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Sumario

A Administragdo Publica Portuguesa tem sido alvo de diversas modernizagdes e
mudancas, através das quais foram introduzidas novas ferramentas de gestdo,
nomeadamente ao nivel da auto-avaliacdo e da promogdo da melhoria continua da

Qualidade dos servigos prestados.

Estas novas ferramentas de gestdo sdo muitas vezes encaradas como encargos
burocraticos, confusos e de dificil aplicacdo, sem mais-valias para 0s servicos publicos.
Como tal a sua implementacdo nem sempre conduz a esperada melhoria do desempenho

e da qualidade do servigo.

Neste contexto, o presente trabalho pretendeu desenvolver uma metodologia que integre
trés ferramentas de gestdo da Qualidade nos servigos publicos: o SIADAP — Sistema
Integrado de Avaliacdo do Desempenho na Administracdo Publica, a CAF - Estrutura
Comum de Avaliacdo, e a norma ISO 9001.

A metodologia desenvolvida foi aplicada através de um caso de estudo relativo ao
Laboratdrio Regional de Engenharia Civil de Ponta Delgada (Acgores).

Como principais conclusGes deste trabalho, ficou demonstrada a complementaridade
existente entre os trés modelos em estudo, bem como a viabilidade de os interligar num
Unico sistema de gestdo. Essa integracdo traz claras vantagens, uma vez que proporciona
um melhor entendimento das diferentes fases associadas as trés ferramentas utilizadas,
proporcionando a melhoria continua, bem como a auto-avaliagdo e avaliagdo do

desempenho num servico publico.



Abstract

Portuguese Public Administration has suffered several modernizations and changes,
through which new management instruments have been introduced, namely at the levels

of self-evaluation and continuous improvement of the quality of the services provided.

These new management tools are very often seen as bureaucratic work, confusing and
difficult to implement, with lack of clear evidence of the advantages they can bring to
public services. Therefore its implementation does not always lead to the expected
improvements in the performance or in the quality of the public service.

In this context, the present work aims to develop a methodology which integrates three
quality management tools in public services: SIADAP - Integrated System for
Assessment of Performance in Public Administration; CAF — Common Assessment
Framework; and the ISO 9001 Standard for Quality Management Systems.

The methodology was theoretically developed, and then tested in practice through a

case study in the Regional Civil Engineering Laboratory in Ponta Delgada (Azores).

As main conclusions of this work, the complementarities between the three models
under study have been demonstrated, as well as the viability of interconnecting them in
a single management system. This integration brought clear advantages for the service
under study, since it enables a better understanding of the different phases associated to
the management tools, potentiating continuous improvement, self-evaluation and

performance assessment in a public service.
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Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

INTRODUCAO

Uma cultura de Qualidade ndo é uma realidade na Administracdo Pablica actual, onde
predomina, ainda, uma cultura centrada no cumprimento formal de referenciais
normativos (S&, 2003). O predominio deste traco cultural ndo significa, contudo, o
respeito escrupuloso daqueles referenciais, mas, antes, que aqueles sdo invocados

frequentemente como justificagdo e defesa das préaticas implementadas.

No entanto, a integracdo da Qualidade nos objectivos da gestdo e a sua imposi¢do ao
nivel do desempenho profissional, obriga ao estabelecimento prévio de uma cultura de
gestdo alicercada na melhoria das competéncias e das capacidades, focada numa

preocupacao constante com a qualidade dos produtos e servicos prestados (Pires, 2007).

Esta abordagem comporta, porém, riscos, que € necessario prevenir, tendo em conta a
avaliacdo da introducéo de outras ferramentas de gestdo, e algumas caracteristicas
inerentes ao desenvolvimento destas, como seja 0 seu caracter normativo e a evolucao
da adopgéo das mesmas nas organizagOes, confundindo-se, muitas vezes, com uma boa

gestao.

Esta boa gestdo exige que se actue sobre alguns aspectos, nomeadamente a cultura
organizacional, a competéncia da gestdo, a capacidade de liderangca e as competéncias
técnicas, no que respeita a métodos e técnicas inerentes as diferentes fases do processo

de melhoria da qualidade.

Por outro lado, ndo € possivel desenvolver, com eficécia, processos de melhoria da
qualidade numa cultura dominada pela conformidade e pelo conformismo, pela
hierarquia e desresponsabilizacdo, pela desconfianga mutua e pela preocupacdo com 0s
meios em detrimento dos fins. Uma cultura de Qualidade pressupde, pelo contrario, uma
preocupacao constante com os efeitos ou resultados junto da sociedade, orgulho no bom
desempenho, atencdo a evolucao/renovacao das competéncias, confianca entre os varios

niveis intra e inter-organizag¢6es, margem de autonomia, autoconfianca e iniciativa.



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

Neste contexto, surge o presente projecto de investigacdo, subordinado ao tema:
“Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administracéo

Publica”.

Este trabalho pretende, por isso, contribuir para a diminuigéo dos problemas com que se
debatem os servicos publicos, no que respeita a implementacao de algumas ferramentas,
umas de carécter obrigatorio, caso do Sistema Integrado de Avaliacdo do Desempenho
na Administracdo Publica (SIADAP)® e outras de caracter opcional, nomeadamente a
Estrutura Comum de Avaliacdo — Common Assessment Framework - (CAF)? e as
normas da familia ISO 9000, designadamente a ISO 9001 (norma desenvolvida para
apoiar 0s servicos na gestdo de Sistemas de Gestdo da Qualidade eficazes e eficientes),
demonstrando que a aplicacdo destes instrumentos ndo tem que ser um mundo de papéis
e burocracia que ndo servem para nada, mas que, pelo contrario, permitem uma gestédo

das organizagOes mais eficiente no mundo em que vivemos.

Mais precisamente, pretende-se desenvolver uma metodologia, que defina boas préaticas
no desenvolvimento de uma filosofia de gestéo, através da interligacdo dum sistema de
avaliagcdo de desempenho, SIADAP, com dois modelos de gestdo baseados na CAF e na
ISO 9001. Deste modo espera-se que este trabalho seja um contributo importante para
desmistificar a adop¢do de sistemas de gestdo nos servicos da Administracdo Publica,
muitas vezes associados a perdas de tempo, trabalhos e custos acrescidos, sem qualquer
retorno do esforgo da parte de todos aqueles que estéo envolvidos no processo.

Neste sentido, foram definidos os seguintes objectivos especificos, considerados
importantes para a concretizacdo deste trabalho:

1 — Estabelecer as interligacGes, numa perspectiva integrada, entre os dois modelos de
gestdo, 1SO 9001 e CAF, e o sistema de avaliacdo das organizagdes publicas, SIADAP;
2 — Estabelecer complementaridades entre os trés modelos em estudo;

! SIADAPRA na Regido Auténoma dos Acores.
2 A aplicacdo da CAF na Regi&o Auténoma dos Acores tem caracter obrigatério com periodicidade
bianual.
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3 - Elaborar uma proposta de calendarizacdo integrada do processo de planeamento e
avaliacdo subjacente ao SIADAP com a aplicagcdo dos modelos de gestdo CAF e ISO
9001;

4- Fornecer linhas de orientacdo para a implementacdo do Sistema de Gestdo da
Qualidade a desenvolver em qualquer organizacdo publica, através de um estudo de

Caso.

Tal como em qualquer outro processo, o desenvolvimento de sistemas de gestdo deve
fazer-se numa légica em que as diferentes fases identificadas no planeamento se
cumprem, interagindo e acumulando contributos ao longo do tempo, sem prejuizo das
rupturas e dos aspectos inovadores que possam acontecer neste percurso. Neste sentido,
a cadeia de actividades interligadas e determinada a partir da identificacdo das
necessidades dos destinatarios, da concep¢do do bem ou servigo, da sua producgdo, do

teste e fornecimento, e da sua melhoria continua.

Acredita-se que a articulagdo entre a Gestdo da Qualidade e a gestdo em geral é
condicdo imprescindivel para o sucesso na Administracdo Publica. Acredita-se,
também, que é no momento de diagndstico do estado da organizagdo e de anélise dos
desafios externos a que estd submetida (implementacdo da CAF), no momento de
redefinicdo das estratégias e de fixacdo de objectivos estratégicos e operacionais
(implementacdo do SIADAP), de aprovacgdo dos planos de acgéo, incluindo melhorias
internas globais e ao nivel de cada tipo de recurso organizacional (implementacdo da
ISO 9001), que as questdes da Qualidade devem ser colocadas, permitindo diagnosticar
0s problemas e os desafios colocados a Qualidade, identificar as causas da ndo
qualidade ou da menor qualidade dos resultados (produtos ou servicos), fixar objectivos

de qualidade, avaliar e determinar acgdes de melhoria.

A Administracdo Publica tem que, definitivamente, assumir preocupacdes com a
Qualidade, paralelamente as preocupagcfes com a pertinéncia da accdo desenvolvida,
com a eficacia no prosseguimento dos objectivos fixados, com a eficiéncia na utilizacéo
dos recursos, ou seja, um esforco de alinhamento estratégico com as politicas publicas
superiormente definidas e com a adequacdo dos resultados as necessidades e

expectativas sociais, bem como, com o aumento da produtividade.
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A metodologia utilizada neste trabalho, baseada no conhecimento empirico resultando
de normas que grupos de pessoas adoptam e transmitem, pressupfe 0 exame e a
avaliacdo das areas de conhecimento necessarias para a sua realizagdo. Neste sentido,
este projecto foi concretizado em diversas fases: numa primeira fase procedeu-se a
recolha, organizacdo e analise de toda a informacdo disponivel sobre o quadro tedrico
de referéncia relativo a Administracdo Pdblica Portuguesa, aos sistemas de gestéo,
incluindo o da Qualidade, as suas mais-valias e as diferentes formas de implementacao
nas organizagdes publicas, com o objectivo de, caracterizar os modelos que vao servir
de base a esta dissertacdo, nomeadamente, a CAF, o SIADAP e a 1ISO 9001.

Numa segunda fase procedeu-se a aplicagdo do método dedutivo, que consiste em
combinar as ideias recolhidas e propor um modelo mais eficiente, que funcione, do
ponto de vista tedrico, como uma ponte de ligacdo dos trés modelos inicialmente
discutidos.

O estudo de caso incluido neste trabalho decorreu em Ponta Delgada, no Laboratorio
Regional de Engenharia Civil, pertencente a Secretaria Regional da Ciéncia, Tecnologia
e Equipamentos.

Este trabalho encontra-se estruturado em cinco capitulos. No primeiro capitulo
abordam-se alguns conceitos genéricos sobre Qualidade e a sua evolucdo temporal, 0s
contributos de alguns autores no aparecimento da Gestdo da Qualidade, bem como, a
sua relacdo com a gestdo financeira e com a gestdo dos recursos humanos. Foram ainda
abordados os dois modelos de gestdo com relevancia para o desenvolvimento deste
trabalho, nomeadamente os sustentados pela norma ISO 9001 e pelo modelo EFQM.

O segundo capitulo aborda a mudanca na Administracdo Puablica Portuguesa,
comecgando por se fazer o seu enquadramento legal e a sua caracterizagdo. Foram
também feitas algumas referéncias legislativas, comportamentais, entre outras, no
sentido da reforma e modernizag&o dos servigos publicos. Foi evidenciada a importancia
da adopcdo de Sistemas de Gestédo da Qualidade e outros, o papel dos dirigentes, e a
insercdo de sistemas de avaliagdo como factores necessarios a mudanga nos Servicos,

para que 0s mesmos sejam mais eficientes no mundo em que vivemos.
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No terceiro capitulo fez-se uma descri¢cdo do enquadramento tedrico da 1SO 9001, da
CAF e do SIADAP, apresentando-se também as diferentes etapas e fases na

implementacdo de cada uma destas ferramentas nas organizagoes.

No quarto capitulo fez-se um estudo tedrico — pratico das possiveis ligacbes e
complementaridades existentes entre a ISO 9001, a CAF e o SIADAP.

