionar el resultado del programa de auditorias.

3. Gestionar y hacer mantenimiento de registros de programa de tgitorl’a.

4. Monitorear del programa de auditoria.

5. Revisar y hacer mejoramiento del programa de auditoria. @

6. Definir objetivos, alcance y criterios para una auditoria individual.

7. Seleccionar el método de auditoria. @
8. Las responsabilidades ’<J
9
1

. los requisitos de planificacion.
0.Seleccionar el método de aplicacion de la auditorig; pYesencial, remota o virtual.
“~

El método de auditoria utilizado en la organizacion se principalmente es:

1. Entrevistas basadas en la hoja de verificacgﬂ.
2. Revision de documentos y formatos soli@ os para confirmar evidencia.

3. Observacion de actividades. O

En el Comité de Presidencia, el Coordinador de Calidad presenta el programa de auditorias (P-FO1-PGC-05), se
informa que el plan de auditorias se envi@via correo electronico, esto con el fin de hacer las modificaciones
fechas u horas, dada la coyuntura de acwades y compromisos generados previamente por los auditados.

Unicamente la presidente ejecutiva puede modificar o aplazar todo el ejercicio de auditorias internas, por los
siguientes motivos: 1) ausencia(&@ oordinador de Calidad, 2) priorizacion de proyectos estratégicos de la
organizacién, 3) lineamientos o sot{ditudes de desarrollo de actividades de coyuntura de miembros de la MDN.

6.3 REALIZACION DE LA Alo@)TORlA

INICIO DE LA AUDITORI'AQ
N
6.3.1 Inicio, contacto Wabilidad de la Auditoria
Tanto el Coordin@r de Calidad como el auditor inician la auditoria cuando se establece el contacto inicial con
el auditado y ngetermina la viabilidad de la auditoria en cuanto a método de aplicacién (presencial, remota o

virtual), tiem@, recursos adecuados para llevar a cabo la realizacién de la auditoria.

PREPARA@VON DE ACTIVIDADES DE AUDITORIA
6.3.2 RQ/@én Preliminar de documentos

Coiio)base para la planificaciéon de las auditorias de calidad, el Auditor debera revisar la descripcion registrada
d@os procesos que componen el Sistema integrado de gestién.
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La documentacion necesaria para dicha verificacion sera consultada por el Auditor a través del medi @
publicacién de los documentos utilizado por la organizacion (intranet, sharepoint, drive) antes de la fechaytle
realizacion de la auditoria, para su analisis.

6.3.3 Preparacion del Plan de Auditorias de Calidad O

Una vez aprobadas las condiciones de la revision preliminar, el Coordinador de Calidad elabo{;/el Plan de
Auditoria de Calidad, en el Formato de Plan de auditoria (P-F02-PGC-05). O

El Coordinador de calidad informa en el Comité de Presidencia o notifica mediante Correogvctrénico a todo el
personal, el plan de auditorias de los procesos a auditar. Si el auditado objeta algunas disposiciones del plan de
auditoria se procede a realizar las modificaciones pertinentes. /O,

6.3.4 Asignacion de trabajo al equipo auditor '5/
El Coordinador de calidad asigna al grupo de auditores los procesos del SIG @r auditar. Debera existir un
tiempo prudencial para que los auditores asignados revisen la document@(’)n y preparen la auditoria. La

asignacion debe tener en cuenta la independencia y competencia de los auditores.

Se aclara que se pueden realizar cambios en la asignacion de tareas signacién de auditores o procesos a
medida que la auditoria se va llevando a cabo, con el fin de asegurar cumplen los objetivos de la auditoria.

De igual forma, el Coordinador de Calidad puede actuar com ditor lider de varios procesos, cuando la
coyuntura de la organizacion lo amerite, o, cuando se haya disg{ryldo el equipo auditor.

