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Contrato de aprendizaje

Procurar evitar Participar en (Acuerdos y Aplicar los conocimientosy  Retroalimentaciény
distractores actividades Compromisos) Habilidades adquiridas recursos
de aprendizaje. en tu campo. Cumplir objetivo
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Preguntas de la sesion anterior:

1. Se puede dispensar una receta, ;en la que el paciente y el médico es el mismo?

Como puedo manejar el hecho de que mi responsable sanitario de sucursal se fue, ¢sin firmar libros de control ?
En el tema de cierre de establecimiento( Farmacia) por motivo de que el arrendador me pide el local de manera

inmediata, ;que se puede hacer hablando por el tema de controlados? Ya que practicamente el cierre fue de inmediato.

IS. ARTICULO 108. Cuando el titular de una licencia
sanitaria o aquel que opera bajo un aviso de
funcionamiento, pretenda dar de  baja el
Establecimiento, debera comunicarlo a la Secretaria
cuando menos treinta dias antes de la fecha en que deje
de funcionar, salvo caso fortuito o de fuerza mayor.

Cuando se tenga en existencia estupefacientes y
substancias psicotropicas, deberan ponerse a
disposicion de la Secretaria junto con los libros de
control correspondientes a que se refiere la Ley, dentro
el mismo plazo, debidamente actualizados

ANAAIM




Preguntas de la sesion anterior:

10.

Puedo utilizar libros de control autorizados, ;cuyo formato difiere con respecto a la hoja mostrada en el Suplement
sexta ed.? cabe sefalar que mi formato si pide toda la informaciéon que indica el Suplemento, pero en una columna se
pide registrar el nombre del MEDICO o PROVEEDOR, segun aplique.
Se puede surtir una receta de controlados Il, donde el médico qué prescribe es un pediatra, pero el paciente es una
persona de 50 anos
Qué tipo de identificacion, podria tomarse como legal (buena) para la autoridad sanitaria a los extranjeros o inmigrantes
y dispensarle medicamentos controlados o antibidticos
Con el manifiesto de destruccion de productos controlados, ;ya puedo dar de baja del libro un producto controlado?
Si, se descompone el sello y no se ha comprado nuevo, ;se debe suspender la venta de controlado?
Qué puede hacer un RS en caso de detectar una receta que no cumple con los requisitos para ser dispensada, pero se
tuvo que entregar el medicamento por cuestiones de seguridad del personal.
En los libros se puede poner solo una rubrica, para validar que el balance es correcto, o ;forzosamente debemos de

firmar cada rengléon con la firma autégrafa?
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Preguntas de la sesion anterior:

Es posible mandar a destruccién producto refrigerado (como insulinas), ;dentro del proceso de

productos OTC?

Los procedimientos referentes a el manejo de medicamentos de cadena fria, ;deben
estar calificados y validados?

SUPLEMENTO FEUM, ACTIVIDADES
PROHIBIDAS (D. COMERCIO
ILEGAL).

NOM 072. “PROHIBIDA SU VENTA”
LGS Articulo 464 Ter. IV. Aquien
venda, ofrezca en venta o comercie
muestras médicas, le sera
impuesta una pena de uno a nueve
anos de prisidn y multa equivalente
de veinte mil a cincuenta mil dias
de salario minimo general vigente
en la zona econdmica de que se
trate

ANAAIM

. Existe fundamento normativo actual para que los proveedores (distribuidores/fabricant
auditen a sus clientes (farmacias)?




Preguntas de la sesion anterior:

Establecimiento debidamente autorizados:
Licencia y/o aviso de funcionamiento
Aviso RS
Situacion fiscal/RFC
Facturas

FARMACIAS

ALMACENES/CENTROS
DISTRIBUCION

ALMACEN
MAYORISTA/MINORISTA/LABORATRIO
FARMACEUTICO

LABORATORIOS/MAYORISTAS

PNO ADQUISICION DE MEDICAMENTOS
PNO MEDIAMENTO FALSIFICADO
LISTA DE PROVEEDORES APROBADOS
LISTA DE CUENTES AUTORIZADOS

PACIENTE/USUARIO:
NO AUDITORIA
SIRECETA (FRACCION | ALA IV)

