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TETKIKE AIiT BULGU ve GOZLEMLER
1. Tetkik Kapsami

Bu i¢ tetkik; Karadeniz Teknik Universitesi Muhendislik Fakiltesi Harita Mihendisligi Béluminde yurGtilen faaliyetlerin, TS EN ISO 9001:2015
Kalite Yonetim Sistemi standardi sartlarina ve fakilte bUnyesinde olusturulan kalite yonetim sistemi dokimantasyonuna uygunlugunun
degerlendirilmesi amaciyla gergeklestirilmistir.

Tetkik kapsaminda; kurulugun baglami (Madde 4), liderlik (Madde 5), planlama (Madde 6), destek (Madde 7), operasyon (Madde 8), performans
degerlendirme (Madde g) ve iyilestirme (Madde 10) sUregleri incelenmistir.

2. Genel Degerlendirme

Harita Muhendisligi BolumUnde kalite yonetim sistemi uygulamalarinin genel olarak benimsendigi ve fakilte dizeyinde tanimli yapilarin
bolum faaliyetlerine yansitildigi gordlmistir. Siureglerin tanimli olmasi, EBYS Uzerinden kayitlarin izlenebilirligi ve kalite hedeflerinin
belirlenmis olmasi olumlu degerlendirilmistir.

Bununla birlikte, 6zellikle stratejik hedeflerin izlenmesi, geri bildirim sireglerinin yonetimi, kayit sistematigi ve bazi operasyonel sireglerin
kontroline yonelik eksiklikler tespit edilmis olup, kalite ydnetim sisteminin etkinliginin artinlmasi agisindan iyilestirme gerekliligi
bulunmaktadir.

3. GiglU Yonler

e Stratejik planin bilinmesi ve faaliyetlerin bu dogrultuda yiritilmesi
Sureglerin (Yonetim, E§itim-Ogretim, Ar-Ge) tanimlanmig olmasi
EBYS Uzerinden kayit ve izlenebilirlik altyapisinin bulunmasi

Kalite politikasi ve hedeflerin belirlenmis olmasi

Toplantilarin dizenli olarak kayit altina alinmasi

Dis paydaslarla iletisim ve toplantilarin gergeklestirilmesi

Ders ve sinav sireglerinin planli yiritiolmesi

Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan
Fakiilte Sekreteri Kalite Komisyonu Dekan
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4. Uygunsuzluklar / lyilegtirmeye Acik Alanlar
4.1. Stratejik hedeflerin sistematik izlenmemesi

Tetkik kapsaminda, kurumun stratejik planinin mevcut oldugu ve Harita Mihendisligi Boliminde yUrutilen faaliyetlerin genel olarak bu plan
dogrultusunda gergeklestirildigi anlagiimistir. Ancak, stratejik planda yer alan ve bolime atanan hedeflerin sistematik, 6lcilebilir ve izlenebilir
bir ydntemle takip edildigine dair dokimante edilmis yeterli kanit sunulamamistir.

Stratejik hedeflerin gerceklestiriime durumuna iliskin; dizenli performans izleme kayitlar, periyodik degerlendirme raporlari ve hedef-
gerceklesme analizlerini igeren bir izleme mekanizmasinin taniml olmadigi gérilmistir. Ayrica, hedeflerden sapma durumunda devreye
alinacak dizeltici/onleyici faaliyetlerin planlanmasina ve izlenmesine yonelik sistematik bir yaklasimin bulunmadigi degerlendirilmistir.

Bu durum, stratejik yénetim sirecinin “Planla~Uygula—Kontrol Et-Onlem Al (PUKO)” déngisu cercevesinde etkin olarak isletilmedigini
gostermekte olup, stratejik hedeflerin yalnizca belirlenmesi ve bilinmesi ile sinirli kalindigini ortaya koymaktadir. Sonug olarak, hedeflerin
6lcilebilir gostergeler (KPI) Uzerinden dizenli izlenmesi, analiz edilmesi ve iyilestirme faaliyetleri ile desteklenmesine yonelik yapilarin
gelistirilmesi gerekmekte olup, mevcut durum ISO goo1:2015 Madde 4.1 ve 4.4 gereklilikleri ile tam uyumlu degildir.