6.3.5 Preparacion de los Documentos de Trabajo ég/
Los documentos requeridos para facilitar el registro y ?&é’o‘tyrollo de la auditoria son:

» Plan de auditoria (P-FO2-PGC-05). ,Q/
» Hoja de Verificacion (P-F06-PGC-05). O
« Informe de auditoria anterior. O

Durante la preparacién de la auditoria, la @ja de verificacion debe ser un referente y guia de facil utilizacion
para la aplicacion de la auditoria.

REALIZACION DE ACTIVIDADES DE AUDITORIA

O

6.3.6 Reunién de apertura @

La reunién de apertura se r Qda al inicio de la auditoria, verificando que las partes implicadas (auditor y
auditados) estan participandot

6.3.7 Revision documer@ygcomunicacién
~
Se resalta que para Ia%coleccién de evidencias se tiene en cuenta:

* Registro en Ia@ta de verificacion del cumplimiento de los requisitos del Sistema integrado de Gestién. El
auditor tien‘&[i,bertad para ejecutar el método! que estime conveniente para la recolecciéon de evidencias.

e La info@aci(’)n reunida a través de las entrevistas, examen de documentos, etc., debera ser probada
obteﬁ@@u o la misma informacién por otras fuentes tales como observacion fisica, mediciones y registros.

'

1 @ﬁtrevistas, examen de documentos, observaciaotilédades y condiciones en las areas de interés.

O

ELABORADO POR: REVISADO Y APROBADO POR:
COORDINADORA DE CALIDAD COORDINADORA DE CALIDAD

PAGINA 5 DE 12




4&)\/

CODIGO: P-PGC-05
m PROCEDIMIENTO DE AUDITORIAS INTERNAS FECHA: 15/06/2021

CANMACOL VERSION: 17

» Todos los hallazgos o resultados derivados del método aplicado en la auditoria seran documentados 9:/@
hoja de Verificacion (P-FO6-PGC-05). 5(/

Dentro de la realizacién de las actividades de la auditoria, el auditor tener en cuenta los siguientes asp@os:

1. Recoleccion y verificacion de la informacion, donde solo la informacion verificablg” geberia ser
aceptada como evidencia de la auditoria. Esta evidencia conduce a hallazgos de auditoria, los cuales
son registrados.

2. Generacion y hallazgos de auditoria, registrando las conformidades y no conformi s, donde las no
conformidades y su soporte de evidencia de auditoria deberian ser registradas. '8’

3. Preparacién de conclusiones y de las fortalezas de auditoria.

v

6.3.8 Criterios para determinar observaciones o No conformidades:

-~
1. Si se identifica un hallazgo con una desviacion puntual se reportara co@%portunidad de mejora en el
informe de auditoria, en el recuadro “conclusiones”. O

2. Si se identifica un hallazgo con una desviacion puntual de al menos el 20% de la muestra tomada, se
reportara como observacion. Si se detecta en el 50% o mé@e la muestra se reportara una no
conformidad. @

3. Si se identifica un incumplimiento parcial de un requisito d@la norma ISO vigente, de un procedimiento,
se reportard como una No conformidad ’(}

4. Si se identifica un incumplimiento total de un requisit la norma ISO vigente, de un procedimiento, la
inexistencia de un formato documentado ante el , uso indebido de un formato obsoleto, o, si el
hallazgo de OBS o No Conformidad evidenciadc;iiI a presentado en auditorias internas o externas de
ciclos de auditoria anterior, se reportard como o conformidad.

5. Adicionalmente se debe considerar como ha@igo de “Observacion” cuando se presentan:
a. Hallazgos menores asociados a for@ 0,
b. De un procedimiento revisado se encuentra maximo 2 hallazgos menores que no se estén
cumpliendo o,
c. De unindicador, que el anéli%z/o se entienda o0 no sea completamente explicito.

Es tarea del auditor lider dar los lineamientos generales a los auditores sobre los criterios para identificar el tipo
de hallazgo, dependiendo de las sitl@iones 0 circunstancias presentadas.