O quinto capitulo relata um estudo de caso, o Laboratério Regional de Engenharia Civil,
onde se procedeu ao desenvolvimento e concepgdo de um Sistema de Gestdo da
Qualidade, segundo a ISO 9001, fazendo uma abordagem por processos. Em seguida
foram apresentados os resultados da CAF resultantes da sua implementagéo, bem como
os do SIADAPRA. Por fim procedeu-se a aplicacdo do sistema proposto no capitulo 4,
concretizando alguns resultados decorrentes da aplicacdo das metodologias que

serviram de base a construcdo do modelo.

Tal como esperado, demonstrou-se através deste trabalho que € possivel e vantajoso
concretizar numa abordagem integrada dos varios principios de gestdo reflectidos na
CAF, na ISO 9001 e no SIADAP, de forma a garantir um nivel de qualidade nos
servicos, proporcionando a melhoria continua, bem como a auto-avaliagdo e avaliacdo

do desempenho de qualquer organizagdo publica.
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CAPITULO 1
QUALIDADE E MODELOS DE GESTAO

“A qualidade ndo &, pois um mero exercicio de sobrevivéncia.

E, sobretudo, um estado de espirito, (....), uma verdadeira filosofia de gestdo”, (Cruz e Carvalho, 1998).

1.1. Conceito de Qualidade

Apesar da existéncia de vérias interpretacGes para o termo Qualidade, o que faz com
que se torne dificil de definir com precisdo este conceito, 0 certo € que ele esta
implantado a todos os niveis, desde a casa ao local de trabalho, passando pela producao
de bens e prestacdo de servigos. No entanto, a Qualidade é uma promessa muito

difundida actualmente nas empresas e nas organizagoes.

Com o objectivo de clarificar este conceito, no quadro seguinte (Quadro 1), apresenta-se
cronologicamente a definicdo apresentada por alguns dos autores mais importantes nesta
area, cada uma destas, simples, para que possa ser compreendida por todos, precisa,
para ndo gerar interpretagdes duvidosas e, por fim, abrangente, para mostrar a sua

importancia em todas as actividades de uma organizacao.

Quadro 1 — Defini¢des de Qualidade

FEIGENBAUM, 1961 "Qualidade quer dizer o melhor para certas condi¢cdes do cliente.
Essas condigdes sdo 0 uso e o pre¢o de venda do produto”.
PIRSIG, 1974 "Qualidade n&o é uma ideia ou uma coisa concreta, mas uma terceira

entidade independente das duas... Embora ndo se possa definir
Qualidade, sabe-se o que ela é "

GILMORE, 1974 “Qualidade é o grau em que um produto especifico estd de acordo
com o projecto ou especificagdo”
JURAN, 1974 "Qualidade é adequag&o ao uso ou propdsito”
CROSBY, 1979 "Qualidade é a conformidade do produto as suas especificacoes."

TAGUCHI E WU, 1979 Qualidade é ...”’perda para a sociedade, causada pelo produto, apés a
sua expedi¢do”

TUCHMAN, 1980 "... Qualidade ¢ atingir ou buscar o padrdo mais alto em vez de se
contentar com o mal feito ou fraudulento™.
LEFFLER, 1982 "Qualidade refere-se as quantidades de atributos inestiméaveis,
contidos em cada unidade do atributo estimado "
BROH, 1982 "Qualidade é o grau de exceléncia a um preco aceitavel e o controle
da variabilidade é um custo razodvel"
CROSBY, 1986 "Qualidade é a conformidade do produto as suas especificacdes." As
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Quadro 1 — Defini¢des de Qualidade

necessidades devem ser especificadas, e a Qualidade é possivel
quando essas especificagdes sdo obedecidas sem ocorréncia de defeito.

FEIGENBAUM, 1988

"Qualidade é a correc¢do dos problemas e de suas causas ao longo de
toda a série de factores relacionados com marketing, projectos,
engenharia, producdo e manutencdo, que exercem influéncia sobre a
satisfacdo do usudrio."

TRIBUS, 1990

“Qualidade é o que torna possivel a um consumidor ter uma paixao
pelo produto, ou servi¢o. Dizer mentiras, diminuir o preco, .... pode
criar um entusiasmo temporario. Isto permite a Qualidade sustentar a
paixdo.......... 7

JURAN, 1992

"Qualidade é auséncia de deficiéncias" ou seja, quanto menos
defeitos, melhor a Qualidade.

DEMING, 1993

"Qualidade ¢ tudo aquilo que melhora o produto do ponto de vista do
cliente".

ISHIKAWA, 1993

"Qualidade é desenvolver, projectar, produzir e comercializar um
produto de qualidade que € mais econdmico, mais Util e sempre
satisfatorio para o consumidor."

JURAN, 1997

A Qualidade deve “ser apropriada para uso ou propdsito”.

CRUZ e CARVALHO, 1998

“A Qualidade ndo é, pois um mero exercicio de sobrevivéncia. E,
sobretudo, um estado de espirito, a Unica forma aceitavel de viver os
negocios, uma verdadeira filosofia de gestao”.

CABRAL et. al, 2001

...”Qualidade como suporte que garante o sucesso econdmico, social
e ambiental e permite atingir a exceléncia e o desenvolvimento
sustentavel”.

NP EN I1SO 9000: 2005

Qualidade é ““grau de satisfacdo de requisitos (necessidade ou
expectativa expressa, geralmente implicita ou obrigatéria) dados por
um conjunto de caracteristicas (elemento diferenciador) intrinsecas”.

AZEVEDO, 2007

“(....), a Qualidade passa a focalizar-se no exterior, alargando o seu
ambito de actuacdo, fazendo parte de uma estratégia mais vasta de
desenvolvimento da organizagdo no longo prazo,....”. A Qualidade,
numa perspectiva sustentavel, passa a integrar toda a cadeia de valor,
incluindo fornecedores e clientes, e é extensiva a todas as actividades
sociais e ambientais que estas empresas promovem (....), de forma a
garantir com sucesso, o futuro da sua prépria sustentabilidade”.

NP EN ISO 9004: 2011

A Qualidade, como linha de orientacdo de apoio para as organizacdes
atingirem o sucesso sustentado®.

Todas estas definigcdes tém, no entanto, em comum o facto de a Qualidade ser uma

disciplina da gestdo global das organizagcOes, de visar que os bens produzidos e o0s

servicos prestados satisfacam os destinatarios (Madu e Kuei, 1993) e, por ultimo,

implicar fazer bem e cada vez melhor, ao menor custo e a primeira tentativa, aquilo que

esta definido na misséo da organizacéo.

Neste sentido, a Qualidade é aquilo que esta relacionado com a satisfagdo completa das

necessidades dos clientes (Bank, 1998), tendo como resultado a disponibilizacdo de

® Resultado da aptiddo de uma organizacéo para atingir e manter os seus objectivos a longo prazo.




Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

produtos ou servigos de acordo com as suas expectativas e em conformidade com as
especificacOes estabelecidas. O conceito de Qualidade € tdo abrangente que se aplica
tanto as organizaces como aos individuos e, ainda, as fungbes, equipamentos,
processos, fornecedores, distribuidores, clientes, etc., incluindo todos os aspectos de um
produto/servico, desde o desenvolvimento do projecto, passando pelas fases da
producéo e entrega ao cliente, até aos servigos pré e pos-venda, enfim, abrangendo tudo
0 que diz respeito ao verdadeiro valor para o consumidor (Ishikawa, 1995).

A este respeito, Shewhart, citado por Deming (1986, p. 169) , refere que “The difficulty
in defining quality is to translate future needs of the user into measurable
characteristics, so that a product can be designed and turned out to give satisfaction at
a price that the user will pay".

1.2. Evolucéo da Qualidade
A Qualidade tem existido desde os tempos em que os chefes tribais, reis e farads
governavam, traduzida pela aceitacdo ou rejeicdo, por parte dos inspectores dos

produtos, conforme estes cumpriam ou ndo as especificagdes governamentais.

De acordo com Garvin (1992) a Qualidade, num primeiro momento, era vista numa
perspectiva restrita de inspeccdo, através da qual, utilizando instrumentos de medicéo,
se tentava alcancar a uniformidade do produto. Num segundo momento, recorrendo a
instrumentos e técnicas estatisticas, o objectivo era conseguir um controle estatistico da
Qualidade. Posteriormente, a Qualidade passou a estar mais preocupada com a sua
prépria garantia, obrigando a coordenacdo de todo o processo produtivo, desde o
projecto do produto até a sua distribuicdo pelo consumidor final. Mais recentemente, a
énfase recai sobre a gestdo estratégica da Qualidade, em que a principal preocupacéao
consiste na possibilidade de concorrer num determinado mercado, procurando, ndo so6
satisfazer as necessidades e requisitos do consumidor, mas, também, as necessidades e
exigéncias do proprio mercado. A metodologia que serve de sustentacdo a esta nova
mentalidade encontra-se baseada no planeamento estratégico, no qual, sob a lideranca
da direcgdo, todos os funcionarios na empresa passam a ter a oportunidade de serem,
também, agentes da Qualidade.
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Para Feigenbaum (1988) a evolucdo da Qualidade traduz-se num movimento com fases
temporais distintas: no inicio do século XX o controlo da Qualidade era garantido pelo
operador ou seja, um trabalhador ou um pequeno grupo de trabalhadores era
responsavel pela fabricacdo completa do produto, permitindo que cada um controlasse a
Qualidade do seu préprio servico. Mais tarde, por volta dos anos 20, o controlo da
Qualidade era feito pelo supervisor que assumia a responsabilidade da qualidade
referente ao trabalho da equipa, dirigindo as acgOes e executando as tarefas onde fosse
necessario e conveniente. Ja nos meados dos anos 30, o controlo da Qualidade era feito
através da inspeccgdo. Esta fase surgiu com a finalidade de verificar se os materiais, as
pecas, 0s componentes e as ferramentas, entre outros, estdo de acordo com os padrdes
estabelecidos. A Qualidade passa, deste modo, a ter como objectivo detectar problemas
nas organizagdes. A partir de 1960, e do reconhecimento da variabilidade existente na
inddstria, surgiu o controlo estatistico da qualidade, com o objectivo de prevenir e
atacar os problemas existentes. Num processo produtivo ocorrem permanentemente
variagfes nas matérias-primas, operarios, equipamentos etc., pelo que a questdo que se
colocava ndo era apenas detectar as variagches existentes, mas, antes, separar as
variagOes aceitaveis daquelas que levariam a ocorréncia de problemas. Foi nesta altura
que surgiram e comecaram a ser utilizadas algumas ferramentas basicas da Qualidade”,
como seja, fluxogramas, folhas de verificagdo, diagramas de Pareto, diagramas de causa
e efeito, histogramas, diagramas de disperséo e cartas de controlo. A partir dos anos 80
surge a fase a que este autor, chama de Controlo Total da Qualidade®, em que esta
passa dum método restrito para um método mais amplo, continuando, no entanto, com o
objectivo principal de prevenir e atacar os problemas, apesar dos instrumentos se
estenderem para além do uso de técnicas estatisticas’. Surgiram, assim, novas
ferramentas da Qualidade, tais como a quantificacdo dos custos da Qualidade, o
controlo da Qualidade, a engenharia da confiabilidade, os zero erros, os zero defeitos,
entre outras. A Qualidade passa, assim, para outra etapa, a da Visdo Estratégica Global,
em que o objectivo principal se encontra associado a sobrevivéncia da empresa, ao nivel
da competitividade, no mercado mundial, em resposta as grandes e rapidas
transformacgdes do mercado que se verificaram nesta época (Pires, 2007).

*As Ferramentas da Qualidade constituem instrumentos essenciais para a Melhoria da Qualidade e
continuam a ser utilizadas actualmente. Quanto a sua natureza podem ser classificadas em técnicas
quando utilizadas para diagnostico, resolucdo e classificacdo de problemas ou de anélise quando fazem
parte de um processo de planeamento para alcancar objectivos (Oliveira e Williams, 1995).

>Este conceito foi criado por Feigenbaum (Pires, 2007).

®Este conceito ficara sempre ligado a Shewart (Pires, 2007).
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De forma resumida, pode considerar-se que o conceito de Qualidade tem variado ao
longo dos tempos, acompanhando a evolugdo dos mecanismos e as ferramentas que as
organizagdes utilizam para gerir esta Qualidade. N&o corresponde, por isso, a um
momento preciso na histéria, mas resulta de sucessivas evolugdes ao longo do tempo
(Carapeto e Fonseca, 2006).