FARMACIAS, MINORISTAS




Preguntas de la sesion anterior

PROCESO

SISTEMA

PRODUCTO

4 ) 4 ) 4
Verifica que los procedimientos spenion oo reian s o
métgdos usgdos A sistemas de gestion* de la Cumplimiento de
yactividades Rl eF:clcaces organizacion (audita todos los especificaciones
' elementos)
\_ J \_ J \_
4 ) ( ) 4
Ej. auditoria de la linea de
produccion de la Farma. Auditoria del SGC del almacén Revisién de calidad de un
Ej. Distribucién y transporte de (NOM 059 SSA 1 2015, 16.1.3 medicamento especifico
un almacén
\_ J \_ J \_

*SGC (ISO 9001)

PROCESO SETEMA PRODUCTO

Verifica que sea Audita todoslos Cumplimiento de
elementos egpecificaciones

Medio ambiente (ISO 14001)
Seguridad y salud ocupacional ISO 45001)
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Obijetivos:

1. Conocer que es la auditoria, modalidades y principios y
caracteristicas.

2. Dar cumplimiento a la regulacion, normatividad y
actividades en la farmacia, a través de autoinspecciones
de calidad.

3. Cémo preparase para atender una auditoria regulatoria a
Farmacias y evitar sanciones e identificar el rol de cada

colaborador.

ANAAIM




AUDITORIAS INTERNAS
(AUTOINSPECCION)

Externas
(Auditorias a
proveedores)

Internas Entidades
(autoinspeccion) Regulatorias

Tipos de
auditorias




AUDITORIAS INTERNAS

(AUTOINSPECCION)

Es el proceso
realizado por la
propia
organizacion, de e (farmacia/consultorio/almacén/laboratorio),
acuerdo con su
programa de
auditorias

Para medir
cumplimiento

regu latori o, eEstablecer las acciones correctivas,
normativo, preventivas y/o de mejora detectadas en
hallazgos o irregularidades

operativo,
documental y de
su SGC

Asegurar que los
medicamentos y

demas insumos e Y en caso de una auditoria reg
para la salud, sean demostrar conformidad
seguros, calidad y
eficacia

ANADIM




AUDITORIAS INTERNAS

(AUTOINSPECCION)

Personal: eIndependiente
Interno del area

auditada
e Verificar SGC

Externo

e Incluir todas las

Qued ar observaciones
\ durante la
registradas [EENLINGE
e Plan CAPA

Comunicar

resultados

e Al personal

involucrado

e Organizaciéon
e Indicador de

desempeno




TIPOS DE AUDITORIAS INTERNAS

ID
areas de oportunidad

Desviaciones o no conformidades
Existe evidencia documentada del

Auditoria al establecimiento PNO funcionales y que se aplican o
cumplimiento de normas y
Descripciones de puesto reglamentos
Organigrama adecuado a
actividades
Otros
Auditoria interna
(autoinspeccion)
ID Busca ID defectos o desviaciones a
Requisitos/especificaciones de o5 piiEel e antes cl2 R aniEgE
) al cliente.
calidad
- Asegurar que los medicamentos
Auditoria de producto ceniles conservan su identidad, pureza,
Disposicion_es regulatorias potencia, calidad, eficacia y
aplicables seguridad

ANAAIM




OBJETIVOS AU DITORI'A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Confirmar se cuente y cumplan
PNOs. Exista evidencia documentada de

Exista una politica de calidad cumplimiento
(almacenes)

. £
EJ. J . . 7
Conocer cuantos PNOs debe tener la Revision PNO:

. . Ve ) 1 ?
farmacia/consultorio/almacén vs Suplemento ¢Vigentes

FEUM/NOM 059/Guias. (listado de PNOS) ;Cuenta con las firmas de elaboracion y revision?
;Autorizado por el RS?

¢ Fechas de elaboracién y aplicacion?

:Objetivo?

;Alcance?

;Responsabilidades?

;Desarrollo del proceso? ;Las instrucciones del PNO
corresponden a lo que se ejecuta en el dia a dia?
tAnexos? ;jLos formatos de registro derivan del PNO?
;Referencia bibliograficas?

;Control de cambios/historial de cambios ?

;Cuenta con capacitacion del PNO, documentada?

ANAAIM



OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Revisar que la documentacion se Cuenta con los registros

apega a los criterios, lineamientos establecidos en su documentacion,
o instrucciones establecidas estos cumplen Buenas Practicas de

( PNO para PNO) Documentacion

Ej.
;Los PNOs se apegan a su sistema documental establecido (PNO para PNO, control de la documentacion, otros)?
;Los formatos de registro derivan de un PNO?

;Cuentan con codigo?

¢Vigencia?

:PNO del que derivan?

;Los registros son congruentes con las instrucciones del PNO?