6.3.9 Cierre de auditoria @Q

realizado. Es importante ar que las desviaciones encontradas se presentan en términos de “hallazgos” sin

El auditor lider o base re ?g/el cierre de la auditoria informando los hallazgos encontrados en el ejercicio
identificar el tipo de hall resentado.

PREPARACION Y DI%IBUCIC’)N DEL REPORTE DE AUDITORIA

6.3.10 Prepa%@ del Informe de Auditoria

El informe uditoria es responsabilidad del auditor, este debera reflejar el caracter y el contenido de la
auditoria, )@ndré como insumo para su realizacion:
1. Algauce y Objetivos de la auditoria.
2. alles del plan de auditoria.
b entificacion de los documentos de referencia contra los cuales fue realizada la auditoria.
La hoja de verificacion.
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Para su desarrollo se utiliza el documento Informe de auditoria (P-FO4-PGC-05) el cual debe contener: O
1. Los hallazgos de auditoria ’(/
2. Registro de las Observaciones y no conformidades 5(/
3. Registro de conformidades »Q/
4. Conclusiones y fortalezas O

Todos los documentos de la auditoria seran conservados en las carpetas magnéticas del CQdinador de
Calidad con el fin de garantizar la confidencialidad de estos. O

Los informes de auditorias deben ser enviados via correo electronico al responsable del [@ceso auditado con
copia al Coordinador de Calidad.

6.3.11 Distribucion del Reporte de Auditoria ~/§:O/

El informe seréa elaborado y entregado después de la ejecucioén y cierre de la audr%a, de acuerdo con la fecha
definida en el plan de auditorias. Dado el caso en el cual dicho informe no ser editado en el tiempo
definido, el auditor lider deberéa presentar al cliente y al auditado las razones@l retraso y establecer una fecha
modificada de edicion.

6.3.12 Finalizacion del ciclo de auditorias interna s Q;Q

La auditoria finaliza cuando todas las actividades de auditoria han sido llevadas a cabo.

Los documentos pertenecientes a la auditoria, relacionados@(? el Plan de auditoria, hoja de verificacién e
informe de auditoria se conservan en el PC del usuario de Ig Coordinacién de Calidad, en el Servidor, bajo el
siguiente esquema: Presidencia\Auditorias Internas\ <aﬁo>@

“~
Las lecciones aprendidas a raiz de la realizacion de a@)auditorl’as internas son incluidas como parte de las
acciones correctivas, preventivas y de mejora.

Finalmente, el Auditor Lider presenta en la Revis@%&r la Direccién el comportamiento y resultados generales
de la auditoria realizada. O

6.3.13 Realizacion del Seguimiento a la auditoria

A las No Conformidades v a las Observa@‘l‘/ﬁnes

El auditor es responsable de identifisar la no conformidad y el Coordinador de Calidad o auditor lider es el
responsable de realizar seguimientsEl responsable del proceso es el encargado de identificar la accién de
mejora dada las observaciones o%éctadas y el Coordinador de Calidad o auditor lider es el responsable de
realizar seguimiento.

determinar las causas d o conformidad o de la observacion , determinar e iniciar la accion correctiva o
de mejora necesaria pafa/torregirla o a la causa de esta.

Si la accion correctivayo de mejora no cumple con las expectativas del auditado por no considerarse un
resultado asociado a una no conformidad, se revisa y resuelve de acuerdo con lo definido en el procedimiento
Implementacion @ acciones preventivas y correctivas (P-PGC-03) o Procedimiento Implementacion de
acciones de mgiga (P-PGC-08).

El responsable del procg;gégé)ducto, servicio o Sistema Integrado de gestion auditado es el responsable de

“El responé{g{;’ del proceso que este siendo auditad o debe asegurarse que se realizan las correcciones
y se to las acciones correctivas necesarias, sin demora injustificada para eliminar las no
confor des detectadas y sus causas.”