Na figura seguinte representa-se, de forma esquematica, esta evolucdo da Qualidade ao

longo dos tempos e 0 consenso que este conceito foi obtendo ao longo dos anos.

Sustentabilidade
22000 (Todos os E
Stakeholders) \
o
1980-90 Qualidade Total L
U
Programas de gestdo da Qualidade. E
1970-80 . . A
Circulos da Qualidade o
Garantia Qualidade.
1960 Motivagdo para a Qualidade. D
Zero defeitos A
1930-50 Controlo estatistico da Qualidade. Q
Fiabilidade / manutibilidade. U
A
1920 Inspec¢do da Qualidade L
|
1900 Supervisao D
A
D
Antes de Prodeminancia da mio-de-obra E
1900

Figura 1 — Evolucdo da Qualidade (Fonte: Adaptado de Pires, 2007).

No ambito da filosofia da Qualidade, considerada como estratégia competitiva, surgiu o
conceito de Gestdo da Qualidade Total’, segundo a qual, a definicdo da Qualidade fica
a cargo do cliente e obtém-se através de um sistema de gestdo global da organizagdo

" Este conceito ficara sempre ligado a Crosby (Lopes e Capricho, 2007)

10
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que afecta a natureza do produto ou servico prestado, visando exceder as expectativas
do cliente. A Gestdo da Qualidade Total significa, assim, a passagem da antiga gestdo
taylorista para a gestdo centrada nas pessoas, direccionada para a satisfacdo do cliente e
orientada por objectivos estratégicos associados aos processos, em que todos pensam e
trabalham em equipa, uma gestédo que integra os trabalhadores na organizacdo, aposta na
formacéo, na cooperacdo e na melhoria continua. E, deste ponto de vista, um conceito
holistico que considera a melhoria de todas as actividades e dos processos
organizacionais como estando dependente do envolvimento de todos. A Gestdo da
Qualidade Total é, assim, ao mesmo tempo, considerada como uma filosofia e como um
sistema de gestdo, ou seja, um conjunto de principios e um conjunto de métodos e

instrumentos para gerir a organizagéo na sua globalidade (Dale e Bunney, 1999).

A Qualidade Total apresenta, assim, uma perspectiva diferente daquela que estava
associada a Qualidade “tradicional”, suportada nos chamados “niveis de qualidade
aceitaveis”, surgidos na industria ap6s a Segunda Guerra Mundial. Em 1957 Crosby
introduz uma nova perspectiva da Qualidade Total, a de “zero defeitos”, ou seja, fazer
bem logo a primeira. Esta diferenca de perspectiva tem um impacto evidente nos custos
dos produtos e servigos disponibilizados. Enquanto, no caso da Qualidade tradicional,
os defeitos s6 sdo reduzidos com o passar do tempo, provocando o aumento dos custos,
resultantes das actividades de inspeccdo e acompanhamento do progresso, no caso da
Qualidade Total, a auséncia de defeitos implica a diminuigé&o dos custos. Desta forma, o
enfoque foi deslocado da actividade de deteccdo (abordagem reactiva), em que as
actividades chave sdo as inspecgOes e 0s testes, para as actividades de prevencdo
(abordagem pré-activa), assentes no investimento em actividades criativas de

planeamento e melhoria (Bank, 1998).

A aglutinacdo dos véarios aspectos que compdem actualmente a Gestdo da Qualidade
Total ocorreu ao longo do tempo e através dos contributos dos varios autores que se
debrucaram sobre esta tematica. No Quadro 2, apresentam-se, de forma resumida, estes
contributos dos denominados “gurus da Qualidade”.

11
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Quadro 2 — Principais Contributos dos “gurus da Qualidade” (Fonte: Carapeto e

ArmandFeigenbaum

Fonseca, 2006)

A QUALIDADE COMO CULTURA E CUSTO DE QUALIDADE -
Incorporacdo da Qualidade no processo de producdo para evitar correccdo
posterior. Criou a expressao”total quality control”. A Qualidade € uma forma
de gestdo da organizagdo, com a participacdo de todos e orientada para o
cliente.

GenichiTaguchi

ENGENHARIA DA QUALIDADE - Métodos para o desenho e o
desenvolvimento dos processos de industrializagdo com o maximo de
eficiéncia. O objectivo € minimizar a ndo Qualidade (perdas de qualidade
que se reflectem em prejuizos para a organizacdo).

Joseph Juran

TRILOGIA DA QUALIDADE - Planeamento, controlo e melhoria da
Qualidade. Defende que o TQM ¢ flexivel e d& énfase ao “custo da ndo
qualidade” e ao papel da gestdo de topo. Define Qualidade como a aptidao
para o uso. Enfatiza o papel dos profissionais da Qualidade, que
desenvolvem os programas de Qualidade. Define “espiral da Qualidade”
como uma accdo continua, centrada na satisfacdo das necessidades dos
clientes, internos e externos, e na melhoria dos produtos e processos.

Karorulshikawa

7 FERRAMENTAS DA QUALIDADE - Métodos simples, utilizaveis por
todas as pessoas para resolverem problemas.

CIRCULOS DE QUALIDADE — Grupos voluntarios, estaveis no tempo, que
tém como objectivo principal melhorar a qualidade dos processos e o
ambiente de trabalho. Os circulos aumentam o envolvimento das pessoas na
organizagdo e sdo um canal de comunicagdo ascendente e descendente.

Masaakilmai

KAIZEN — A expressao que no Japdo é utilizada para designar a melhoria
continua. E um processo incremental, sistematico e continuo de melhoria que
utiliza as melhores ferramentas, técnicas e conceitos (just-in-time, PDCA,
circulos de Qualidade, etc.). E uma estratégia orientada para as pessoas e
assente na informacdo aberta e partilhada e na utilizacdo da tecnologia
existente, que, partindo do principio de que tudo é melhoravel, se traduz em
pequenas melhorias graduais possibilitadas pelo envolvimento criativo de
todas as pessoas.

ShiegeoShingo

“ZERO DEFEITOS” - Estratégia para identificar os erros e resolvé-los antes
de se tornarem defeitos que contaminem a Qualidade. E aplicavel através da
monitorizacdo das potenciais fontes de erro. Desenvolveu o teste “Poka-
Yoke”.

Philip B. Crosby

14 PONTOS SIMPLES PARA A GESTAO - Serve para facilitar a
compreensdo dos gestores. O TQM nao é s6 filosofia mas é também accgéo
(compromisso da gestdo, equipas de melhoria da Qualidade, custo de
Qualidade, planeamento zero defeitos, eliminacdo da causa de erros,
recomecar). A Qualidade é a conformidade com os requisitos, fazendo bem a
primeira.

TaiichiOhno

JUST-IN-TIME - Sistema de gestdo de producdo que permite entregar ao
cliente o produto com qualidade exigida, na quantidade necessaria € no
momento exacto. Melhora os resultados da organizacdo com a participacéo
dos trabalhadores através da eliminacdo de todas as tarefas ou actividades
que ndo tragam valor acrescentado.

W. Edward Deming

14 PASSOS PARA A GESTAO - Devem guiar a direc¢do da organizacéo;
divulgou o ciclo PDCA, que passou a ser conhecido por Ciclo de Deming. A
sua abordagem é altamente estatistica: mede a Qualidade de forma estatistica
confrontando a performance com as especificagbes. A Qualidade é
responsabilidade de todos.

Walter Shewhart

CICLO DE SHEWART (PDCA) - Processo metodoldgico béasico para
assegurar as actividades fundamentais de melhoria e manuteng¢do daquilo que
& melhorado (PDCA e Processos de Controlo Estatistico).

12
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A Qualidade é considerada actualmente como um conjunto de boas praticas de gestéo
produzidas a partir de varias teorias, como as expostas no quadro anterior. De entre
estas, destaca-se o contributo de Deming, considerado por muitos o “pai da Gestdo da
Qualidade Total”. Este autor demonstrou a importancia das pessoas na organizagao, em
particular da lideranga, e defendeu a necessidade de revolucionar o sistema de gestéo,
levando a que se encarasse a Qualidade de um ponto de vista sistémico, uma vez que
esta deveria resultar do esfor¢o conjunto de toda a organizacao e da responsabilidade de
todos, cabendo a gestdo a lideranca de todo o processo (Carapeto e Fonseca, 2006).

Apesar da grande diversidade de definigdes acerca da Gestdo da Qualidade Total é, no
entanto, consensual o reconhecimento dos principios basicos que lhe estdo subjacentes.
Tom Peters, que introduziu o conceito de exceléncia e Peter Drucker, um dos maiores
autores de referéncia na &rea da gestdo, defendem que o empenho e lideranca da gestdo
de topo, o investimento na estratégia e no sistema de gestdo, a orientacdo da
organizagéo para o cliente e a criacdo de um sistema de gestdo dos recursos humanos,

sd0 0s principios basicos da Gestdo da Qualidade Total (Carapeto e Fonseca, 2006).

Por outro lado, a forma dispersa como a Gestdo da Qualidade Total tem sido
implementada assemelha-a a um conjunto de mini-teorias, de ferramentas e técnicas
com uma coeréncia por vezes dificil de identificar. Partindo do pressuposto de que os
principios e técnicas associadas a Qualidade ndo sdo, em si mesmo, considerados como
fins, contribuem para a melhoria continua da organizacdo, as pesquisas mais recentes
identificaram um elemento aglutinador de todos estes principios e técnicas: as partes
interessadas (stakeholders®). Realca-se, assim, a ideia de que a sobrevivéncia da
organizagdo depende das suas relagdes multilaterais com o mundo exterior, pelo que a
Gestdo da Qualidade deve dar atencdo a algo mais do que as operagOes internas
(Carapeto e Fonseca, 2006).

Estas novas abordagens diferem nas suas designacgdes: por exemplo, Foster e Jonker
(2003) falam em Stakeholder Model of Quality, enquanto Madu e Kuei (1993) referem-
se ao Strategic Total Quality Management. A perspectiva mantém-se, no entanto, a

8Clientes, gestores, pessoal, fornecedores, accionistas, grupos de interesse, comunidade em geral, em
suma, com todos aqueles que produzem impactos na organizagao ou sofrem impactos desta.
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mesma, ou seja, todas encaram a Qualidade de uma forma integrada, focando a atencéo
no desempenho global da organizacgéo e na sua relagcdo com os stakeholders que para ele
contribuem. Assentam no pressuposto do fornecimento de informacgdo a grupos cada
vez mais diversos e nos diferentes tipos de processos que incorporam os stakeholders,
pelo que, para além da Qualidade do produto, passam a ser considerados aspectos como
a defesa do consumidor, a seguranca, a salde, a educacdo, a qualidade ambiental e a
responsabilidade social (Carapeto e Fonseca, 2006).

Neste contexto a Qualidade, presentemente, para as organizacbes mais evoluidas,
funciona como um suporte que garante o0 sucesso econdémico, social e ambiental
permitindo, assim, atingir a exceléncia e o desenvolvimento sustentavel (Lopes e
Capricho, 2007).

1.3. Gestéo da Qualidade
1.3.1. Sistemas de Gestéo da Qualidade

Um Sistema de Gestdo da Qualidade (SGQ) compreende elementos inter-relacionados,
capazes de transmitirem a confianca maxima de que um nivel de qualidade bom sera
conseguido ao menor custo (Pires, 2007), podendo, por outras palavras, ser definido
como o conjunto das regras e principios relacionados com a qualidade que é aplicado no
dia-a-dia das organizagdes.

Na ISO 9000:2005 (seccdo 3- Termos e Definigbes), define-se Sistema de Gestéo da
Qualidade como sendo:

“Sistema de gestao (sistema para o0 estabelecimento da politica e dos objectivos e para a concretizagéo
desses objectivos) para dirigir e controlar uma organizagdo (conjunto de pessoas e de instalacdes
inseridas numa cadeia de responsabilidades, autoridades e relagfes), no que respeita a qualidade [grau
de satisfacdo de requisito (necessidade ou expectativa expressa, geralmente implicita ou obrigatoria)
dado por um conjunto de caracteristicas (fisicas, sensoriais, comportamentais, temporais, ergondémicas,

funcionais)] intrinsecas.”
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Sashkin e Kiser (1994) afirmam que um SGQ demonstra que a cultura da organizacéo €
definida pela procura constante da satisfacdo do cliente atraves de um sistema integrado
de ferramentas, técnicas de gestdo. Isso envolve a melhoria continua dos processos

organizacionais, resultando em produtos e servicos de alta qualidade.

