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1 Назначение и область применения 
 
      Настоящая документированная информация устанавливает порядок организации и проведения 

внутренних аудитов СМК в ЗАО НПО «Телеком» (далее – Общество). 

      СТП предназначен для всех пользователей документов СМК. 

      СТП обязателен к применению всеми структурными подразделениями Общества. 

 

2 Нормативные ссылки 
 
Настоящий стандарт (далее - СТП) содержит ссылки на следующие нормативные документы: 

− ГОСТ Р ИСО 9000-2015 Системы менеджмента качества. Основные положения и словарь. 

− ГОСТ Р ИСО 9001-2015 Системы менеджмента качества. Требования. 

− СТО Газпром 9000-2018 Системы менеджмента качества. Основные положения и словарь. 

− СТО Газпром 9001-2018 Системы менеджмента качества. Требования. 

− ГОСТ Р ИСО 19011-2021 Руководящие указания по аудиту систем менеджмента. 

Примечание – При пользовании настоящей документированной процедурой целесообразно 

проверить действие ссылочных документов. Если ссылочный документ заменен (изменен), то при 

пользовании настоящей документированной процедурой следует руководствоваться замененным 

(измененным) документом. Если ссылочный документ отменен без замены, то положение, в 

котором дана ссылка на него, применяется в части, не затрагивающей эту ссылку. 

 

3 Определения, сокращения и обозначения 
 

3.1 В настоящей СТП применяются термины и определения по ГОСТ Р ИСО 9000-2015 и 

СТО Газпром 9000-2018, а также термины: 

Аудит (проверка) – систематический, независимый и документированный процесс 

получения свидетельств аудита и их объективного оценивания для определения степени 

соответствия критериям аудита. 

Аудитор – лицо, обладающее компетентностью для проведения аудита. 

График аудита – совокупность одного или нескольких аудитов (проверок), 

запланированных на конкретный интервал времени и направленных на достижение 

конкретной цели. 

Группа по аудиту – один или несколько аудиторов, проводящих аудит. 

Заключение по результатам аудита – итоги аудита, предоставленные группой по аудиту 

после рассмотрения целей аудита и всех результатов аудита. 

Корректирующее действие – действие, предпринятое для устранения причины 

обнаруженного несоответствия или другой нежелательной ситуации. 

Критерии аудита – совокупность политики, процедур или требований, используемых в 

качестве ссылочных документов. 

Результаты аудита – результат оценивания собранных свидетельств аудита по 

отношению к критериям аудита. 

Свидетельства аудита – записи, изложение фактов или другая информация, которые 

имеют отношение к критериям аудита и могут быть проверены. Свидетельство аудита 

может быть качественным или количественным. 

Технический эксперт – лицо в группе по аудиту, обладающее знаниями или 

практическим опытом в конкретной области.  

Примечание: Технический эксперт в аудиторской группе не выполняет функции аудитора. 

 

3.2 В настоящем СТП используются следующие сокращения: 
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ВА – внутренний аудит; 

ВВА – внеплановый внутренний аудит; 

СТП – документированная информация, стандарт предприятия; 

КорД – корректирующие действия; 

ПВА – плановый внутренний аудит; 

РК – руководство по качеству; 

СМК – система менеджмента качества. 

 

4 Общие положения 
 
4.1 ГОСТ Р ИСО 19011 определяет 6 принципов проведения аудита: 

⎯ целостность - основа профессионализма. Аудиторам следует выполнять свою работу честно, 

старательно и ответственно; соблюдать и относиться с уважением к любым применяемым 

законодательным требованиям; демонстрировать свою техническую компетентность при 

выполнении работы; выполнять свою работу беспристрастно, оставаться честными и 

непредвзятыми во всех своих действиях; быть осмотрительными и не поддаваться каким-либо 

влияниям, которые могут оказывать на их суждения или выводы другие заинтересованные 

стороны. 

⎯ беспристрастность - обязательство предоставлять правдивые и точные отчеты. В выводах 

(наблюдениях) аудитов, заключениях по результатам аудита и отчетах следует отражать 

деятельность по аудиту правдиво и точно. Обмен информацией должен быть правдивым, 

точным, объективным, своевременным, понятным и полным. 