@,
O
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6.4 COMPETENCIA Y EVALUACION DE AUDITORES "g/o

La organizacion ha definido conformar un grupo de auditores de calidad, con el fin de evaluar las condﬁiﬂnes
del SIG y determinar condiciones para la mejora. Dicho grupo estd compuesto de emplead{srde la
organizacién que se han formado como auditores internos bajo la “coordinacion” del Coordinador @ alidad,
quien actia como Auditor Lider y sobre quien recaera, la responsabilidad general del procedimientej

6.4.1 Funciones y Responsabilidades del Auditor lid  er

O

1. Responsable de todas las etapas del procedimiento de auditorias del SIG, »Q/

2. Ayudar en la seleccién de otros miembros para el equipo de auditoria.

3. Aplicar la metodologia de planeacion del programa de auditorias y aseguraaQLa implementacion del
programa, incluyendo: objetivos, alcance, criterios de auditorias individuales, métetios de auditoria.

4. Desarrollar el plan de auditorias, establecer las responsabilidades y determipar ¥0s recursos necesarios.

5. ldentificar y evaluar los riesgos del programa de auditorias. Q

6. Tomar decisiones finales con respecto a la conduccién de las auditorias bservaciones generadas.

7. Conservar y salvaguardar los documentos de las auditorias.

8. Verificar la eficacia de las acciones correctivas y preventivas en proceso o cerradas recientemente.

9.

Revisar los informes de auditoria e informar a los auditores base s‘i@;isten incoherencias.
6.4.2 Funciones y Responsabilidades de los Auditore s Base @

Cumplir con los requisitos definidos en el procedimiento d?uditorias Internas.

Comunicar y aclarar los requisitos de auditoria a los augitgdos (en caso de que se presente).

Registrar en la hoja de verificacion los hallazgos encggér dos en las auditorias internas, documentar las

observaciones o no conformidades del Sistema int o de Gestion.

4. Revisar (junto con el auditor en formacién) los do entos: hoja de verificacion e informe de auditoria,
verificando que se encuentren correctamente djliggnciados.

5. Informar los resultados de las Auditorias de Caligad a través de los informes de auditoria.

6. Enviar el informe de auditoria de acuerdo ccQLo definido en el plan de auditorias.

wn ke

6.4.3 Funciones y Responsabilidades de los @gi?ore s en formacion

Conocer y entender el procedimiento de Auditorias Internas.
Registrar en la hoja de verificacion I(@1allazgos encontrados en la auditoria interna de formacion.
Preparar el informe de auditoria p@ revision del Auditor Base o Auditor Lider.

wp e

6.4.4 Responsabilidades del Audi@o

Designar los miembros de g@equipo de trabajo, para acompafiamiento en la auditoria.
Proporcionar los recurso@lecesarios para el equipo de auditoria.

Permitir el acceso al matgrial de evidencia, a solicitud de los auditores.

Cooperar con Ios@ es para permitir el logro de los objetivos de la auditoria.

agprpOdE

Determinar y reali e causas de los hallazgos (observaciones y no conformidades) y generar las
acciones correcti basadas en el informe de auditoria.
Evaluar de form%éportuna a los auditores.