;Usan BPD?

;Los formatos de registros se encuentran foliados?

;Coinciden las fechas y horas de registro vs las instrucciones del procedimiento?
;Los registros son verificados en los que aplique por una 22. Persona?

¢Los registros son trazables al proceso? ANAA| M




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Conflrmar.que el personal esta Sl s e s Tidades
capacitado, conoce la TR E e

documentacion relacionada con ,
su actividad y los objetivos (CALIFICACION DE PERSONAL)

Ej.

;Cuentan con un programa de capacitacion anual?

¢El programa de capacitacion contempla los cursos indicados en el suplemento?

iExiste evidencia de capacitacién del personal antes de realizar sus actividades?

¢El colaborador conoce los descriptivos de su puesto? ; se le dieron a conocer? ;Conoce sus obligaciones y
responsabilidades o autoridad?

;Cuentan con la evidencia documentada de la calificacion del personal?

ANAAIM




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Identificar las areas de oportunidad, Establecimiento, proceso,

desviaciones o no conformidades que documentacién (PNOs), Politica de
afecten a los PNOS y politica de calidad*, Transporte?*,
calidad establecida (almacenes) Proveedores/clientes, otros

Ej.
:Se identifican problemas o problemas potenciales, debido a cumplimiento parcial o no consideraciones regulatorias a la

farmacia o consultorio?
;Existe atencién a desviaciones por los responsables del proceso, responsable sanitario o duefio?

;Existen mecanismos de comunicacion a los responsables de las desviaciones que detecta el colaborador?

* Transporte (traslado de insumos de ANA h | M
proveedores, clientes (almacenes)




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Asegurar y documentar la implementacion
de ACCIONES CORRECTIVAS y ACCIONES
PREVENTIVAS

Documentadas, realizadas y efectivas

En respuesta a las oportunidades de mejora,

desviaciones o no conformidades
(hallazgos/incumplimientos(irregularidades)

Ej.

;Cuentan con un PNO de acciones correctivas y preventivas? ;Existe un registro? ;Se realiza causa-raiz?
;Son verificas las acciones y se mide su efectividad? ;La CAPA derivadas de auditoria se cierran?

:Se encuentran definidos los responsables? ;Se establecen los tiempos?

ANAAIM




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

LGS, RIS, Acuerdo para la ventay

) dispensacion de antibidticos 2010.
Asegurar que se cumple la regulacion

sanitaria que aplique al establecimiento

reglamento de control sanitario de productos
y servicios, Suplemento de La FEUM, NOM
059, NOM 220, NOM 240, guias, otros

Ej.

El giro autorizado corresponde a las actividades de la organizacion?

;Cuentan con el responsable sanitario autorizado?

;Cuentan con aviso de funcionamiento, datos correctos?

;Cuentan con licencia sanitaria?

;Cuentan con la informacién del establecimiento y responsable en un rétulo y es congruente con las autorizaciones
presentadas?

;Cuentan con libros autorizados para el registro de medicamentos controlados?

;Cuentan con gjemplar vigente del suplemento de la FEUM?

ANAAIM




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Prevenir riesgos a la salud publica

Cuentan con procedimiento de : :
derivada del uso medicamentos

actividades indebidas en la
organizacion y lo cumplen

y demas insumos para la salud
FALSIFICADQOS

Ej.

:Se adquiere insumos a proveedores que cuenten con licencia/aviso de funcionamiento y RS?
;Cuentan con factura de adquisicion?

;Venden a establecimiento debidamente establecidos?

;Los medicamentos que comercializan cuentan con registro sanitario y caducidad?

:Se detectan en el establecimiento para venta o venta de medicamentos del SS?

:Venden medicamentos controlados sin contar con la licencia?

;Cuentan con gjemplar del suplemento de la farmacopea?

ANAAIM




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Mantener la integridad del medicamento

Cuentan con procedimiento para la durante el traslado de este.

recoleccion de producto y simulacro de retiro Prevenir riesgos a la salud publica derivada
de producto del uso medicamentos con problemas de
calidad, seguridad y eficacia

Ej.

JEl procedimiento cubre todos los puntos criticos para realizar la recoleccién de proceso?
;Definen tipo de recoleccién de producto, efectividad?

:Medidas de retencién del producto?

;Esquemas de informacion al titular del registro, a COFEPRIS?