⎯ профессиональная осмотрительность - прилежание и умение принимать правильные решения 

при проведении аудита. Профессиональная осмотрительность аудиторов соответствует 

важности выполняемого задания и доверительности со стороны заказчика аудита и других 

заинтересованных сторон.  

⎯ конфиденциальность - сохранность информации. Аудиторы должны проявлять 

осмотрительность при использовании и обеспечении защиты и сохранности информации, 

полученной ими при проведении аудита. Соблюдение этого принципа включает в себя 

надлежащее обращение с конфиденциальной или классифицированной информацией. 

⎯ независимость - основа беспристрастности и объективности заключений по результатам аудита. 

Аудиторы должны быть независимыми от проверяемой деятельности во всех случаях, когда это 

осуществимо, и всегда выполнять свою работу таким образом, чтобы быть свободными от 

предубеждений и конфликта интересов. При проведении внутренних аудитов аудиторы должны 

быть независимыми от руководителей подразделений и направлений деятельности, которые они 

проверяют. Аудиторы должны сохранять объективное мнение в течение всего процесса аудита 

для обеспечения того, чтобы выводы и заключения аудита основывались только на 

свидетельствах аудита. 

      Подход, основанный на свидетельстве - разумная основа для достижения надежных и 

воспроизводимых заключений аудита в процессе систематического аудита. 

      Строгое соблюдение принципов является предпосылкой для объективных заключений по 

результатам аудита, т.е. аудиторы, работающие независимо друг от друга, сделают подобные 

заключения при подобных обстоятельствах. 

 

4.2 Внутренний аудит – это аудит, проводимый самой организацией или от ее имени для 

внутренних целей (аудит первой стороны). 

4.3 Целью ВА является определение соответствия СМК требованиям, установленным Обществом, 

требованиям ГОСТ Р ИСО 9001-2015, требованиям СТО Газпром 9001-2018, а также ее 

результативности.  

 

4.4 Задачами ВА являются: 

− оценка соответствия всей СМК или отдельных ее элементов установленным требованиям; 
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− оценка результативности функционирования СМК или отдельных ее частей с точки зрения 

достижения целей, определенных политикой в области качества; 

− получение руководством организации достоверной информации для разработки 

корректирующих действий с целью улучшения СМК; 

− оценка результативности корректирующих действий по результатам предыдущих аудитов; 

− предоставление потребителям доказательств результативности функционирования СМК. 

 

4.5 Объектами ВА в Обществе являются: 

− СМК; 

− особо ответственные процессы (производство); 

− продукция. 

 

5 Управление внутренними аудитами 
 

5.1 Классификация аудитов 
5.1.1 Классификация аудитов по назначению 

В зависимости от назначения аудиты подразделяются на следующие виды: 

− плановый аудит; 

− внеплановый аудит; 

− аудит системы, процесса, продукции. 

5.1.2 Классификация аудитов по методам проведения 

В зависимости от методов проведения аудиты подразделяются на аудит адекватности и аудит 

соответствия. 

5.1.2.1 Аудит адекватности (проверка документации СМК) 

Проверка документации СМК осуществляется в соответствии с программой аудита. Документация 

СМК должна удовлетворять требованиям СТП  7.5-2021.  

При аудите адекватности проверка документов осуществляется по следующим позициям: 

− проверка документации и ее полноты; 

− внешний вид документа; 

− соответствие названия, обозначений, структурного построения документа; 

− наличие подписей и дат разработчиков, проверяющих, согласующих и утверждающих 

документ; 

− использование точных и однозначных терминов и определений; 

− обеспечение непрерывности при различных процессах (деятельности); 

− описание процесса с достаточным уровнем детализации (он должен соответствовать 

степени квалификации персонала, выполняющего процесс); 

− наличие условий для функционирования СМК (деятельность, документальные требования 

к деятельности и ее результатам, обученный персонал, ресурсы, документирование 

деятельности, способы проверки и взаимодействие при выполнении процесса). 

Выявленные несоответствия аудитором заносятся в протоколы. 

По результатам аудита адекватности главный аудитор корректирует (при необходимости) план 

проведения аудита соответствия. 

5.1.2.2 Аудит соответствия  

При аудите соответствия устанавливается степень, с которой СМК понята, внедрена и проверяется 

фактическое выполнение персоналом установленных требований. 

