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Fecha: (1)__/__/___
No. de Revisión: (2)_____________________

A. Calendario de las revisiones

	Ene
	Feb
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	Abril
	May
	Jun
	Jul
	Agos
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Las entradas para la revisión del LMD_TESCo son:

a) Cambios en las cuestiones internas y externas que sean pertinentes al laboratorio.
b) Cumplimiento de objetivos.
c) Adecuación de las políticas y procedimientos.
d) Estado de las acciones de revisiones por la dirección anteriores.
El estado de las acciones de revisiones anteriores permanece en estatus cerradas.

e) Resultado de auditorías internas recientes.

f) Acciones correctivas.
g) Evaluaciones por organismos externos.

h) Cambios en el volumen y tipo de trabajo en el alcance de actividades del laboratorio.

i) Retroalimentación de los clientes y del personal.
Nota: El Representante del LMD_TESCo solicitará al área de RH, los resultados de la encuesta qu realizaran del personal que labora en el LMD_TESCo. En caso de que RH no realice encuestas se someterá una encuesta de forma electrónica.

j) Quejas.

k) Eficacia de cualquier mejora implementada.

l) Adecuación de los recursos.

m) Resultados de la identificación de los riesgos.

n) Resultados del aseguramiento de la validez de los resultados.

o) Otros factores pertinentes, tales como las actividades de seguimiento y la formación.


Las salidas de la revisión por la dirección deben registrar todas las decisiones y acciones relacionadas al menos con:

a) La eficacia del sistema de gestión y de sus procesos.

b) La mejora de las actividades del laboratorio relacionadas con el cumplimiento de los requisitos de este documento.


c) La provisión de los recursos requeridos.

d) Cualquier necesidad de cambio.
.




		

					     					
Iván Daniel Plasencia González	               Adrián Cardona Sánchez
Responsable de Laboratorio	         	 Encargado del SGC		














	INSTRUCTIVO PARA LLENAR EL FORMATO: Resultados de Revisión por la Dirección.

	Objetivo: Analizar e implementarlas las Correcciones o Posibles Mejoras.

	Distribución y Destinatario: Responsables de las áreas y Responsable de Laboratorio. Este formato se llenara únicamente cuando en la Revisión por la Dirección exista una Posible Mejora o una Corrección.

	No.
	CONCEPTO
		DESCRIPCIÓN	

	1
	Fecha
	Anotar la fecha en la que requisita el formato.

	2
	No. De Revisión
	Anotar el número consecutivo que se asigna a la Revisión por la Dirección, misma que aparece en el FO-LMD_TESCo-C-17 “Formato de Revisión por la Dirección”

	3
	Área de Revisión
	Anotar el Área o Proceso que se somete a Revisión.

	4
	Responsable del Área
	Anotar  en  el Nombre del Responsable del área que se está sometida a Revisión por la Dirección.

	5
	Proceso a Revisar
	Describir el  Procedimiento/Proceso/Actividad a Revisar.

	6
	Posible Mejora
	Describir cual es la Mejora final al  Procedimiento/Proceso/Actividad que se ha Revisado.

	7
	Tiempo Estimado para la Mejora
	Anotar el tiempo aproximado para llevar a cabo la Mejora o Corrección.

	8
	Responsable del Laboratorio
	Nombre y firma de la persona que estableció y llevó a cabo la acción correctiva.

	9
	Encargado del SGC
	Nombre y firma de la persona que verificó la implementación de la acción correctiva.

	10
	Supervisor Técnico
	Nombre y firma de la persona que verificó la implementación de la acción correctiva.
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