o
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O
6.4.5 Perfil de los Auditores Internos y Externos p  ara NTC-1SO 9001 vigente K;(/
] O
REQUISITOS DESCRIPCION ~Y
\
Educacién formal (minimo adelantando estudios de nivel técnico) O
Haber participado minimo en una auditoria, como auditor en formacié@.)
1. Buenaredaccion y habilidad en la preparacion de informes. ,Q/
2. Planificacion y organizacién del trabajo.
3. Puntualidad y buen manejo del tiempo.
4. Recopilar y organizar informacion a travées de entrevistas,@?:uestas,
observaciones y revisiéon de documentos y registros (h ’%’de trabajo)
5. Capacidad para concluir con base en informacion fia@y exacta.
6. Comunicacion eficaz.
7. Serimparcial con los conceptos emitidos. O
Curso de formacion especifica como auditor intg@g en la norma ISO 9001 vigente.
Para cumplimiento a lo establecido en el Artic@ 2.2.4.6.29, se enfoca el perfil a:
1. Curso de 50 horas en el SGSST
2. Experiencia minima de 1 afio cor@integrante de algiin comité de apoyo del
SG-SST (Coppasst, comité dWVivencia)
L
1. Curso de formacion como ayditdf interno de calidad en la norma I1SO 9001
vigente y Sistema de Salu Seguridad en el Trabajo bajo los decretos
vigentes.
2. Minimo dos afios de exﬁeriencia en la ejecucion de auditorias internas de
calidad en otras organi@iones.
N
Las cualidades que lesp&rfitan actuar de acuerdo con los principios de auditoria se
muestran en un compaostamiento que incluye ser:
1. Etico (imparci@sincero, honesto)
2. De mentali abierta (dispuesto a considerar ideas 0 puntos de vista
alternativos)
3. Diplomgatico (con tacto en las relaciones con las personas)
4. Perc (consiente y capaz de entender las situaciones)
5. Decig%o (alcanza conclusiones oportunas basado en el andlisis)
6. Al@vto a la mejora (dispuesto a aprender de las situaciones y en blusqueda de
jores resultados de auditoria)
& atributos que se desarrollan en la medida que se aplican las auditorias son:
./\‘ laborador, que actla con fortaleza, versatil, etc.
4
4
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6.4.6 Perfil de los Auditores para la norma NTC PE 1000 Vigente /(/O
REQUISITOS DESCRIPCION X,
Educacion formal (minimo adelantando estudios de nivel profesional) Oy
Y

Haber participado minimo en una auditoria de cualquier sistema de gestion O

certificable. A

1. Buenaredaccion y habilidad en la preparacion de informes. e

2. Planificacion y organizacion del trabajo.

3. Puntualidad y buen manejo del tiempo. O

4. Recopilar y organizar informacion a través de entrevistas, enc as,
observaciones y revision de documentos y registros (hojas de trabajo)

5. Capacidad para concluir con base en informacion y datos }'@bles y exactos.

6. Capacidad de andlisis de informacién .

7. Comunicacion eficaz. /5/

8. Ser imparcial con los conceptos emitidos. 'Q

Aplicable al Auditor Lider (O
Curso de Auditor Interno de la norma técnica de la cﬁi:dad del proceso estadistico
NTC PE1000:2020.

A

O

&
]

Auditor Lider Y

Rol encargado de liderar y desarrollar las as del proceso de auditoria de la
calidad estadistica, articulando los diferentes roles del equipo auditor y el equipo
responsable de la operacion estadistica. @

Auditor Analista de base de Datos KJ
Es encargado de evaluar la calida@/de los archivos de datos de la operacidn
estadistica, aplicando reglas de v@aci(’)n a las variables, para generar indicadores

-~

de calidad. 5,

Este rol es quien reaIiza@ escarga de los datos al repositorio de calidad, la
traduccién informatica d S reglas de validacion y genera los indicadores de
calidad de datos respecti@.
Hace la revision de completitud documental, en la cual se verifica si se dispone en
las evidencias d odelo entidad/relacion o modelo de datos, el diccionario de
datos, el manu?/?zjsuario, el manual del sistema y el documento de validacion y
consistencia.

Hace la re@ién del procesamiento de los archivos de datos para determinar el
grado d lidad que estos presentan, a través de la traduccion informatica de las
reglas@ alidacion y su procesamiento para generar los indicadores de calidad de
los §gc/ os de datos a nivel variable, campo y registro.

tor Experto Tematico
el encargado de la revision de la relevancia, coherencia, comparabilidad y

Loportunidad de los resultados de las operaciones estadisticas, la documentacion
1 tematica, los conceptos utilizados y el estudio de las principales variables.