Выявленные несоответствия заносятся в протоколы. 

 

5.2 Виды бланков, используемые при проведении ВА 
5.2.1 ВА СМК проводятся по утвержденной программе проведения ВА (Приложение А). 

Ежегодная программа проведения ВА СМК содержит перечень планируемых ВА с указанием 

сроков их проведения. Программа разрабатывается на год. Планирование осуществляется таким 

образом, чтобы каждое подразделение было проверено в течение года не менее одного раза. 
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Частота проведения ВА зависит от результатов предыдущих проверок и от степени значимости и 

количества выявленных несоответствий. 

Программа формируется ПРК, утверждается директором и рассылается руководителям 

подразделений.  

По решению руководства Компании могут проводиться внеочередные ВА СМК подразделений.  

5.2.2 План ВА СМК составляется ПРК на основе ежегодной программы проведения ВА СМК, 

утверждается директором и рассылается руководителям проверяемых подразделений. Форма плана 

приведена в Приложении Б.  

5.2.3 Выявленные в результате аудита несоответствия или предложения по предупреждению и 

улучшению, регистрируются в протоколах несоответствий (Приложение В). Там же руководителем 

проверяемого подразделения записываются предлагаемые корректирующие действия.  

5.2.4 После выполнения КорД и их контроля заполняется бланк «Итоги аудита» (Приложение Г).  

5.2.5 Отчет о проведении ВА состоит из всех вышеописанных бланков и необходимых 

дополнений. 

5.2.6 Внеплановый аудит проводят по указанию директора в случаях установления 

несоответствующей требованиям продукции, невыполнения корректирующих действий и т.п. 

5.2.7 Внутренний аудит СМК осуществляет группа аудиторов, прошедших специальное 

обучение. Один из аудиторов в группе, проводящей аудит, назначается главным аудитором.  

Аудит проводит персонал, не несущий непосредственную ответственность за проверяемую 

деятельность. То есть аудитор не имеет право проверять свою работу, отсюда следует, что на 

предприятии должно быть не менее двух аудиторов. 

Учет документации, составляемой при проведении аудитов, ведет главный аудитор. 

 

5.3 Требования к внутренним аудиторам 
5.3.1 Сотрудники, которые проводят внутренние аудиты, обязаны предварительно пройти 

соответствующее обучение. Обучение может быть внешним или внутренним, проводимым 

сотрудниками ЗАО НПО «Телеком», имеющими подтверждение компетенции внутреннего 

аудитора. 

5.3.2 Критериями компетентности аудиторов являются: высшее образование и обучение на 

внутреннего аудитора. 

5.3.3 Аудиторы должны обладать знаниями и навыками в следующих областях: 

⎯ принципы, процедуры, методы аудита – на уровне возможности проводить аудит «на 

месте», возможности обмена информацией с коллегами на рабочем месте; 

⎯ система менеджмента и ссылочные документы – на уровне возможности применить 

соответствующие части «Руководства по качеству», соответствующие процедуры, 

критерии аудита; 

⎯ организационные структуры – на уровне возможности описать организационную 

структуру, понять функции проверяемого подразделения. 

5.3.4 Обязанности аудиторов 

5.3.4.1 Главный аудитор: 

а) утверждает список аудиторов; 

б) определяет задания аудиторам; 

в) направляет проверяемому подразделению (владельцу процесса) План проведения 

внутреннего аудита не позднее, чем за пять дней до начала проверки; 

г) составляет заключение по результатам аудита;  

д) оформляет и регистрирует Карточку несоответствия (номер Карточки состоит из номера 

по порядку); 

е) предоставляет проверяемому подразделению Отчет о проведении внутреннего аудита и 

Карточку несоответствия.  

ж) ведет учет проведения проверок процессов/подразделений согласно Графику аудита; 

з) отслеживает сроки выполнения корректирующих действий по устранению 

несоответствий, выявленных при проведении аудитов; 

и) подготавливает сведения за год по проведенным в подразделениях аудитам (в свободной 

форме). 
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      Главный аудитор несет ответственность за все этапы проверки, принимает окончательное 

решение по спорным вопросам в процессе проведения проверки, по срокам выполнения 

корректирующих мероприятий, контролирует их выполнение. 