ANAAIM




OBJETIVOS AU DITORI’A, INTERNA
(AUTOINSPECCION)

Cuentan con transporte
apropiado y dedicado al traslado
de medicamentos
(proveedor/almacenes)

Mantener la integridad del
medicamento durante el traslado
de este.

Ej.

;Usan transporte propio y exclusivo para traslado de medicamentos?

;Controlan la temperatura en las rutas de traslado?

;Han implementado medidas en caso de exclusiones de temperatura en le traslado?
:Se ha validado las rutas de transporte de traslado de medicamentos?

;Cuentan con el protocolo y el reporte de la validacion?

;Limpieza? ;Fumigaciéon?

ANAAIM




FASES DE LA AUDITORIA

Planeaciony
preparacion

Conduccion/
ejecucion

Acciones
correctivas/

Acciones
preventivas

(CAPASs)

Seguimiento
y Cierre




PLANEACION Y PROGRAMA DE

AUDITORIAS

Debe existir un programa de auditorias periddicas, asi como, contar con evidencia
documental para demostrar el cumplimiento del mismo.

» Personal involucrado (auditados y auditores)

> Notificacion de auditoria (codigo, objetivo, alcance, criterios, fechas, horas)

» Desarrollo(ejecucion)

> Reporte de auditoria

» Seguimiento con CAPA y revision de comprobacion de su efectividad de la
correccion y prevencion para subsanar los hallazgos

ANAJDIM
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REUNION DE APERTURA

e Formal

 Lugar determinado/tiempos

« Clasificacion de hallazgos (criticos, mayores, menores) o ponderacion (0 = No
se tiene requisito; 1 cumple parcialmente; 2 cumple

« Agenda de auditoria

PRESENTACION DE AUDITORES Y AUDITADOS

« Roles (auditor lider)
« Quién recibe RS o persona designada




Generalidades

&8 — ° Documentacion legal, técnica, PNOS, informes, registros
¥ * Proceso

« Demostracion de actividades
J » Revisidon de las areas de la farmacia/consultorio etc.

Cierre y “discusion” de resultados

g>

¥ f | « Revision de resultados por auditor (s)
« Informe de hallazgos y clasificacion de criticidad

3 v




REUNION DE CIERRE




Cédigo: FRM

INFORME DE AUDITORIA Fecha: 25-Ago-
INTERNA (AUTOINSPECCION)

Versiol 01

Pagina 1 de 3

Codigo de auditoria ‘ (auditoria interna/autoinspeccior

me final_comenasios ales, enrrega de reporre de audhtoria y firmas)

Descripcion de la empresa/area/proceso/producto/servicio:
Empresa: DISTRIBUIDORA SA DE CV

Es una empresa de Almacenamiento dedicado al Comercio al por mayor de
farmacéuticos (Almacén de depésito y distribucién de medicamentos o productos
para uso humano, y de remedios herbolarios; sin manejo medicamentos que
estupefacientes y psicotrépicos; vacunas; toxoides; sueros y antitoxinas de orige’
hemoderivados.

Resumen ejecutivo

Descripcién de las
condiciones
observadas

Cumplimiento de
criterios

Descripcion de Clasificacion de
objetivos y ellalcance hallazgos (criticos,
de auditoria mayores, menores)

Cuantificacion



REPORTE DE AUDITORIA

Al terminar la auditoria, el auditor (s) entregaran el reporte de auditoria, debe contener como
minimo:

> Lugar, fecha y hora de realizacion (inicio y fin)

> ID de hallazgos, desviaciones o no conformidades,

» Nombre de las personas que la realizaron (auditores)

» Programa de CAPAs con fecha de cumplimiento y responsable
> Cierre de auditoria

> Comunicacion de resultados (lista de distribucidn interna)

ANAAIM



REPORTE DE AUDITORIA

)

Cadigo AUD

il | INFORME DE AUDITORIA  |rome 25m0ems
LUEHLE | INTERNA (AUTOINSPECCION)

/ | SANITARIA Versién: 01
A
Pagina 1 de 1
Codigo de audioria: | (auditoria interna‘autoinspeccion) |
1.0 Informe final |
ios Sngler merpes dr eeorre Sy iz v frmar|

Doscripcion de la empresa/drea/proceso/producto/servicio:

Aspectos Positivos:
Sigtema de Gestion de Calidad
Mejoras:

No. de Hallazgo/Descripcion/Referencia Normativa
No conformidades criticas =

No conformidades mayores =

No conformidades menores =

Oportunidad de mejora =

Durante la auditoria se realizaron evaluaciones sobre una muestra limitada y aleatoria de|
documentos, procesos, areas de almacenamiento y procesos de distribucion. Por lo tanto,
este reporie de auditoria no pretende ser complete y ne exime a la empresa de la
responsabilidad de cumplir con las normas existentes de buenas practicas de
almacenamiento v distribucidn de medicamentos, asi como para identificar y eliminar las
deficiencias y desviaciones no sefialadas por el eguipe auditor.