Um SGQ engloba toda a actividade levada a cabo por uma organizacdo para gerir 0S
seus processos ou actividades (Mello, 2009). Na Figura seguinte mostra-se, de forma
esquematica, alguns dos subsistemas que as organizagdes utilizam para gerir 0 seu

Sistema de Gestdo da Qualidade.

Sistema de Gestao da Qualidade

I Ty L

Padronizagao N ( Auditoria

N —

Actes Corretivas
e Preventivas

Figura 2 — Subsistemas do SGQ (Fonte: Adaptado da NP EN 1SO 9001:2008)

Pires (2007) considera que um SGQ é um subsistema da gestdo, na medida em que
atribui invariavelmente recursos e responsabilidades de modo a que a organizagéo, se
torne viavel, efectiva e competitiva. Na opinido deste autor, a crescente complexidade
dos fendémenos e o ambiente de maior competicdo em que vivemos obrigam a tomada
de decisdes, cada vez mais racionais e a procura de solucdes baseadas numa abordagem

cientifica e sistematica.
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1.3.2. Gestdo da Qualidade e Gestdo Financeira

Assiste-se actualmente a uma tendéncia para considerar a Gestdo da Qualidade muito
para além da existéncia de sistemas formalizados, entendida como uma forma de
sistematizar para melhor gerir e oferecendo recompensa monetaria pelo nivel
melhorados de desempenho, ou seja, uma forma diferente de estar no mercado, que
contribui para remunerar e satisfazer os diferentes stakeholders e, em particular, de

modo directo, 0s accionistas (Sampaio et al., 2011).

O conceito de custos totais’associados & Gestdo da Qualidade tem evoluido bastante ao
longo do tempo, a medida que a propria no¢do de Qualidade tem evoluido nas empresas
(Sampaio et al., 2011).E certo que, ao longo dos tempos, se tém mantido, quase em
paralelo, duas correntes: 0s que consideram que o investimento na Qualidade é sempre
compensador, constituindo um retorno garantido (Sampaio et al., 2011), e os que
consideram ser normal produzir com defeitos relacionados a desperdicios, falhas e
desvios em qualquer processo de producédo ou realizagdo de servigos (Ganhéo, 2001).

A evolucdo a que se tem vindo a assistir, no mundo empresarial, tem dado razdo aos
defensores da primeira corrente (Sampaio et al., 2011), sublinhando-se, no entanto, a
necessidade de reflectir e tomar decisdes com base num conjunto de indicadores que
relacionem os custos da Qualidade com os proveitos obtidos bem como estimar e medir
0s custos da N&o-Qualidade para poder evidenciar a importancia deste problema
(Ganhao, 2001). Se, por um lado, economizar na Qualidade é cada vez mais arriscado
para a sustentabilidade das empresas, por outro, ndo valorizar a importancia duma
gestdo racional dos investimentos em Qualidade também ndo deixa de o ser. Ha, por
iss0, que saber encontrar em cada organizagdo os seus pontos de equilibrio, sabendo que
estes se situardo sempre na zona em que a Gestdo da Qualidade contribui claramente
para uma melhoria dos resultados, envolvendo o contributo de todos, cada um no

ambito das suas atribuicdes e do seu papel na organizacdo (Sampaio et al., 2011).

Neste sentido, a obtengdo dos beneficios decorrentes da implementacdo da Gestdo da
Qualidade vai exigir uma intervencdo de todas as areas de competéncia da empresa e

® Os custos totais da qualidade compreendem os custos associados & prevencéo, a avaliacdo, as excessivas
exigéncias do cliente, ao insucesso interno e externo, e as oportunidades perdidas (Bank,1998).
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uma definicdo clara das diferentes interfaces, uma vez que sdo nestas que se situam a
maior parte das disfungdes que acarretam elevados custos & organizagdo, quer em tempo
que em recursos financeiros. Torna-se, por isso, fundamental, por exemplo, a existéncia
de uma interface entre a gestao financeira e a efectiva gestdo econdémica da Qualidade, a
qual deve ser implementada com o envolvimento de toda a organizagéo, ou seja, de
todos os processos relevantes. Esta implementacdo deve consistir num processo de
analise sistematica de curto prazo, através da monitorizagdo continua dos resultados e
de andlise sistemética de longo prazo, através da avaliacdo das tendéncias, com base no
sistema de indicadores (Sampaio et al., 2011).

A gestdo econdmica da Qualidade constitui uma vertente fundamental da gestdo global
das organizacgdes, na medida em que ndo existem ddvidas sobre a circunstancia de que,
sempre que uma actividade/tarefa ndo é correctamente executada no tempo previsto, a
organizagéo incorre, inevitavelmente, em custos acrescidos, que resultam em repeticdes,
em perdas de tempo, no tratamento de reclamagOes e na degradacdo da imagem
institucional, entre outros (Sampaio et al., 2011). Deste ponto de vista, segundo
Ishikawa (1995), é fundamental que as organizagdes compreendam que o acréscimo de
custos causados pela manutencdo de sistemas de qualidade, sera inferior aos custos da
N&ao-Qualidade na auséncia destes, pois a existéncia de um sistema de Gestdo da
Qualidade corrige em definitivo erros de ndo conformidades quando séo eliminadas as

verdadeiras causas que lhes deram origem.

1.3.3 Gestdo da Qualidade e Gestédo de Recursos Humanos

A articulacdo entre a gestdo de recursos humanos e a Gestdo da Qualidade tornou-se de
tal forma fundamental nos dias de hoje que é frequente mencionar-se que sdo as pessoas
que fazem as organizacGes (Sampaio et al., 2011).Na opinido de Lopes e Capricho
(2007), a implementacéo de sistema de qualidade podera fracassar numa organizacao, se
ndo houver uma aposta na formacéo e na aprendizagem organizacional pois elas tém um
papel facilitador no processo de sensibilizacdo e compreensdo de novos valores,

principios e objectivos culturais.
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“As melhores organizacdes do futuro seréo aquelas que descobrirem como despertar o

empenho e a capacidade de aprender das pessoas.” (Senge, 2009).

Segundo Lopes e Capricho (2007), para gerir a Qualidade através das pessoas €
necessario uma nova filosofia de gestdo de recursos humanos que deve romper com 0s
habitos tradicionais'® e assentar em pressupostos de melhores préticas** de forma a
reforcar a auto estima e a confianga dos trabalhadores. Ja Pfeffer (1998) relaciona os
bons resultados das organizacfes as boas préaticas que estas utilizam na gestdo das

pessoas ao apostarem nas suas competéncias em todos os niveis da organizacao.

Hofsfed (1997) afirma que a cultura é gerivel, e se as estruturas e 0s sistemas mudarem,
0 ambiente organizacional também muda, sendo possivel melhorar as préaticas de
trabalho sem que o relacionamento das pessoas seja afectado de forma negativa. Para
este autor melhorar as boas praticas de trabalho traduz-se num trabalho menos
burocratico e mais criativo na procura de novas e melhores solucGes reflectindo-se

positivamente nos recursos humanos e na sua satisfagéo.

As organizagbes sdo, assim, forcadas a passar por processos de transformacao,
decorrentes, em grande medida, da adopcéo de novas tecnologias de informacéo e de
producéo e da crescente globalizacdo dos mercados, que afectam a natureza do préprio
trabalho e a forma como este estd organizado. Estas transformacBes obrigam a uma
mudanga no sistema e as novas contingéncias condicionam as empresas e 0S Seus

recursos humanos (Lopes e Capricho, 2007).

Assim, a dimenséo humana da Gestdo da Qualidade, em estreita articulagio com a
gestdo do conhecimento, assume um papel cada vez mais importante. Por um lado, os
gestores de topo tém de assegurar constantemente 0s meios e implementar os sistemas
que fagam com que os colaboradores se sintam capazes e motivados (promovendo a
transformagcéo individual de cada um), de modo a dedicarem todo o seu esforc¢o, talento

e energia a colaboracdo na empresa; por outro lado, os elevados indices de competéncia

19 Antiguidade e seguranca, variaveis mais valorizadas do que a formag#o.
10s sistemas de melhores préticas traduzem-se em emprego seguro, salério justo, formagéo intensa e
permanente, entre outras. (Pfeffer, 1998)
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das pessoas sdo um importante trunfo, ilustrando uma pratica de melhoria continua e um

leque de experiéncias de desenvolvimento pessoal (Sampaio et al., 2011).

Neste sentido, conclui-se sobre a grande importancia que tem para a Gestdo da
Qualidade o enquadramento da gestdo dos recursos humanos, privilegiando o
estabelecimento de objectivos profissionais alinhados com os objectivos globais da
organizacdo (Quinn, 1996), no espirito do ditado popular que “se ndo se souber onde se

quer chegar, nenhum caminho permitira |4 chegar”.

“A forca activa das empresas sdo as pessoas com as suas ideias e maneira de pensar. Se os empregados
ndo forem motivados para enfrentar o desafio do crescimento e desenvolvimento tecnoldgico (....)

simplesmente ndo havera crescimento nem aumento de produtividade nem desenvolvimento tecnoldgico.”

(Kazuo, cit. in Senge, 2009:135).

1.4. Modelos de Gestdo

Existem diferentes modelos de Gestdo da Qualidade, sendo que cada um deles é
suportado por referenciais que servem de orientacdo para a sua implementacdo e

orientagéo.

Neste subcapitulo sdo abordados os dois modelos com maior relevancia para o presente
trabalho, nomeadamente os sustentados pela norma ISO 9001 e pelo modelo EFQM.
Ambos os modelos contribuem para a melhoria das organizagdes embora tenham
particularidades e objectivos especificos proprios. Branco (2008) refere que existem
empresas que adoptam os dois modelos, embora em fases distintas, sendo mais comum

iniciar com as normas ISO 9001 e depois avangar para 0 modelo EFQM.

Apesar destes dois modelos manifestarem diferencas, apresentam, também, muitos
aspectos comuns: enquanto a ISO 9001 define os requisitos de um Sistema de Gestdo da
Qualidade e a sua aplicagdo bem como a responsabilidade da gestéo e a forma como a
organizagdo deve gerir 0s seus recursos (Lopes e Capricho, 2007), permitindo assim
uma avaliagdo da conformidade do proprio sistema, o modelo EFQM estabelece

critérios mais abrangentes, que incluem outras vertentes para além da Gestdo da
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Qualidade, para permitirem, a0 mesmo tempo, a auto-avaliacdo dos servigos. A 1SO
9001 estabelece, ainda, 0 “tronco comum” para outras normas que tém vindo a surgir
posteriormente, nomeadamente a ISO 14001 para a Gestdo Ambiental, a OHSAS 18001
para a Higiene e Seguranca no Trabalho, a SA 8000 para a Responsabilidade Social e a
ISO 27001 para a Seguranca da Informacdo, entre outras, permitindo assim de forma
mais facil uma integracdo das mesmas (Pires, 2007). Desta forma a linguagem dos
Sistemas de Gestdo da Qualidade e dos modelos de exceléncia estdo cada vez mais
préximas, originando &reas de justaposi¢do e complementaridade (Pires, 2007).

1.4.1. Modelo de Gestdo com base na norma ISO 9001 (série 9000)

Este modelo tem sido utilizado por muitas estruturas organizacionais,
independentemente do sector de actividade e do seu nivel de desenvolvimento. E um
modelo orientado para a melhoria continua da eficacia do Sistema de Gestdo da
Qualidade dos servicos, tanto a nivel interno como externo, focando neste ultimo

sobretudo a satisfacdo dos clientes (Branco, 2008).

Este modelo obriga as organizacdes a definirem todos 0s processos intrinsecos as suas
actividades, a desenvolverem um Sistema de Gestdo da Qualidade de acordo com estes
processos e com a interaccdo verificada entre eles, e a determinarem as principais linhas
de orientacdo, de forma a interpretar e desenvolver os principios inerentes a Gestdo da
Qualidade.