5.3.4.2 Аудиторы: 

а) разрабатывают График аудита СМК; 

б) анализируют документацию, относящуюся к деятельности проверяемого подразделения 

(«Руководство по качеству», ТД, Стандарты, НД, записи предыдущих аудитов, 

положения, инструкции и др.); 

в) сообщают и разъясняют требования проверки специалистам подразделения; 

г) собирают информацию, необходимую и достаточную для составления заключения о 

функционировании СМК путем опроса, анализа документов, наблюдения за 

деятельностью и условиями на участках, представляющими интерес; 

д) документируют свидетельства аудита; 

е) анализируют информацию, оценивают свидетельства аудита; 

ж) идентифицируют несоответствия на языке конкретных требований документов, на 

соответствие которым проводилась проверка; 

з) при необходимости составляют рекомендации по улучшению деятельности 

подразделения; 

и) проводят инспекционные проверки выполнения корректирующих действий по 

результатам аудита и подтверждают их достаточность. 

5.3.5 Обязанности руководителя проверяемого подразделения/владельца процесса 

5.3.5.1 Руководитель проверяемого подразделения/Владелец процесса: 

а) информирует персонал о целях аудита; 

б) назначает сопровождающих лиц из числа персонала, которые должны обеспечить 

контакты и назначение времени для бесед, доступ аудиторов к необходимым документам, 

оборудованию, материалам и т.п.,  

в) осуществляет оценку правильности информации во время ее сбора, а также обеспечивает 

безопасность аудиторов во время проверки; 

г) разрабатывает и представляет главному аудитору корректирующие действия (коррекцию) 

по устранению несоответствий, выявленных при проведении аудита. 

5.3.6 Руководитель проверяемого подразделения/владелец процесса несет ответственность за 

подвергаемую аудитом область деятельности, за своевременность действий по устранению 

выявленных несоответствий и вызвавших их причин.  

 

5.4 Порядок управления ВА 
Внутренний аудит состоит из следующих этапов: 

5.4.1 Подготовка к проведению внутреннего аудита 

      На основании Графика аудита СМК главный аудитор определяет задания аудиторам. Главный 

аудитор составляет План проведения внутреннего аудита и направляет её в проверяемое 

подразделение не позднее, чем за пять дней до начала проверки. 

5.4.2 Проведение внутреннего аудита 

Аудит проводится по следующей схеме: 

а) сбор информации: 

- беседа с сотрудниками проверяемого процесса/подразделения; 

- ознакомление с документацией; 

- наблюдение за определенными видами работ. 

б) документирование результатов аудита: 

- при перечислении выявленных несоответствий следует указывать обозначение стандартов или 

других документов; 

- выявленные несоответствия подтверждаются аудиторами, проводящими проверку и 

руководителем проверяемого подразделения/владельцем процесса. 
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5.4.3 Заключительная беседа 

      Главный аудитор представляет руководителю проверяемого подразделения/владельцу процесса 

результаты проверки и дает, в случае необходимости, рекомендации и предложения по устранению 

выявленных несоответствий. 

5.4.4 Составление отчета о проведении внутреннего аудита 

      Отчет о проведении аудита главный аудитор/аудитор составляет по утвержденной форме в 

течение четырех рабочих дней после окончания проверки. 

      Главный аудитор составляет заключение по результатам аудита и предоставляет проверяемому 

подразделению Отчет о проведении внутреннего аудита в течение пяти рабочих дней после 

окончания проверки. 

5.4.5 Разработка корректирующих действий 

      Разработка корректирующих действий осуществляется руководителем проверенного 

подразделения/владельцем процесса в течение пяти рабочих дней после получения Отчета о 

проведении внутреннего аудита. 

      Руководитель проверенного подразделения/владелец процесса обязан: 

⎯ разработать корректирующие действия по устранению несоответствий; 

⎯ установить точные сроки выполнения корректирующих действий; 

⎯ назначить ответственных за выполнение разработанных корректирующих действий; 

⎯ заполнить в Карточке несоответствий План корректирующих действий; 

⎯ передать Отчет о проведении аудита с заполненной Карточкой несоответствия главному 

аудитору. 