Listado de anexos:
Personal entrevistado

1. Titulo, Mombre, Puesto
DICTAMEN DE AUDITORIA:
NOTAS:

Se sugiere presenten su plan CAPA y sera evaluado en la proxima auditoria.
La proxima auditoria sera conforme al programa de auditorias
FIRMAS

ANAAIM




AUDITORIA INTERNA (CONSULTORIOS)

La auditoria interna (autoinspeccion) es recomendable realizarla de manera programada, y
utilizar la guia de autoverificacion de COFEPRIS.

ESTABLECIMIENTOS DE
ATENCION MEDICA

i AMBULATORIA O
G U IA CONSULTORIOS MEDICOS
bE GENERALES Y DE

AUTOVERIFICACION B

ESPECIALIDAD.

Guia de Autoverificacion- ESTABLECIMIENTOS DE

A'[ENCION MEDICA AMBULATORIA O CONSULTORIO
MEDICOS GENERALES Y DE ESPECIALIDAD

@A | (¢ corepms.

YT P———




AUDITORIA INTERNA (CONSULTORIOS)

Todo consultorio debe contar con: Evalual:il:'h
Awiso de funcionamiento y de responsable sanmitario. SI ND
Registro diaro de pacientes. = | NO
Letrero donde se de a conocer el horario de asistencia del responsable Sl NU

sanitario, asi como el horarrio de funcionamisento del establecimiento.

Todos los medicos deben tener tibulo v ceédula profesional, asi cormeao oi-
ploma o grado de especialidad y cédula de especialidad, en caso de ser SI ND
especialistas, y éstos deberan estar colocados a la vista del padblioo.

El recetario debe estar impreso & incluir: nombre del Médico, Institucian

que expide el Titulo, Nndamero de cédula profesional, domicilio del esta- Sl ND
blecimiento, fecha de axpadicion w, aen el caso de especialistas, murmeros

de ceédula de espacialidad.

Expedientes clinicos completoas, que incluyan: ficha de idemtificacian,

historia clinica complaeta, notas de evolucian ¥y en su caso, nota de inter-

consulta yw carta de consentimiesnto informado. Sl ND
Cabe senalar que todo registro antes referido, debe contar con nomibre,

cedula profesional y firma de quien o elaboras

Emn caso de contar con expedisnte electronico, debse contar con un Sis-
tema de Gestion de Seguridad de la informacion, que assgure la confi- SI ND
dencialidad, imtegridad, disponibilidad v trarabilidad.

Acciones para el control o erradicacion de fauna nociea realiradas al me-
nos una wer al ano, para ello contar con un comprobants de fumigacion SI NG
o desinfestacidn, menor & un ano

Contar oon registros de la limpieza y desinfeccion del consultorio vy su SI ND
equipamisnto

eben contar con abastecimiento de agua potable, realizar limpieza v
mantenimisento de las cisternas o tinacos por lo menos una vez al ano, 5' NG

llevar su respective registro,. asi como de determinacidn de cloro resi-




AUDITORIA INTERNA (CONSULTORIOS)

Bibliografia

-
n

"5:3 Gobg.- 1aCiON Diario OFiCIAL DE LA FEDERACION

Leyw General de Salud

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de
Atencion Medica.

NOM-016-SSAZ-2012, Que aestablece las caracteristicas minimas de infraestructura v
equipamiento de hospitales v consultorios de atencidon Mmedica especializada.

NOM-005-55A3-2018, Que establece los reguisitos miinimos de infraestructura v
equipamiento de establecimientos para la atencicon meaedica de pacientes ambulato-
rios.

NOM-004-SSAZ-2012, Del Expediente Clinico.

NOM-024-SSAZ-2012, Sistemas de Informacion de registro electronico para la salud.
Intercambio de Informacion en salud.

NOM-045-SSA2-2005, Para la vigilancia epidemicldgica, prevencion yv control de las
infecciones nosocomiales.

NOM-0O87-SEMARNAT-SSAT-2002 Proteccion AmMmbiental-Salud Ambiental-Residuos
Peligrosos Bioldgico Infecciosos-Clasificacion v Especificaciones de Manejo.