4.2. Geri bildirim sireglerinin sistematik olmamasi

Tetkik kapsaminda, Harita Muhendisligi B&liminde geri bildirimlerin gesitli kanallar (s6zI0 iletisim, bireysel gérismeler, e-posta, CIMER ve
benzeri yontemler) araciligiyla alindigi gorGlmistir. Bununla birlikte, bu sirecin standart, dokimante edilmis ve izlenebilir bir sistem
cercevesinde yUritilmedigi tespit edilmistir. Geri bildirimlerin kayit altina alinmasina, siniflandirilmasina ve sireg boyunca izlenmesine yonelik
bitincil bir mekanizmanin bulunmadigi, ézellikle kalite yonetim sistemi kapsaminda tanimli olan formlarin (6rn. MF-FR-08 Basvuru/Geri
Bildirim Takip Formu) aktif olarak kullanilmadigi belirlenmistir.

Ayrica, alinan geri bildirimlerin analiz edilerek iyilestirme faaliyetlerine donUsturilmesine, sorumlularin belirlenmesine ve sonuglarin
izlenmesine yonelik sistematik bir yaklagsimin bulunmadigi gorilmustir. Bu durum, geri bildirimlerin sire¢ performansina katki saglayacak
sekilde degerlendirilmesini ve sirekli iyilestirme mekanizmasina entegre edilmesini zorlastirmaktadir. Sonug olarak, geri bildirim yénetim
sUrecinin etkinligi ve izlenebilirligi agisindan mevcut uygulamalarin yetersiz oldugu dederlendirilmis olup, 1ISO gooi1:2015 Madde 8.2
gereklilikleri ile tam uyum saglanamadigi sonucuna varilmistir.

4.3. Uygun olmayan hizmet kayitlarinin tutulmamasi

Tetkik kapsaminda, Harita MUhendisligi BolUminde yuritilen faaliyetler sirasinda ortaya gikabilecek uygun olmayan hizmetlere (hataliislem,
eksik hizmet, sureg aksakliklari vb.) iliskin durumlarin genellikle s6zIU olarak degerlendirildigi ve ilgili kisiler arasinda bilgilendirme yapildig
gorilmustur. Ancak, bu tir uygunsuzluklarin sistematik olarak kayit altina alindigina, tanimlandigina ve izlenerek sonuglandirildigina dair
dokimante edilmis bir kanit bulunmamaktadir. Ozellikle kalite yénetim sistemi kapsaminda tanimli olan uygun olmayan hizmet kayit ve
raporlama araclarinin (6rn. MF-FR-12 Uygun Olmayan Uriin/Hizmet Raporu) kullaniimadig tespit edilmistir.

Bunun yani sira, uygunsuzluklarin kék nedenlerinin analiz edilmesi, tekrarinin 6nlenmesine yonelik dizeltici faaliyetlerin planlanmasi ve bu
faaliyetlerin etkinliginin izlenmesine iliskin sistematik bir yaklasimin bulunmadigi degerlendirilmistir. Bu durum, sireglerde ortaya ¢ikan
hatalarin kurumsal 6grenmeye dénustirilmesini ve surekliiyilestirme mekanizmasinin etkin ¢alismasini engellemektedir. Sonug olarak, uygun
olmayan hizmetlerin kontrolU ve yonetimine iliskin mevcut uygulamalarin yetersiz oldugu ve ISO goo1:2015 Madde 8.7 gereklilikleri ile tam
uyum saglanamadigi sonucuna varilmistir.