5.4.6 Проверка выполнения корректирующих действий 

      Главный аудитор передает Отчет о проведении аудита с заполненной Карточкой 

несоответствия аудиторам, проводившим аудит для проведения проверки. Проверка выполнения 

корректирующих действий проводится после истечения сроков, указанных в Карточке 

несоответствия. 

      Для проведения проверки могут привлекаться аудиторы, не принимавшие участие в 

проведении аудита в данном подразделении. 

      После проведения проверки главный аудитор делает запись в строке «Отметка о выполнении 

проверки корректирующих действий/коррекции» Карточки несоответствия о выполнении или 

невыполнении корректирующих действий. 

5.4.7 После проведения проверки выполнения корректирующих действий главный аудитор 

сохраняет документацию о проведении внутреннего аудита в папке «Внутренние аудиты СМК».    

      Копия Отчета о проведении внутреннего аудита передается руководителю проверяемого 

подразделения / владельцу процесса.   

5.4.8 Главный аудитор один раз в год составляет Отчет о проведенных аудитах в подразделениях 

для анализа функционирования СМК. 

Отчет содержит: 

⎯  сведения о выполнении Графика аудита;  

⎯  сведения о несоответствиях по разделам ГОСТ Р ИСО 9001 и СТО Газпром 9001, 

выявленных при проведении аудитов в подразделениях; 

⎯  сведения о выполнении корректирующих действий. 

5.4.9 Ведение записей 

По процедуре проведения внутреннего аудита СМК ведутся записи: 

⎯ График аудита СМК; 

⎯ План проведения внутреннего аудита СМК; 

⎯ Отчеты о проведении внутреннего аудита; 

⎯ Карточка несоответствия; 

⎯ Годовой Отчет о проведенных аудитах в подразделениях. 
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6 Ответственность 
      Ответственность за решение о проведении плановых и внеплановых внутренних аудитов несет 

ПРК- Директор. 

     Он же несет ответственность за организацию и проведение аудитов.  

     Руководители проверяемых подразделений несут ответственность за: 

⎯ обеспечение для аудитора соответствующего рабочего места и необходимых средств; 

⎯ обеспечение доступа к необходимым документам; 

⎯ обеспечение сотрудничества с аудиторами и невмешательство в процесс аудита без 

оснований; 

⎯ анализ результатов аудита и устранение обнаруженных недостатков на основании отчета; 

⎯ определение и осуществление корректирующих действий на основании отчета об аудите. 

      Внутренние аудиторы несут ответственность за достоверность и объективность информации по 

внутреннему аудиту. 
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Рисунок 1 – Процесс управления ВА 
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Приложение А. Форма бланка «Программа проведения внутренних 

аудитов» 
 

 
 

 

УТВЕРЖДАЮ 
Директор ЗАО НПО «Телеком» 

 
_____________ Ф.И.О. 

«___»_______________ 20__ г. 
 

 
Программа проведения внутренних аудитов 

на 20__ год 
 
 

Состав группы по аудиту: 
Главный аудитор: ____________________________________ 
Аудиторы:________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 

 

Объект аудита 

Сроки аудита 
Ответственный 

от подразделения 
Структурное 

подразделение 
Проверяемые 
процессы СМК 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 

ПРК ___________ Ф.И.О.                                             «___» ______ 20__ г. 
            (подпись)  

 



ЗАО НПО 

«Телеком» 
УПРАВЛЕНИЕ ВНУТРЕННИМИ АУДИТАМИ  

СТП 9.2 - 2021 

Лист 12 / 15 

 

 

Приложение Б. Форма бланка «План внутреннего аудита СМК» 

 
 

 

УТВЕРЖДАЮ 
Директор  ЗАО НПО «Телеком» 

 
_____________ Ф.И.О. 

«___»_______________ 20__ г. 
 