Auditor Experto en proceso estadistico

Es el encargado de revisar detalladamente la operacion estadistica (la estructura
funcional, el instrumento de recoleccién, los mecanismos de toma de informacion,
controles de campo, procesamiento, analisis y difusion)

Aplican las mismas cualidades del auditor de norma NTC-ISO 9001 vigente.

S
@,
O
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6.4.7 Evaluacién de Auditores *(/O

Una vez terminado cada ciclo de auditorias, los auditores (base y lider) serdn evaluados por el aud{tado y
Coordinador de Calidad en el Formato de Evaluacion de Auditores Internos (P-FO5-PGC-05).

Para el mantenimiento de la competencia de los auditores, el auditor lider define en el programa dg?‘l ditorias la
realizacion regular de las auditorias. Esto es, los auditores “compartidos” realizan auditorias interhas para la
Regional Bogota y Cundinamarca y para Camacol Nacional. Adicionalmente, cuando se requiera, se programan
con el equipo auditor cursos virtuales o presenciales para fortalecer su competencia. 6

El auditor lider o la Coordinacion de Calidad establecen mecanismos para la evaluaciéon continua del
desempenio de los auditores. Los mecanismos utilizados se enfocan principalmente aﬁécibir capacitaciones de
fortalecimiento de las auditorias internas de calidad. .

Los formatos de Evaluacion de Auditores Internos (P-FO05-PGC-05) son digitaliz y guardados en el PC del
usuario de la Coordinacién de Calidad, en el Servidor, bajo el siguiente esquem@
Presidencia\Auditorias Internas\ \<afio>\ P-F05-PGC-05_Evaluacion Auditt@gs Internos\

6. ANEXOS
Formato de Programa de auditorias internas (P-FO1-PGC-05) 'Q’
Formato de Plan de auditoria (P-FO2-PGC-05) @

Formato Informe de auditoria (P-F04-PGC-05)
Formato de Evaluacién de Auditores Internos (P—FOS—PGC@B)

Formato Hoja de Verificacién (P-F06-PGC-05) KJ
7. HISTORIAL DE CAMBIOS Q;(/
Version Descri@% Fecha
g emision
Se incorpora el perfil de los auditores a2 la norma NTC PE 1000 Vigente y el perfil
17 Jore & 15/06/2021
para auditoria SG_SST. ~
16 Se identifica como método de apllcaé'ré/n las auditorias internas remotas o virtuales y se 05/10/2020

incorporan elementos a tener en guenta para su ejecucion.

Se da lectura a todo el proﬁﬁuiento dada la actualizacion de la norma I1SO y se
realizan las siguientes modificaiones: 1) se genera nueva version del formato de hoja
de verificacién, organizando las columnas para adaptar los requisitos de la norma 1SO
vigente, 2) se elimina Iaéia 19011, 3) se adapta el procedimiento a SIG, dado que
ingresa el sistema de uridad y salud en el trabajo, 4) se incluye en los criterios los
15 requisitos legales )@eglamentarios, 5) Se amplian los criterios para determinar 05/05/2017
observaciones vy (o~ conformidades, 6) Se modifica “Conductas personales” por
“atributos perso ", 7) se genera nueva version del formato evaluacion de auditores
internos don actualizan los atributos personales 8) Se actualiza el formato
programa d ditorias internas incluyendo los campos: recursos, riesgos asociados,
9) se incluyéy 0s criterios para determinar observaciones o No conformidades.