Na Figura seguinte apresenta-se, de forma esquematizada, um modelo global de gestdo
de acordo com as normas 1SO 9001 e ISO 9004. Como se pode observar, este modelo
assenta na importancia da definicdo da missdo, da visao e dos valores na organizacdo. A
concretizacdo da visdo e da missdo é acompanhada através de medicGes que permitem
verificar o cumprimento dos objectivos, as comparagdes com o exterior e analisar as
tendéncias existentes, bem como as politicas que suportam a concretizacdo da visdo e da

MISSA0 e 0S pProcessos que permitem a sua concretizagao.

20



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

Missdo Missdo: E aquilo que a organizacéo é
Partes Visao Vis&o: O que a organizacio ambiciona ser
Interessadas Valores Valores: Principios e expectativas sobre as
L quais se constroem as relagdes de trabalho
N
Factores criticos Factores criticos de sucesso (fcs): O que
de sucesso a organizagao necessita para atingir a sua
¢ Visio
Processos da Processos: Permitem concretizar a missao
Organizacéo e avisdo
Medicdes Medigdes de desempenho: Permitem

acompanhar o grau de sucesso em cumprir

indicadores L I -
( ) a missao e atingir a visao

v

Objectivos Metas e objectivos: Os niveis desejados,
e metas anuais e a longo-prazo para cada medicéo
A
Acgéo para atingir Estratégias: Actividades implementadas,
0s objectivos para atingir os objectivos

(estratégias)

Figura 3 — Modelo Global de Gestdo (Fonte: adaptado das normas NP EN ISO 9001:2008 e NP
EN ISO 9004:2011)

As normas da série 1ISO 9000 tornaram-se, com efeito, como que as fundacbes da
grande maioria dos Sistemas de Gestdo da Qualidade, sendo das normas mais
reconhecidas em todo o mundo. Existem vérias explicacdes para a importancia destas
normas, das quais se destacam as seguintes: i) constituem uma base universal para o
estabelecimento e desenvolvimento dos sistemas da Qualidade nas organizagdes; ii)
permitem uma linguagem comum entre clientes e fornecedores; iii) sdo sugeridas ou
impostas por grandes clientes e iv) ddo uma imagem externa de empresa organizada
(Sampaio et al., 2011).

A estas raz0es ha ainda a acrescentar a circunstancia de muitos paises, entre 0s quais
Portugal, embora ndo as tornando obrigatdrias, fomentaram e estimularam a sua
utilizagdo, concretizando medidas para promover a sua aplicagdo, tais como os
incentivos monetarios, preferéncia em concursos publicos e recomendacdo as empresas

publicas para preferirem fornecedores que as apliquem (Sampaio et al.,2011).
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Na opinido de Carapeto e Fonseca (2006), a nocdo de Gestdo da Qualidade Total esta
associada as normas I1SO, em quase todos os dominios da actividade industrial,

econdmica, cientifica e técnica.

Apesar de defendida por uns e criticada, por vezes ferozmente, por outros (Singh,
2008), € um facto que a procura da certificacdo de Sistemas de Gestdo da Qualidade,
continua a crescer de forma extraordinéria. As incriveis taxas de crescimento verificadas
nos ultimos tempos levam a que as organizacdes, de todos os tipos, necessitem
inevitavelmente de compreender este fendbmeno, isto é, o que sdo e como funcionam

estas metodologias (Sampaio et al., 2009).

No fundo, a certificagdo ndo é mais do que um acto isento, feito por uma entidade™
independente, que revela a convic¢do quanto ao nivel constante da qualidade oferecida
pela organizagdo certificada (Sampaio et al., 2011). A certificacdo é um elemento do
SGQ que se prende apenas com a garantia do cumprimento dos requisitos da norma de

referéncia.

Diariamente s&o emitidos em todo o mundo dezenas de novos certificados 1SO 9000 a
empresas, para as quais resultam beneficios importantes desta opgéo estratégica, tanto a
nivel interno, na melhoria dos processos de negdcio e redugdes de custos, como ao nivel

externo, com 0 aumento das vendas.

Mas varios outros beneficios sdo atribuidos a certificacdo, entre 0s quais se podem
enumerar: i) o facto de constituir um estimulo para manter e melhorar o Sistema de
Gestdo da Qualidade; ii) ser uma influéncia positiva exercida sobre o desempenho dos
fornecedores; iii) ser um meio de reducdo de auditorias redundantes de clientes; e iv) ser

uma vantagem competitiva.

2Entidade certificadora
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1.4.2. Modelo de Exceléncia com base nos critérios da EFQM

A European Foundation for Quality Management (EFQM) é uma associagdo sem fins
lucrativos, fundada em 1998 por 14 empresas lideres a nivel europeu. Actualmente sdo
mais de 750 (EFQM, 2004). A EFQM tem como missdo “ser a forca conducente a
Exceléncia sustentavel na Europa” e uma viséo de “ um mundo no qual as organizac6es

europeias sao excelentes” (EFQM, 2004).

O modelo de exceléncia da EFQM tem como objectivo concretizar um conjunto de
conceitos fundamentais relacionados com a Qualidade num sistema de gestédo
estruturado, que integra na sua filosofia de gestdo o conceito de Qualidade Total,
pretendendo proporcionar uma linguagem de gestdo e ferramentas comuns para 0s
diferentes utilizadores (Lopes e Capricho, 2007). E também um dos modelos mais
conhecidos e utilizados na Europa, essencialmente como modelo de auto-avaliagéo,
possibilitando a monitorizagdo do crescimento de uma organizagdo para a exceléncia.
Esta avaliacdo reflecte-se através de uma pontuagcdo que permite identificar pontos
fortes, areas e oportunidade de melhoria e ainda comparar o desempenho para a
exceléncia entre organizaces dos mesmos sectores de actividades (Branco, 2008).

A Qualidade Total, divulgada por Crosby (Carapeto e Fonseca, 2006), é uma técnica de
gestdo multidisciplinar formada por um conjunto de programas, ferramentas e métodos,
aplicados no controle do processo de producdo ou da realizagdo de servigos das
organizagdes, para obter bens e servicos pelo menor custo e melhor qualidade,
objectivando atender as exigéncias e a satisfacdo dos clientes. Os principios da
Qualidade Total estdo fundamentados na gestdo cientifica de Frederick Taylor, no
controle estatistico de processos de Walter A. Shewhart e na gestdo por objectivos de

Peter Drucker (Carapeto e Fonseca, 2006).

Embora seja consensual que existem varias abordagens possiveis para alcancar a
exceléncia, o modelo EFQM assume como premissa que os resultados excelentes,
orientados quer para os cidadaos / clientes, quer para os colaboradores que trabalham na
organizacdo, quer para a sociedade, sdo obtidos através de uma lideranca de pessoas,
com planeamento e estratégia, pela gestdo das parcerias e recursos e pela gestdo dos
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processos, tendo como resultado final o desempenho global da organizacédo - Resultados

do desempenho - chave (Azevedo, 2007 e Branco, 2008).

Os oito conceitos e 0s nove critérios que fazem parte do modelo EFQM relacionam-se
entre si de forma dindmica, permitindo a sua operacionalizagéo, e baseiam-se no
principio de que o desempenho excelente dos clientes, das pessoas e da sociedade sdo
alcancados (EFQM, 2007).

Tal como se pode observar na figura seguinte, os oito conceitos fundamentais que
constituem o modelo, e que suportam a exceléncia de uma organizagéo, séo: i) alcangar
resultados equilibrados, ii) acrescentar valor para os clientes; iii) liderar com visdo,
inspiracdo e integridade; iv) gerir por processos; V) ter éxito com as pessoas; Vi)
estimular a criatividade e a inovagdo; vii) construir parcerias e viil) assumir a

responsabilidade por um futuro sustentavel (EFQM, 2007).

Assumir a Responsabilidade @ Alcancar Resultados Equilibrados

por um Futuro Sustentavel o

Construir Parcerias @

Ter Exito com as Pessoas ®

Figura 4 — Os Conceitos Fundamentais da Exceléncia da EFQM. (Fonte: Homepage da EFQM)

O modelo de exceléncia da EFQM, representado na Figura 5, € uma ferramenta nédo
prescritiva baseada em nove critérios. Os cinco primeiros critérios correspondem aos
meios (Lideranca, Pessoas, Planeamento e Estratégia, Parcerias e Recursos e Processos),
caracterizando a forma como a organizagdo actua e desenvolve as suas actividades para
obter os resultados. Os outros quatro critérios dizem respeito aos resultados que a

organizacdo estd ou ndo a conseguir alcancar, relativamente aos cidaddos e clientes
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externos, aos clientes internos (funcionarios), ao impacto na sociedade, e ao seu
desempenho chave (cumprimento da sua missdo e objectivos gerais).Os
“Resultados”sdo obtidos através dos “Meios”, e 0s “Meios” sdo melhorados utilizando o
feedback dos “Resultados”.As setas evidenciam a natureza dindmica do modelo:
mostram a aprendizagem e a inovagdo a apoiar a melhoria dos Meios, 0s quais, por sua

vez, conduzem a melhores Resultados (Homepage da EFQM).

Cada um dos nove critérios tem uma definicdo que explica o significado geral desse
critério. Para desenvolver o significado geral, cada critério é suportado por um conjunto
de partes de critério, que sdo declara¢fes que descrevem, com maior detalhe, o que,
tipicamente, pode ser visto em organizagdes excelentes, devendo ser consideradas no
decurso de uma avaliagdo. Sob cada parte de critério existem pontos de orientacao,
muitos destes directamente relacionados com os Conceitos Fundamentais da
Exceléncia. A utilizacdo destes pontos de orientacdo ndo € obrigatoria, nem estes
pretendem constituir listas exaustivas, pretendendo, antes, ir mais longe na
exemplificagdo do significado das partes de critério. Cada critério inclui um conjunto de
sub-critérios, relativamente aos quais se constroem indicadores para monitorizar 0s

resultados obtidos (Homepage da EFQM).

Na Figura 5 apresenta-se, de forma esquematica, a identificacdo dos critérios relativos
aos meios, e dos critérios associados aos resultados, bem como a forma como estes se

relacionam.
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Resultados Pessoas Resultados

Chave

| Resultados Clientes ‘

‘ Resultados Soctedod

Figura 5 — Modelo de Exceléncia da EFQM (Fonte: Homepage da EFQM)

Este modelo utiliza uma estrutura de avaliacdo dinamica ¢ uma poderosa ferramenta de
gestdo, conhecida pela logica do RADAR, que proporciona uma abordagem estruturada

para avaliar o desempenho de uma organizagdo, como se pode observar na Figura 6.

Planear e desenvolver
ABORDAGENS

RESULTADOS
Requeridos

AVALIAR E REFINAR
Abordagens e Desdobramento

Figura 6 — A Logica do RADAR utilizada pelo modelo EFQM (Fonte: Homepage da EFQM)
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Esta metodologia é utilizada para pontuar as candidaturas ao Prémio de Exceléncia da
EFQM, assim como as da maioria dos prémios nacionais de Exceléncia existentes na
Europa. Pode, também, ser utilizada pelas organizacGes que realizam a sua Auto-
Avaliacéo e que pretendem obter uma pontuacdo para efeitos de benchmarking ou
outros propdésitos (Homepage da EFQM).

A um nivel mais global, a I6gica do RADAR estabelece que uma organizagdo necessita
de i) determinar os resultados que espera alcangar, como parte da sua estratégia (estes
resultados abrangem o desempenho da organizacdo, tanto financeiro como operacional,
e a percepcdo dos seus stakeholders); ii) planear e desenvolver um conjunto integrado
de abordagens solidas para alcancar os resultados requeridos, tanto no presente como
no futuro; iii) desdobrar as abordagens de uma forma planeada garantindo a sua
implementacdo; iv) avaliar e rever as abordagens implementadas, através da
monitorizacdo e andlise dos resultados alcancados e das actividades de aprendizagem

realizadas (Homepage da EFQM).