4.4. Arsivleme siireglerinin dokUmante edilmemesi

Tetkik kapsaminda, Harita MUhendisligi Boliminde fiziksel ve elektronik arsivleme faaliyetlerinin yuritildogi gordlmekle birlikte, bu
sUreclerin standart, sistematik ve dokimante edilmis bir yapi icerisinde tanimlanmadigi ve uygulanmadigi tespit edilmistir. Belgelerin
saklanmasi, erisimi ve korunmasinailiskin uygulamalarin mevcut oldugu, ancak bu faaliyetlerin belirli bir prosedir ve kayit sistemi cergevesinde
yUritildigund gosteren yeterli dokimante edilmis kanit bulunmamaktadir.

Ozellikle kalite yonetim sistemi kapsaminda tanimli olan MF-FR-25 Arsiv Teslim ve Elden Cikarma Formu ile MF-FR-47 Saklanmasina Lizum
Olmayan Belgeler imha Listesi formlarinin birim tarafindan aktif olarak kullaniimadigi belirlenmistir. Bu durum, belgelerin saklama siresi,
devri, imhasi ve izlenebilirligi agisindan 6nemli bir eksiklik olusturmakta olup, dokimante edilmis bilginin kontroli ve surekliligi agisindan risk
teskil etmektedir. Sonug olarak, arsivleme sireglerinin standardize edilmesi ve dokimante edilmesi gerekmekte olup, mevcut durum ISO
9001:2015 Madde 7.5 gereklilikleri ile tam uyumlu degildir.

Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan
Fakiilte Sekreteri Kalite Komisyonu Dekan
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4.5. EGitim katilim kayitlarinin standart olmamasi

Tetkik kapsaminda, Harita MUhendisligi Boluminde cesitli egitim faaliyetlerinin gerceklestirildigi gorilmekle birlikte, bu egitimlere katilimin
standart, sistematik ve dokimante edilmis bir yontemle kayit altina alinmadigi tespit edilmistir. Egitim katiimlarinin bazi durumlarda imza
listeleri, yoklama cizelgeleri veya farkli ydontemlerle takip edildigi, ancak bu uygulamalarin tim egitimler icin tutarli ve sirdirilebilir olmadigi
anlagilmigtir. Ozellikle kalite yonetim sistemi kapsaminda tanimli olan MF-FR-03 Egitim Katilim Formu'nun aktif olarak kullanilmadigi
belirlenmistir.

Bu durum, personelin ve 6grencilerin yetkinlik gelisimlerinin izlenmesini, egitim faaliyetlerinin etkinliginin dederlendirilmesini ve kayitlarin
dogrulanabilirligini zorlastirmaktadir. Ayrica egitim ihtiyaglarinin planl sekilde belirlenmesi ve egitim ¢iktilarinin analiz edilmesi agisindan da
eksiklik olusturmaktadir. Sonug olarak, egitim katilim sureglerinin standardize edilmesi ve dokimante edilmesi gerekmekte olup, mevcut
durum ISO goo1:2015 Madde 7.2 gereklilikleri ile tam uyumlu degildir.

4.6. Etkinlik taleplerinin kayit altina alinmamasi

Tetkik kapsaminda, Harita Muhendisligi Boliminde gerceklestirilen etkinliklere iliskin taleplerin alindigi ve degerlendirildigi gérulmekle
birlikte, bu sirecin standart, sistematik ve dokimante edilmis bir yontemle yUritilmedigi tespit edilmistir. Etkinlik taleplerinin ¢cogunlukla
s0zlU iletisim, bireysel bagvurular veya e-posta yoluyla iletildigi, ancak bu taleplerin kayit altina alinarak izlenmesine yénelik bitincil bir
sistemin bulunmadigi belirlenmistir. Ozellikle kalite ynetim sistemi kapsaminda tanimli olan MF-FR-2g Etkinlik Talep Formu’nun aktif olarak
kullanilmadigi goriimustir.

Bu durum, etkinlik taleplerinin degerlendirilme sirecinin seffafligini ve izlenebilirligini azaltmakta, alinan kararlarin geriye dénik olarak
dogrulanmasini zorlastirmaktadir. Ayrica etkinlik planlama sireglerinin analiz edilmesi ve iyilestirilmesine y&nelik veri olusturulmasini
engellemektedir. Sonug olarak, etkinlik taleplerinin standart bir form ve sirec ile kayit altina alinmasi gerekmekte olup, mevcut durum kalite
y6netim sistemi yaklagimi agisindan gelistirilmesi gereken bir alan olarak degerlendirilmistir.

