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	Urząd Miejski w Bolesławcu 
	Program auditów wewnętrznych na rok 2005



	Lp.
	Nazwa komórki organizacyjnej/ procesu
	Zakres auditu
	Miesiąc

	1. 
	
	
	I
	II
	III
	IV
	V
	VI
	VII
	VIII
	IX
	X
	XI
	XII

	2. 
	PM
	5, 6.1, 6.2, 7.1, 7.2, 7.5.1, 8.1, 8.5    
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	

	3. 
	P 1
	5, 6.1, 6.2, 7.1, 7.2, 7.5.1, 8.1, 8.5    
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	

	4. 
	P 2
	5, 6.1, 6.2, 7.1, 7.2, 7.5.1, 8.1, 8.5    
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	

	5. 
	SF
	4.2.3, 4.2.4, 5.2, 5.4.1, 5.5.1, 5.5.3, 5.6, 6.2, 7.1, 7.2, 7.4, 7.5, 8.3, 8.5
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	

	6. 
	SM
	4.2.3, 4.2.4, 5.2, 5.4.1, 5.5.1, 5.5.3, 5.6, 6.2, 7.1, 7.2, 7.4, 7.5, 8.3, 8.5
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	

	7. 
	Pełnomocnik Prezydenta Miasta ds. Zarządzania Jakością
	4.2, 5.3, 5.4.1, 5.4.2, 5.5.3, 5.6, 8
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	

	8. 
	KO
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	9. 
	SO
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	10. 
	MiG
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	11. 
	SP
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	12. 
	FB
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	13. 
	OR
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	14. 
	USC
	7.5, 8.2.3, 8.2.4, 8.3, 8.4, 8.5


	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	15. 
	ZI
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4, 7.5, 8.3, 8.5
	
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	

	16. 
	RIP
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4, 7.5, 8.3, 8.5
	
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	

	17. 
	PR
	4.2.3, 4.2.4, 8.2.1, 8.3.
	
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	

	18. 
	RP
	 4.2.3, 8.3
	
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	

	19. 
	AW
	4.2.3, 4.2.4
	
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	

	20. 
	BHP

	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 8.4
	
	
	
	
	
	X
	
	
	
	
	
	

	21. 
	KO

	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	
	
	

	22. 
	SO
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	
	
	

	23. 
	MIG
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	
	
	

	24. 
	SP
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	

	25. 
	FB
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	

	26. 
	OR
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	

	27. 
	USC
	4.2.3, 4.2.4, 6.2, 6.4, 7.1, 7.2, 7.4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	


	Sporządził
	Zatwierdził:

	....................................................................
	...................................................................

	Pełnomocnik Prezydenta Miasta ds. Zarządzania Jakością
	Prezydent Miasta

	Data:      2005-12-15
	Data:      2004-12-15

	Rozdzielnik: PM, P 1, P 2, SF, SM, Pełnomocnik Prezydenta Miasta ds. Zarządzania Jakością, KO, ZI, SO, MiG, RiP, SP, FB, OR, USC , PR, RP, BHP, AW.  
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