Neste contexto, verifica-se que 0s oito conceitos e 0s nove critérios que fazem parte do
modelo EFQM se relacionam entre si de forma dindmica, pois todos os pardmetros sdo
avaliados e aperfeicoados em permanéncia e a organizacdo vai progredindo o seu
desempenho até atingir a exceléncia. Aplicar estes critérios e apostar na inovagdo e na
aprendizagem torna-se fundamental para que qualquer organizagdo atinja o patamar da
exceléncia. Desta forma, as organiza¢es adquirem sinergias através da interaccao entre
os meios*® da mesma e das pessoas™® que com ela colaboram, com vista a conseguir
alcancar os objectivos de desempenho por ela definidos e revistos regularmente, para
que os resultados satisfagam as necessidades de todos os stakeholders envolvidos
(Lopes e Capricho, 2007).

Pode concluir-se do que atrds foi dito que este modelo abrange questdes que
ultrapassam as preocupacOes relativas a conformidade dos produtos/servigos, a

satisfacdo dos clientes e & melhoria continua da eficacia do Sistema de Gestdo da

13 Recursos fisicos, organizacionais e intelectuais
YConsideradas individualmente ou em grupo.
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Qualidade, incluindo questbes relativas ao ambiente, a aspectos sociais e a resultados,

nomeadamente os de caracter financeiro (Branco, 2008).
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CAPITULO 2
A MUDANCA NA ADMINISTRACAO PUBLICA

“O mundo caracteriza-se pela mudanca”, (Heraclico, 600anos A.C).

Apesar dos diferentes tipos de reformas preconizadas na Administragdo Publica,
resultantes de argumentos nacionais e institucionais distintos, em especial os que
resultam dos seguidores do modelo continental e daqueles que defendem o modelo
anglo-saxonico (Guyomarch, 1999), reconhece-se um conjunto de requisitos que sao
idénticos a todas elas, nomeadamente: o desenvolvimento de diferentes formas na
prestacdo dos servigos; a adopgdo de novas tecnologias muito mais alinhadas com a
satisfagéo do cliente; o aumento dos mecanismos de prestacdo de contas centrados nos
resultados, na sequéncia da presséo existente no sentido de haver uma maior moderagéo
na utilizacdo dos recursos; e na implementacdo de referenciais de monitorizagdo do

desempenho organizacional (Aradjo, 1998; Friedrieckson, 1996; Hood, 1995).

Neste contexto, a Administracdo Publica tem sido alvo de muitas transformagdes,
algumas delas resultantes do fracasso das organizagdes caracterizadas por um sistema
complicado de regulamentos, comportamentos e processos de decisdo rigidos e
centralizados (Araujo, 2001). Este tipo de sistema organizacional tem apresentado
dificuldades para se adaptar a realidade competitiva e incerta dos dias de hoje,
mostrando-se incapaz de dar resposta as crescentes necessidades dos cidaddos (Sa,
2003).

Assim, o servigo publico vé-se obrigado a adoptar uma cultura de Qualidade e a
aumentar a sua preocupacdo com o desempenho e com as particularidades do servico
prestado (Paiva e Capela, 2002), investindo, simultaneamente, em accOes direccionadas
para os resultados, para o controlo e avaliagdo dos processos, para a definicdo de
objectivos e para a satisfagdo dos stakeholders (S&, 2003). A abordagem da Qualidade
nos organismos publicos ndo pode, por isso, estar dissociada das respectivas missoes,
uma vez que a avaliacdo dos produtos e dos servigos prestados deve ser feita tendo em

conta a sua razéo de ser no contexto do papel do Estado e da Administragdo Publica.
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2.1. Administracdo Publica Portuguesa

A Administracdo Publica Portuguesa pode ser definida como o conjunto de
organizagdes e instituicdes nacionais que dependem directamente do Estado, com um
conjunto de fungbes muito diversificadas, as quais, no essencial, devem servir o Estado
e o0 cidadao portugués. Esta Administragdo encontra-se organizada, no sentido organico,
de acordo com a sua relagdo com o governo, incluindo, assim, a Administragéo Directa,
a Administracdo Indirecta e Administragdo Autonoma. A Administragdo Pdblica no
sentido material € a actividade desenvolvida pelo sistema de 6rgdos, servicos e agentes
do Estado e das entidades publicas (Homepage da DGAPY).

Entende-se por Administracdo Directa do Estado (Lei n°4/2004 de 15 de Janeiro) o
conjunto dos 6rgdos, servicos e agentes do Estado que visam a satisfacdo das
necessidades colectivas. Engloba os servigos centrais com competéncias em todo o
territorio nacional, caso da Direccdo Geral de Viagdo, e o0s servigos periféricos ou
regionais que se caracterizam por terem uma accdo limitada, caso das DireccOes

Regionais de Educacdo e dos Governos Civis, por exemplo (Homepage da DGAP).

J& a Administracdo Indirecta do Estado (Lei n°3/2004 de 15 de Janeiro) agrega as
entidades publicas dotadas de personalidade juridica e autonomia administrativa e
financeira (cada uma delas associada a um ministério, designado por ministério de

tutela), as quais podem ser agrupadas em i)Servicos personalizados - Pessoas colectivas

de natureza institucional dotadas de personalidade juridica, como por exemplo o
Instituto Nacional de Estatistica e o Laboratério Nacional de Engenharia Civil; ii)
Fundos personalizados - Pessoas colectivas de direito publico, instituidas por acto do

poder publico, com natureza patrimonial, como por exemplo os Servigos Sociais das

Forcas de Seguranga; e as iii) Entidades publicas empresariais - Pessoas colectivas de

natureza empresarial, com fim lucrativo, que visam a prestagcéo de bens ou servicos de
interesse publico, com a totalidade do capital pertencendo ao Estado, caso dos Hospitais
(Homepage da DGAP).

A Administragdo Autonoma engloba as entidades que prosseguem interesses proprios

das pessoas que as constituem e que definem autonomamente e com independéncia a

1> Direccdo Geral da Administragdo e Emprego Publico
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sua orientagéo e actividade. Estas entidades s&o i) Administracio Regional Aut6noma™®

que transcreve a organizagdo da Administracdo Directa e Indirecta do Estado,

aplicando-a a uma regido autbnoma, sendo exemplos as Regides Auténomas dos Acores

17
I

e da Madeira; i) Administracdo Local™" que segue a organizacdo da Administracdo

Directa e Indirecta do Estado, aplicando-a a um nivel local e as iii) Associacfes
Publicas - Pessoas colectivas de natureza associativa, criadas pelo poder publico para
assegurar a prossecucgéo dos interesses ndo lucrativos de um grupo de pessoas que se
organizam para a sua prossecugdo - caso das Ordens Profissionais, por exemplo
(Homepage da DGAP).

A abrangéncia destas entidades € de natureza territorial, no caso da Administracdo
Regional (Auténoma) e da Administracdo Local (Autbnoma), e de natureza associativa,
no caso das Associagdes Publicas.

O que distingue as Administrages Directa e Indirecta do Estado da Administracdo
Regional (Autonoma) € a sua competéncia territorial e material. Na verdade, enquanto
no caso da Administragcdo do Estado as suas competéncias respeitam a todas as matérias
e sdo exercidas sobre todo o territorio nacional, os 6rgdos, agentes e servicos da
Administracdo Regional (Auténoma) tém as suas competéncias limitadas as matérias de
interesse das populacGes destas regides, que ndo sejam constitucional e estatutariamente
limitadas a administragdo do Estado (como acontece com a defesa nacional e relagdes
externas, por exemplo) e exercem estas competéncias exclusivamente sobre o territério
da respectiva regido e nos limites da autonomia regional definidos na Constituicdo da
Republica e nos respectivos Estatutos politico-administrativos (Homepage da DGAP).

A Administracdo Local (autonoma) obedece a um modelo organizativo semelhante,
dividido em servicos de Administracdo Directa (centrais e periféricos) e de
Administracdo Indirecta (entidades publicas empresariais). A Administragdo Local
(autbnoma) é constituida pelas autarquias locais, que sdo pessoas colectivas de base
territorial, dotadas de Orgdos representativos proprios, visando a prossecucdo de
interesses especificos das respectivas populacbes. As competéncias dos Orgaos e

18 Titulo VII da Constituicdo da Republica Portuguesa
7 Titulo VIII da Constituicdo da Republica Portuguesa
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servicos da Administracdo Local (autonoma) estéo restringidas, também, ao territério da

respectiva autarquia local e as matérias estabelecidas por lei (Homepage da DGAP).

Por ultimo, as Associa¢des Publicas sdo pessoas colectivas de natureza associativa,
criadas pelo poder publico para assegurar a prossecucdo dos interesses ndo lucrativos de
um grupo de pessoas organizadas. Sao exemplos deste tipo de Associagdes as Ordens
profissionais e as Camaras dos Solicitadores, dos Despachantes Oficiais e dos Revisores
Oficiais de Contas, j& que constituem associagdes dos membros das respectivas
profissdes que regulam e disciplinam o exercicio da actividade do conjunto dos seus
associados (Homepage da DGAP).

2.1.1. Caracterizacao dos Servicos Publicos Portugueses

Os servicos da Administragdo Publica a considerar no ambito deste trabalho sdo, nos
termos da alinea c) do artigo 161.° da Constituicdo da Republica em articulagdo com a
Lei n.° 4/2004de 15 de Janeiro, aqueles que integram a Administracdo Directa do
Estado. Estes servicos sdo definidos, de acordo com a sua fun¢do dominante, ou seja,
servigos executivos, servigos de controlo, auditoria e fiscalizagdo e servigos de
coordenacdo (n° 2 do artigo 11.° da Lei n.° 4/2004de 15 de Janeiro).

Os Servigos Publicos podem ainda ser caracterizados, atendendo a natureza da sua
missdo, como i) Prestadores de servigos, orientados para a satisfacdo das necessidades
dos cidaddos/empresas ou outras entidades, disponibilizando produtos ou servigos que
as satisfacam; ii) Reguladores, quando a funcéo principal se encontra orientada para a
garantia dos comportamentos que protegem a sociedade de ameacas de diferente
natureza, como o ambiente, infra-estruturas e outros; iii) De promog¢do ou fomento,
quando a funcdo principal consiste no incentivo a actividade de terceiros, através de
diferentes modalidades, a criagdo ou manutencdo de infra-estruturas consideradas
imprescindiveis ao desenvolvimento socioeconémico; iv) Orgdos consultivos® que
tem como funcdo preparar, acompanhar e avaliar as politicas publicas (Sampaio et al.,
2011).

18 No 1 do art. 7°da Lei n.° 4/2004de 15 de Janeiro
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Dependendo da caracterizagdo dos Servigos Publicos, a natureza dos destinatarios da
accdo destes, determina ndo sé os referenciais de apreciacdo dos resultados da sua
accdo, como permite clarificar os interesses e expectativas presentes. A natureza da
relagdo estabelecida entre a Administracdo e os seus destinatarios pode estender-se
desde uma relacdo de cidadania, com direitos e deveres (exigindo participagéo,
influéncia nas decisdes e no controlo), até uma relacdo de utente, que espera a prestacao
de um servico, ou mesmo de cliente, quando paga, directa ou indirectamente, a obtengéo

de um produto (Sampaio et al., 2011).

No caso dos Servicos Publicos, os destinatarios ndo podem ser encarados apenas como
clientes, uma vez que estes tém direitos que Ihe advém do facto de pagar e de haver uma
troca, sem que praticamente Ihe sejam imputados deveres. No entanto, o cidaddo tem
deveres e direitos que podem ndo resultar no pagamento, pelo menos directo, do
servico, mas da sua posi¢do de contribuinte e da natureza do proprio servi¢o publico,
situacdo esta que pode desencadear uma relacdo especifica mais forte (Sampaio et al.,
2011).

Neste contexto podem ser considerados como stakeholders dos Servigos Publicos, entre
outros, os cidad&os, as organizagdes, a sociedade, no seu conjunto, 0 Governo ou outras
instancias do sistema politico, outros servigos da Administracdo Publica, os proprios
funcionarios publicos e alguns organismos especificos (Sampaio et al., 2011).