План внутреннего аудита СМК 
 
Общие сведения 

Вид аудита (указать ПВА или ВВА)  

Стандарты, в соответствии с 
которыми проводится аудит 

ГОСТ Р ИСО 9001-2015, СТО Газпром 9001-2018, 
ГОСТ Р ИСО 19011, СТП  9.2-2021 

Основание для аудита  
(программа/приказ) 

 

Цель аудита  

Главный аудитор  

Даты проведения аудита (начала/ 
окончания) 

 

Процессы, общие для всех 
подразделений и должностных лиц 

4.1 Контекст организации 
4.2 Заинтересованные стороны 
5.2.2 Политика в области качества 
6.2 Цели в области качества и планирование их достижения 
7.1 Ресурсы 
7.2 Компетентность 
7.3 Осведомленность 
7.4 Обмен информацией  
7.5 Документированная информация  
9.1.3 Анализ и оценка 
9.2 Внутренний аудит 
10.2 Несоответствия и корректирующие действия  

 

Дата 
дд.мм.гг 

Время 
чч.мм 

Объект проверки и/или вид  
деятельности 

Проверяемый 
процесс СМК 

Аудиторы 

  Предварительное совещание  Группа аудиторов  

    

    

    

    

  Заключительное совещание  Группа аудиторов и 
представители 
подразделений 

 

ПРК ___________ Ф.И.О.                                            «___» ______ 20__ г. 
            (подпись)  
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Приложение В. Форма бланка «Протокол несоответствия» 

 

ЗАО НПО 
«Телеком» 

ПРОТОКОЛ НЕСООТВЕТСТВИЯ 
Протокол 

несоответствия 

Шифр аудита: ПВА/ВВА (ненужное зачеркнуть) Лист 1 / ХХ 

Подразделение: Руководитель подразделения (Ф И.О.): 

Протокол №… 

Аудитор (Ф И.О.) 
 

Руководитель группы аудиторов (Ф И.О.): Критерии аудита: 
Ссылки на п.п. 
ГОСТ Р ИСО 9001-
2015, СТО Газпром 
9001-2018 
и/или документ СМК: 

Свидетельство аудита (Краткое описание несоответствия): 
 
 
 
 
 
Аудитор ______________   “___” __________ 20__ г. 

(подпись) 

Обнаруженное несоответствие признаю 
Не признаю: Обоснование в виде приложения к протоколу на ______ листах  
(ненужное зачеркнуть) 
Руководитель проверяемого подразделения «___» __________  20__ г. _____________  
 
____________________  (подпись)     (И.О. Фамилия) 

Коррекция/ Корректирующее/ Предупреждающее 
действие: 
(ненужное зачеркнуть) 
 
 
Руководитель проверяемого подразделения     
____________________ 
«___» ________ 20__ г.                                                    (подпись) 

Ответственный 
и срок: 

Коррекция/ Корректирующее/ Предупреждающее действие 
выполнено (ненужное зачеркнуть): 
 

 
Руководитель проверяемого подразделения 
___________________ 
«___» ________ 20__ г.                                               (подпись) 

Подпись 
ответственного за 
выполнение: 

 
______________ 

(подпись) 
«__» _______20__ г. 

Оценка Коррекции/ Корректирующего/ Предупреждающего действия (ненужное 
зачеркнуть): 
Удовлетворительно 
Неудовлетворительно 
Аудитор ____________________________________   «___» __________ 20__ г. 

(подпись) 
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Приложение Г. Форма бланка «Итоги внутреннего аудита» 

Итоги внутреннего аудита 
(выявлено несоответствий) 

Элементы СМК 

(п. ГОСТ Р ИСО 

9001-2015 и СТО 

Газпром 9001-

2018) 

Подразделение (шифр) 

Сумма по 

процессам 

Σпроц= 
         

4.1           

4.2           

4.3           

4.4           

5.1           

5.1.2           

5.2.1           

5.2.2           

5.3           

6.1           

6.2           

6.3           

7.1.2           

7.1.3           

7.1.4           

7.1.5           

7.1.6           

7.2           

7.3           

7.4           

7.5           

8.1           

8.2.1           

8.2.2           

8.2.3           

8.2.4           

8.3.2           

8.3.3           

8.3.4           

8.3.5           

8.3.6           

8.4.1           

8.4.2           

8.4.3           

8.5.1           

8.5.2           

8.5.3           

8.5.4           

8.5.5           

8.5.6           

8.6           

8.7           

9.1.2           

9.1.3           

9.2           

9.3.2           

9.3.3           

10.2           

10.3           

Сумма по 

подразделения

м 

Σ подр = 

         
Всего 

ΣΣ = 
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