4.7. Yillik egitim planinin bulunmamasi

Tetkik kapsaminda, Harita Muhendisligi Bolimuinde yil icerisinde cesitli egitim faaliyetlerinin gerceklestirildigi gorilmekle birlikte, bu
faaliyetlerin 6nceden planlanmis, sistematik ve dokimante edilmis bir yillik egitim plani gercevesinde yiritilmedigi tespit edilmistir.
Egitimlerin cogunlukla ihtiyaglara bagli olarak veya anlik planlamalarla gergeklestirildigi, ancak bu faaliyetlerin butincil bir plan dahilinde ele
alindigini ve izlendigini gésteren bir dokimana rastlanmamigtir. Ozellikle kalite yonetim sistemi kapsaminda tanimli olan MF-FR-10 Yillik
Egitim Plani Formu’nun aktif olarak kullaniimadigi belirlenmistir.

Bu durum, personelin ve 6grencilerin egitim ihtiyaglarinin sistematik olarak belirlenmesini, yetkinliklerin planh sekilde gelistirilmesini ve egitim
faaliyetlerinin etkinliginin degerlendirilmesini zorlastirmaktadir. Ayrica egitimlerin onceliklendirilmesi, kaynak planlamasi ve performans
degerlendirme siregleri agisindan da eksiklik olusturmaktadir. Sonug olarak, yillik egitim planinin olusturulmasi ve dokimante edilmesi
gerekmekte olup, mevcut durum ISO goo1:2015 Madde 7.2 gereklilikleri ile tam uyumlu degildir.

Tetkik planlanan tarihte ger¢eklestirilmistir.
LI Tetkik plan dis1 bir tarihte ger¢eklestirilmistir.
Plan Dis1 Tetkik Nedeni:

L] Herhangi bir uygunsuzluk saptanmamustir.

X Diizeltici faaliyet gereklidir.
Diizeltici faaliyet gerektiren uygunsuzluklari agagidaki tabloda kisaca ifade ediniz. Diizeltici Faaliyet (DF) No Kalite Birimi
tarafindan verilecektir. Tablo satir sayisi artirilabilir.

No Uygunsuzluklar Diizeltici Faaliyet No
1 Stratejik hedeflerin sistematik izlenmemesi DF-29
2 Geri bildirimlerin kayit altina alinmamasi DF-30
Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan

Fakiilte Sekreteri Kalite Komisyonu Dekan
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3 Uygun olmayan hizmet kayitlarinin tutulmamasi DF-31

4  Arsivleme sireglerinin dokimante edilmemesi DF-32

5 Egitim katilim kayitlarinin standardize edilmemesi DF-33

6 Etkinlik taleplerinin kayit altina alinmamasi DF-34

7  Yilhkegitim planinin bulunmamasi DF-35

TETKIKE AIT BULGU ve GOZLEMLER

No Uygunsuzluklar
1 U Uygunsuzluk giderildi.
[0 Uygunsuzluk giderilmemis olup Tarih girmek igin tiklayin veya dokunun. tarihine kadar ek siire verildi.
2 U Uygunsuzluk giderildi.
[0 Uygunsuzluk giderilmemis olup Tarih girmek igin tiklayin veya dokunun. tarihine kadar ek siire verildi.
UJ Uygunsuzluk giderildi.
[ Uygunsuzluk giderilmemis olup Tarih girmek igin tiklayin veya dokunun. tarihine kadar ek siire verildi.
Metin girmek icin bur iklayin . Metin girmek igin bur
Bas Tetkikei: etin girmek icin buraya tiklay fmza: etin girmek icin buraya
veya dokunun. tiklayin veya dokunun.
Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan

Fakiilte Sekreteri Kalite Komisyonu Dekan