Relativamente as ac¢des da realizacdo de servigos e produtos nos Servicos Publicos,
estas ndo sdo dissociaveis das politicas publicas definidas pelo Governo ou por outras
instancias de decisdo politica. Sendo assim, considerar a Qualidade, nomeadamente na
componente grau de satisfacdo dos stakeholders, exige que esta esteja contemplada ao
nivel das politicas pablicas, no que estas determinam relativamente & escolha de
publicos-alvo, a relacdo custo/beneficio, relagdo quantidade/qualidade e as formas de
intervengédo. Estas formas de intervencdo estdo essencialmente relacionadas com o
estado dos conhecimentos sobre as matérias em causa, com opcdes de politica e
gestionarias e com a avaliacdo das formas de intervencdo, no que respeita, em

particular, ao grau de eficcia demonstrada (Sampaio et al., 2011).
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2.1.2. Gestdo publica, governacdo e Qualidade

A Administracdo Publica caracteriza-se ainda, por uma cultura centrada na criacdo de
estruturas e normas aumentando assim 0s riscos associados & implementacdo de
sistemas de Gestdo da Qualidade, em especial quando se criam novas estruturas e se
nomeiam novos responsaveis, pelo que é condicdo indispensavel para o sucesso, a
articulacdo da Gestdo da Qualidade com a gestdo em geral. Contudo, com excepc¢éo de
organizacOes de grande dimensdo, ndo parece desejavel a criacdo de uma estrutura ou
funcBes centradas exclusivamente na garantia da Qualidade. Pelo contrério, esta deve
envolver todos os niveis da gestdo, da gestdo do topo a gestdo intermédia, sem prejuizo

da especificacdo das obrigagdes a ela inerentes. (Sampaio et al., 2011).

O mesmo autor refere ainda, a necessidade de existir uma interacgdo entre uma boa
administracdo e uma boa governacdo, uma vez que ndo € possivel uma correcta
definicdo das politicas publicas e, muito menos, um grau de execucdo das mesmas, sem
uma Administracdo que funcione de forma eficaz e eficiente, a0 mesmo tempo que ndo
é possivel uma boa gestdo publica nos Servigos, sem que exista uma clara e correcta

definigdo das politicas pablicas.

O conceito de nova gestdo publica'®, segundo o comité de gestdo plblica da
Organizacdo para Cooperacdo e Desenvolvimento Econémico (OCDE), foi definido
como um novo modelo dirigido a desenvolver uma cultura orientada ao desempenho,
com uma menor centralizagdo do sector publico (Santos etal., 2007), onde a Qualidade
tem um papel primordial na elaboracdo de instrumentos de apoio a decisdo dos
diferentes utilizadores dessa informagdo, sendo indispensavel a utilizacdo de

indicadores para avalia-la (Mella, 2003).

A necessidade crescente de gerir 0s recursos publicos de uma forma rigorosa e
transparente, associada a necessidade de o fazer de forma eficiente, eficaz e

economicamente sustentavel, tem impulsionado um conjunto de procedimentos de

19De acordo com Frederichson (1996) e Julve (1998), a nova gestéo publica caracteriza-se por ter menos
regulacdo, ter uma gestéo orientada para o cliente, ter énfase na responsabilidade da gestdo e modificacéo
para a melhoria, introducdo das nogBes de competéncia e mercado, adoptar métodos de avaliagdo e
técnicas de gestdo, descentralizar e por Ultimo, a efectuar a reorganizacdo e implantacdo da funcao
publica na gestéao e reformas.
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apoio e de avaliacdo dessa mesma gestdo. Por outro lado, os gestores publicos precisam
de ferramentas que fundamentem a utilizacdo dos recursos disponiveis, bem como da
deteccdo de possiveis desvios relativamente ao planeado de forma a poderem adoptar as

x~20

medidas adequadas para as corrigir. Os indicadores de gestdo™ podem ser, na opinido

de Sanchez e Alonzo (2003), uma destas ferramentas a utilizar pelos gestores publicos.

Segundo Mella (2003), a gestdo publica tem de se guiar por principios de economia,
eficacia e eficiéncia, pelo que se torna necessario a implementacdo de técnicas de gestdo
que permitam avaliar esses trés principios. Todavia, muitas vezes, as técnicas de gestdo
ja tdo utilizadas no sector privado, ndo se aplicam directamente na Administragdo
Plblica, pois na maior parte dos casos, ndo se pode medir a actividade em termos
monetarios, mas sim efectuar uma analise dos custos incorridos e medir o grau de

efectividade e satisfacdo dos utilizadores dos servigos.

Mella (2003) apresenta, num guia, como hierarquizar e relacionar as interrogagcoes que
tém de se fazer, de forma a elaborar adequadamente os indicadores de gestéo, e que séo:
i) que actividades se efectuam; ii) o que é que se quer avaliar; iii) quem é o destinatario
ou utilizador da informagéo; iv) qual a periodicidade da avaliagdo; v) quais sé&o 0s
standards e vi) qual a tolerancia definida.

De acordo com Corral e Urieta (2001), esta nova gestdo publica obriga a passar duma
perspectiva de administrar seguindo instrucdes, para a perspectiva de gerir e obter
resultados, pelo que, para se atingirem estas novas metas, a gestdo publica deve adaptar-
se a utilizagdo de técnicas e ferramentas habitualmente utilizadas pelo sector privado,
tais como, o uso generalizado de indicadores estratégicos e de gestdo, necessarias para a

avaliacdo do grau de consecucdo dos objectivos planeados.

Neste contexto, salienta-se a importancia dos indicadores de gestdo e a forma como
estes devem ser apresentados aos diferentes utilizadores, com o objectivo de analisar,

2 Segundo Fernandes e Guzmén (2003), os indicadores de gestdo, sio meios através dos quais se pode
declarar a informacéo relativa aos objectivos de uma organizagao, a actuacdo que leva a cabo para atingir
esses objectivos, 0s recursos que consome e que obtém em consequéncia dessa actividade e ainda, realizar
uma avaliacdo e acompanhamento periddico da situacdo e do desempenho organizacional.
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avaliar e comparar a eficicia, eficiéncia e sustentabilidade econdmica e,
simultaneamente, apoiarem a gestdo. Por outro lado, deve haver uma conciliagdo entre
estes indicadores e aqueles que sdo apresentados no Quadro de Awvaliagéo e
Responsabilizagdo (QUAR), imposto pelo Sistema de Avaliagdo do Desempenho dos
Servicos da Administragdo Publica (SIADAP). %

De acordo com Marques e Almeida (2005) a gestdo sé pode ser feita havendo uma
monitorizacdo e o controlo respectivo. No mesmo sentido, Mella (2003), considera que
a gestdo de qualquer entidade publica, pelo facto de ter de reger-se pelos principios de
eficiéncia?, eficacia® e de economia®®, torna obrigatoria a implementacdo de técnicas

de gestdo capazes de os avaliar.

No que respeita a Qualidade, a actuacéo dos servicos publicos depende da qualidade das
politicas e estratégias definidas nesta area, necessitando assim do empenho e apoio dos
politicos, do envolvimento dos colaboradores, dos dirigentes e do publico em geral
(Ancarani e Capaldo, 2001; Carapeto e Fonseca, 2006). Por outro lado, partindo do
pressuposto que a governacdo ndo é neutra, antes incorpora escolhas, representando
opcoes entre conflitos de interesses, entdo o juizo de valor sobre a qualidade da acgédo
publica estard, assim, condicionado pelo conjunto dos interesses em jogo (Sampaio et
al., 2011).

Na opinido dos mesmos autores, Qualidade e gestdo néo sdo a mesma coisa, mas tém de
ser encaradas de forma conjunta. No ambito da Administracdo Publica espera-se da
gestdo a garantia de um adequado cumprimento da missdo de Servigo Pablico, de

acordo com a envolvéncia conjuntural e com as op¢des de politica, o que significa uma

2! Este assunto sera desenvolvido no capitulo 3.

2Sendo o grau de eficiéncia obtido pela relagdo entre os recursos consumidos e os bens e servicos
produzidos. O grau de eficiéncia de actuacdo de uma instituicdo sera dado pela relagdo entre os recursos
consumidos e os bens e servicos que se produzem (Fernandes, 2000). Ou segundo Caiado e Pinto (2001),
€ 0 méaximo de rendimento com o minimo de dispéndio.

2 eficacia é medida, pelo grau de cumprimento dos objectivos previamente fixados e incluidos na sua
missao.

*Economia é a operagio que consome 0S recursos necessarios em qualidade e quantidade ao menor custo
possivel.
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pertinente e eficaz accdo, com uma eficiente utilizacdo dos recursos disponiveis,

concretizando objectivos de adequacéo, eficacia, qualidade e eficiéncia.

Como visto no capitulo anterior, podemos definir Qualidade como o conjunto das
propriedades inerentes aos produtos e servigos disponibilizados que permitem a
satisfacdo dos seus stakeholders, de acordo com os respectivos requisitos de exigéncia.
No entanto, ndo existe Qualidade sem uma boa gestdo, mas uma boa gestdo ndo se
esgota em produtos ou realizagdo de servigcos com qualidade, ndo os podendo, todavia,
dispensar (Sampaio et al., 2011).

2.1.3. Desafios e tendéncias futuras

No que respeita a Administragdo Publica, e tal como referido anteriormente, os produtos
ou servicos prestados devem cumprir os principios da economia, eficiéncia e eficacia, o
que obriga ao desenvolvimento de novas formas de gestdo e conduz a necessidade de
formulacéo e desenvolvimento de indicadores que permitam avaliar a gestdo publica na
perspectiva de que, o cumprimento do seu objectivo social, ndo pode substituir a
responsabilidade, o desempenho e a gestdo efectiva dos recursos financeiros, técnicos e
humanos (Mella, 2003).

“Criar uma Administracdo Publica que ponha as pessoas em 1° lugar: cortando as despesas

desnecessarias, servindo os clientes, reforcando a capacidade de decisdo dos seus funcionarios,

ajudando as comunidades a resolverem os seus proprios problemas e estimulando a qualidade” (Gore,

1994:45)

Torna-se, por isso, necessario definir estratégias de mudanca e de flexibilidade, através
de novas filosofias de gestdo, capazes de se adaptarem a evolugdo da envolvente
externa, tendo presente a qualidade do servigo, a satisfacdo do cidad&o, a diferenciagédo
e a assisténcia. Com efeito, na Administracdo Publica, a Qualidade estd em grande
medida ligada a cidadania, pois sdo 0s cidaddos que elegem 0s seus representantes
politicos para gerir os assuntos do Estado e que financiam o sistema, esperando assim e
cada vez mais uma Administracdo Publica eficiente e eficaz (Ancarani e Capaldo, 2001;
Carapeto e Fonseca, 2006; Cardoso, 2008).
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As grandes linhas da reforma na Administracdo Publica, segundo Azevedo (2007),
traduzem-se no aumento da eficacia e da qualidade dos servicos, para que 0S mesmos
sejam mais céleres, simples, adequados e disponiveis aos cidaddos, bem como, no
aumento da sua da eficiéncia em termos de utilizagdo de recursos associados a prestacéo
dos servicos, tendo como base, a motivacdo e a valoriza¢do dos funcionérios publicos,

apostando na sua formacdo e qualificacéo.

Neste enquadramento, os modelos referidos no capitulo anterior, ou outros,
nomeadamente aquele que é proposto no capitulo 5 deste trabalho e que resultou de um
estudo de caso, poderdo ser utilizados como orientagdo para a definicdo de politicas de
mudanca e de melhoria do desempenho organizacional nas reformas da Administracdo
Publica.

2.2. A Qualidade em Servigos Publicos Portugueses
2.2.1. Modernizagdo Administrativa

No seio da Administracdo Publica Portuguesa (APP) surgiram diversos desafios e
oportunidades de mudanga, resultantes de um conjunto de factores, a que ndo séo
alheias as pressdes ao nivel financeiro e os condicionalismos inerentes a participa¢do no
Mercado Unico, as exigéncias crescentes dos cidad&os face aos servigos publicos, bem
como, a necessidade de melhor conceber e executar as politicas publicas (Silva, 2000).