Modificacion a la NOM-127-SSAT-12994, Salud ambiental. Agua para uso vy consumao
humano-Limites permisibles de calidad v tratamientos a que debe someterse el
agua para su potabilizacion.

Norma Oficial Mexicana NOM-230-SSA1-2002, Salud ambiental. Agua para uso vy

consumo humano, reqguisitos sanitarios que se deben cumplir en los sistemas de
abastecimiento publicos v privados durante el manegjo del agua. Procedimientos

sanitarios para | muestreao.




AUDITORIA INTERNA (CONSULTORIOS)

Bibliografia

‘,\g _Gobg.macjén Diario OFiciAL DE LA FEDERACION

-se

NORMA Oficial Mexicana NOM-240-SSA1-2012, Instalacion y operacion de la tecnovigilancia
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5275834&fecha=30/10/2012#gsc.tab=0

NORMA Oficial Mexicana NOM-220-SSA1-2016, Instalacion y operacion de Ila
farmacovigilancia

https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5490830&fecha=19/07/2017#gsc.tab=0



https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5275834&fecha=30/10/2012

AUDITORIA A PROVEEDORES

En funcidn evaluacion de riesgos

Impacto a la calidad, seguridad y
eficacia del medicamento

PNO ejecucion auditoria a
proveedores

Frecuencia de auditoria, en base a
nivel de riesgo:

En el proceso.

En el impacto.

Programay la demostracién
documental de su cumplimiento

Insumos, prestadores de servicios de
analisis, sistemas criticos, equipos y
maquiladores

Planeacion, desarrollo y Reporte de
auditoria (resultado de auditoria)

Expediente de la calificacion del
proveedor

(dictamen:
aprobado/rechazado/condiciondo

Siguiente etapa...

ANAAIM




METODOS DE AUDITORIA

Tabla A.1 - Métodos de auditoria

Grado de interaccidn Ubicacidn del anditor
entre el anditor
y el auditado In situ A distancia

Interaccién humana |Realizar entrevistas A través de medios de comunicacidn
Completar listas de verificacion y interactivos:
cuestionarios con la participacion — realizar entrevistas
del auditado - observar el trabajo realizado con un guia a
Revisar los documentos con la distancia
participacion del auditado - completar listas de verificacién y
Muestrear cuestionarios

— revisar los documentos con la participacion
del auditado

Sin interaccion Revisar los documentos (por Revisar los documentos (por ejemplo, registros,
humana ejemplo, registros, andlisis de datos) |anilisis de datos)
Observar el trabajo desempefiado Observar el trabajo desempefiado a través de
Realizar visitas al sitio medios de vigilancia, considerando los requisitos
Completar listas de verificacién sociales y legales

Muestrear (por ejemplo, productos) |Analizar los datos

Las actividades de auditoria in situ se realizan en las instalaciones del auditado. Las actividades de auditoria a distancia se
realizan en cualguier otro lugar distinto de las instalaciones del auditado, sin tener en cuenta la distancia.

Las actividades de auditoria interactivas implican la interaccién entre el personal del auditado v el equipo auditor. Las
actividades de auditoria no interactivas no implican la interaccidn humana con las personas que representan al auditado,
pero implican la interaccidn con los equipos, las instalaciones y la documentacidn.
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AUDITORIA INTERNA

VERIFICADORES SANITARIOS ADSCRITOS A LA GERENCIA DE
VERIFICACION DE ESTABLECIMIENTOS

AAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAA
SSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSS

Comision de Operacion Sanitaria
Direccion Ejecutiva de Supervision y Vigilancia Sanitaria

https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/933235/Listado_de_verificadores_COS-DESVS_GVE_26-07-2024.pdf

ANAAIM




Auditoria Interna

Su colaboracion es \ Trabaje en equipo para
Q fundamentalpara el éxito de /\ encontrar soluciones a los

sus auditorias internas. problemas identificados.

Siga sus procedimientos

ﬂ Su experiencia en su drea es &

invaluable.

Recuerde que el manejode
medicamentos seguros,
E eficaces yde calidad,
(= J disminuye el riesgo sanitario al
usuario o paciente.
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COMENTARIOS FINALES DE LA SESION

Cada participante dara Me gusté
un comentario acerca

del curso, iniciando con / U

na pregunta
mas:

las siguientes palabras:

(e
f sorprendi
Aprendi

Rier

e molestd \
No me

gusto
@staria

saber acerca de;
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