Se ajusta la competencia de los auditores (perfil y experiencia) y se eliminan las notas
14 asocial a la competencia y evaluacién de los auditores. Este ajuste se debe a la| 27/10/2016
obsg{vacion referenciada en el informe de auditoria externa de BVQI.
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\
Version Descripcion eiwei;irc]')
N4

13

Se realizan los siguientes cambios: 1) Se incluye dentro del numeral 6.1 planificacién
del programa de auditorias la responsabilidad del responsable del proceso de hacer
seguimiento a seis actividades previas a la realizacién de las auditorias internas. 2) En

modificar o aplazar el ejercicio de auditorias internas, 3) En el numeral 6.3.3 se indica
que el plan de auditorias se informa a través del comité de presidencia. 4) E@)el
numeral 6.3.4 se aclara el Coordinador de Calidad puede actuar como auditor |jtter de
varios procesos, cuando la coyuntura de la organizacion lo amerite, o, cuando s€”haya
disminuido el equipo auditor. 5) Se modifica la ubicacion de las carpetas pagnéticas
para el registro de archivos generados del procedimiento y se ajustan IQs bres de
acuerdo con las series documentales del manual de gestion documental/._\S/

A~
el numeral 6.2 gestién del programa de auditorias se incluye las excepciones frente al/

OQ

26/08/2016

12

'kcfpnde se toma
rias como parte
imiento.

Se desarrolla la metodologia de planeacion del programa de auditori
en consideracion el estado, la importancia y los resultados de las a
de la planeacidn del programa. Se modifica el item 6.1.de este proéd

16/09/2015

11

Se ajusta el numeral 6.3.3 Funciones y Responsabilidades d
numeral 6.3.4 Funciones y Responsabilidades de los AuditoL'

los Auditores incluye el
formacion.

14/04/2014

10

Se reorganiza todo el procedimiento de auditorias internas(éé calidad de acuerdo con
los siguientes aspectos: Principios, Gestion del programa de auditorias, realizacion de
la auditoria y competencia y evaluacion de los audit@s. Se modifica el formato de
Evaluacion de Auditores Internos (P-FO5-PGC-O5)(gonde se incluye el aparte de
Atributos Personales. Se modifican para preseftacion en Word (no a través de
formulario Outlook) los formatos de Programa ditorias internas (P-FO1-PGC-05),
de Plan de auditoria (P-F02-PGC-05) y de Infgrnte’de auditoria (P-F04-PGC-05).

31/01/2013

Aclaracién del perfil de los auditores in ygndo el perfil de un auditor externo.
Reorganizacion de las responsabilidadesﬁe{l auditor lider y auditores.

03/02/2012

Se modificaron contenidos Funcione s

del @%3 y Responsabi lidades ,
especialmente lo que refiere al Perfil(dg 0s auditores.

07/04/2011

N
Se ajusta el procedimiento a las actualizaciones de la norma ISO 9001:2008 y las
descritas en el formato de S%' ifud de elaboracion, modificacion y eliminacién de
documentos. se aclara en el Imiento que el auditor es responsable de identificar la
no conformidad y de hacer segtiimiento a las no conformidades y a las observaciones

generadas.
7N\

24/07/2009

Se incluye la hoja de @H{cacién, chequeo de las observaciones, ampliacién de item

procedimiento. -

03/08/2007

Se modifico el form}{)/de Informe de Auditoria

30/10/2006

Se especificd e@gndlmones generales los criterios para la realizacion de auditorias y
los aspectos r en cuenta para la planificacién de las mismas. Estos aspectos se
incluian deptrovdel numeral de procedimiento.

21/09/2006

Se incluyé el’formato de evaluacion de auditores internos.

25/08/2006

Se mo@cé asistente de calidad por coordinador de calidad.

19/05/2006

Se ’ésléré que el informe de auditorias se realiza para la revision por la direccién. Se
i 0 la definicion de accion preventiva y de requisito. Se modificé coordinador de
@Iidad por asistente de calidad. Se aclaré que el responsable inicia las acciones

hecesarias a través del proc. de implementacion de acciones correctivas y preventivas.

31/07/2005

Creacion del documento

15/03/2005

t}O
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