As transformacGes que entretanto se verificaram produziram impactos importantes na
APP, as quais se comecaram a fazer sentir com a reforma iniciada em 1986. A primeira
fase deste movimento reformador caracterizou-se, essencialmente, pela adopc¢édo de
medidas de desburocratizacdo e simplificacdo de processos administrativos, com o
objectivo de melhorar a relagéo entre os cidadaos e a Administracdo, das quais sobressai
a entrada em vigor do Cédigo do Procedimento Administrativo (Decreto-Lei n.° 442/91,
de 15 de Novembro), considerada a medida mais importante nesta matéria (Oliveira
Rocha, 2006).
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Face aos compromissos assumidos pelos sucessivos governos para o investimento na
Qualidade, surgiram na década de 90, iniciativas que marcaram o verdadeiro impulso
destas questdes na APP (Gongalves e Monteiro, 1999), levando a que, terminada a fase
da desburocratizacdo, se tenha passado a etapa da melhoria da qualidade do servigo
publico (Oliveira Rocha, 2006). Assim, a par da reforma e modernizacdo
administrativas, inicia-se a fase da “Gestdo da Qualidade nos Servigos Publicos”, tendo,
a partir de entdo, surgido diversos programas e projectos para a Qualidade, os quais
foram, na sua maioria, da responsabilidade do Secretariado para a Modernizagédo
Administrativa (SMA).

Para além do vasto conjunto de publicagcBes de carécter essencialmente pedagodgico
sobre Qualidade na APP, o SMA esteve na base de importantes iniciativas, tais como, a
“Carta para a Qualidade dos Servicos Publicos”, aprovada em 1993 pelo Conselho
de Ministros, que convidava ministérios e municipios a desenvolver cartas sectoriais,
estabelecendo padrbes de qualidade e anunciando compromissos com o cidadéo,
considerado o centro da preocupacdo do servigo publico; a “Carta Deontoldgica do
Servigo Publico”, onde se estabeleciam os deveres dos funcionarios, no que respeita a
qualidade do atendimento e a execugdo do servico publico; e 0 “Prémio Qualidade em
Servigos Publicos” para distinguir organismos publicos pela implementagdo de préticas
de Qualidade.

A actuagdo do SMA incluiu, ainda, a celebracdo de Protocolos de Modernizacdo
Administrativa com diversos organismos da APP central e o incentivo a aplicacdo da
Estrutura Comum de Avaliagdo (CAF).

A partir de 1998, evoluiu-se para a etapa do desenvolvimento de modelos de exceléncia
no sector publico (Oliveira Rocha: 2006), tendo sido marcante a publicagdo, neste
periodo, de dois diplomas fundamentais (ainda em vigor): o Decreto-Lei n.° 135/99, de
22 de Abril, que define os principios gerais de actuacdo da APP face ao cidaddo, e
sistematiza orientacdes da modernizagdo administrativa; e o Decreto-Lei n.° 166-A/99,
de 13 de Maio, que institui o Sistema de Qualidade em Servicos Publicos (SQSP).

39



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

De acordo com o artigo n.° 3 do Decreto-Lei n.° 166-A/99, a Qualidade em servigos
publicos € entendida como “... uma filosofia de gestdo que permite alcangar uma maior
eficacia e eficiéncia dos servicos, a desburocratizagdo e simplificacdo de processos e
procedimentos e a satisfacdo das necessidades explicitas e implicitas dos cidad@os”. No
n.° 1 do artigo 4° deste Decreto-Leli, refere-se que o SQSP “... visa proporcionar aos
servicos e organismos da Administracdo Publica os mecanismos de demonstracdo de
qualidade dos seus procedimentos, dos seus sistemas e dos seus bens e servigos, de
acordo com um conjunto de principios de gestdo eficaz e eficiente e funcionamento
desburocratizado”, enquanto no n.° 2 deste mesmo artigo, se refere que o SQSP pode
adoptar principios e metodologias do Sistema Portugués da Qualidade, aprovado pelo
Decreto-Lei n° 234/93, de 2 de Julho, o qual integra o IPQ - Instituto Portugués da
Qualidade (entidade portuguesa filiada na 1SO).

No entanto, os certificados e os cursos para instrucdo de auditores da Qualidade
previstos no Decreto-Lei n® 234/93 (art.° 10° a 15°) ndo se verificaram na pratica, pelo
que muitos servicos passaram a procurar a certificacdo através das normas 1SO (Oliveira
Rocha, 2006).

No final de 2001 é extinto o SMA e as competéncias que lhe estavam incumbidas no
ambito da promocdo do SQSP e o desenvolvimento das questdes da Qualidade na APP
passam para o Instituto para a Inovagdo na Administragdo do Estado (IIAE). Sob a
responsabilidade do IIAE, é publicado o Decreto-lei n.° 4/2002, de 4 de Janeiro, que
aprova 0 novo enquadramento juridico do Sistema Portugués da Qualidade (SPQ).
Todavia, o IHAE foi extinto em 2002 (Decreto-Lei n.° 215/2002, de 22 de Outubro),
tendo as suas atribui¢des, no dominio da Qualidade nos servicos publicos, passado para
a Direccdo-Geral da Administracdo Publica (DGAP), no seio da qual foi criado o
Departamento para a Modernizacdo e Inovagdo Organizacionais (DMIO), com a misséo
de promover, no ambito da APP, a gestdo pela Qualidade, os novos modelos de

organizagéo e a sociedade da informacéo.

Em 2004, reforca-se na Administracdo Publica a cultura da medicdo da performance
organizacional orientada para os resultados criando-se o Sistema Integrado de Avaliagéo
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do Desempenho da Administragdo Publica (SIADAP) (Lei 10/2004) e a promogdo da
utilizagdo da CAF.

Posteriormente, através da Resolucdo do Conselho de Ministros n.° 90/2005%, de 13 de
Maio, o Governo decidiu criar, uma estrutura operacional, flexivel e transversal aos
varios departamentos ministeriais e organismos publicos, a Unidade de Coordenacdo da
Modernizacdo Administrativa (UCMA), com responsabilidades no ambito da
modernizacdo administrativa e cujas competéncias sdo identificar, seleccionar e
promover iniciativas transversais & APP desenvolvendo mecanismos de monitorizacdo e
de comunicagcdo dos respectivos resultados. Das suas iniciativas destacam-se: i) 0
“Simplex 2006, que se constitui um Programa de Simplificagdo Administrativa e
Legislativa visando garantir uma resposta pronta e eficaz as necessidades dos cidad&os e
das empresas; ii) o Programa de Reestruturacdo de Administracdo Central do Estado
(PRACE), Resolucéo do Conselho de Ministros n® 124/2005, de 4 de Agosto, propondo-

se ganhos de eficiéncia através da simplificagdo e racionalizagdo de estruturas.

Recentemente, o Decreto-Lei n°116/2007, de 27 de Abril, e a Portaria 92/2010 de 12 de
Fevereiro, instituem a Agéncia para a Modernizagéo e de Simplificagdo Administrativa
(AMSA) com a missdo identificar, desenvolver e avaliar programas, projectos e acg¢oes
de modernizacdo e de simplificacdo administrativa e promover, coordenar, gerir e
avaliar o sistema de distribuicdo de servicos publicos, no quadro das politicas definidas
pelo governo. Em 2008 a AMSA cria uma plataforma colaborativa de apoio a partilha
de informagdes sobre a modernizagdo, inovagdo e simplificagdo administrativas da

Administracdo Publica a que chamou Rede Comum de Conhecimento (RCC).

Das Ultimas medidas a ser implementadas em termos de Qualidade na Administracdo
devemos referir o Simplex Autérquico 2010/2011.

Todos estes passos sdo acompanhados por um investimento substancial no
desenvolvimento da prestacdo dos servigos online. Esta tendéncia portuguesa esta em

25Actualmente, o DMIO e a UCMA sdo as duas entidades governamentais que tém as atribuicbes da
coordenacdo da qualidade nos servicos publicos.
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linha com as prioridades internacionais. De facto, a crescente utilizagdo do computador
e da Internet tém sido, em termos mundiais, encaradas como uma oportunidade a
aproveitar pelos organismos publicos, no sentido de disponibilizarem um maior nimero
de servicos via digital, tornando a Administracdo Publica menos burocratica, mais

eficaz, mais répida e mais proxima do cidad&o/utente.

2.2.2. Gestdo da Qualidade nos Servicos Publicos

Uma cultura de Qualidade, numa organizagdo, pressupde uma gestdo centrada nos
resultados e na satisfagdo dos seus clientes, precisdo nos objectivos, rigor no controlo e
avaliacdo das actividades realizadas bem como na melhoria continua da mesma,
utilizando ferramentas de analise quantitativa (Azevedo, 2007). Dai que ndo seja
possivel impor a Qualidade ao nivel dos objectivos de gestdo e do desempenho
profissional sem o reforgo da capacidade e das competéncias, e sem a introducéo de
uma cultura de gestdo na Administracdo Publica preocupada com a qualidade das
actividades desenvolvidas internamente de forma a melhorar os produtos e a forma

como 0s servigos sdo prestados (Deming, 1986, Juran, 1974, e Feigenbaum, 1961).

No entanto, ainda que de forma ndo explicita, a Qualidade esta hd muito presente nas
preocupacdes das Administragdes Publicas. Beltrami (1992) (citado em Loffler, 2005) e
Carapeto e Fonseca (2006), distinguem trés fases distintas no desenvolvimento da
Qualidade nos servigos publico. A primeira fase corresponde a Qualidade no sentido do
respeito pelas normas e pelos procedimentos, significando a auséncia de arbitrariedade
ou correccdo formal. A segunda fase, a partir dos anos 60 do século passado, com a
divulgacdo da gestdo por objectivos, equipara a Qualidade ao conceito eficécia,
significando a auséncia de erros mas tambeém a ligagdo ao objectivo do servico. Por fim,
uma terceira fase, a partir da década de 80, faz corresponder a Qualidade a satisfagdo do
cliente, assimilando a noc¢éo de Gestdo da Qualidade Total do New Public Management
ou, Nova Gestdo Publica. Esta etapa, coincidente com o aparecimento da Gestdo pela
Qualidade Total (TQM - Total Quality Management) nos EUA, transporta consigo o
redireccionar de atencdes para a satisfacdo do cliente. As iniciativas de modernizagao na
linha da Nova Gestdo Publica tornaram mais ténue a dicotomia entre publico e privado,
na maior parte dos paises ocidentais (Carapeto e Fonseca, 2006).
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A implementacdo de sistemas de Gestdo da Qualidade no sector publico, segundo
Gaster (1995), deve atender: i) aos valores do sector publico; ii) & accountability®®
democratica?’, profissional®® e de gestdo®®; iii) as relagdes com o plblico®; iv) as
cadeias de servigco longas e complexas; e v) aos constrangimentos legais, financeiros e

politicos.

J& Sampaio et al. (2011), consideram que a Gestdo da Qualidade nos servigos publicos
sera exequivel, se forem consideradas algumas premissas: i) 0 compromisso evidente da
direccdo face aos elementos da organizacdo; ii) a interiorizacdo e implementacéo
demodelos de Gestdo da Qualidade nos aspectos da gestdo desde o diagndstico, a
definigéo de objectivos, passando pelo acompanhamento e avaliacdo; iii) a comunicagéo
eficaz e assertiva abrangendo todos os intervenientes dentro da organizacdo; iv) o
estabelecimento de parcerias com outras entidades que contribuam para uma melhor
identificacdo das necessidades, dos problemas tirando partido das sinergias e recursos;
V) a motivagdo de todos 0s que constituem a organizacao para aderirem aos principios e
procedimentos que garantem a qualidade da realizagcdo dos produtos e ou dos servigcos
que prestam; e vi) a participacdo, enquanto envolvimento, apoiado pela gestdo, dos
diferentes profissionais nos servicos, o que pressupde métodos interactivos de trabalho,
integracdo em equipas, apresentacdo de ideias e sugestdes, e aplicacdo individual dos

principios da Qualidade.

Por isso, Branco (2008), realca a importancia das obras de Crosby, Deming,
Feigenbaum, Ishikawa, Juran e Taguchi, considerados os Gurus da Qualidade, por estas
incluirem a criacdo, o desenvolvimento e a aplicagdo de conceitos inovadores
relacionados com a Gestdo da Qualidade, aproximando a linguagem dos engenheiros a
dos gestores e conseguindo, deste modo, passar a mensagem de que a Qualidade deve
ser vista como uma funcdo da gestdo global de qualquer estrutura organizacional,

incluindo as organizacdes publicas.

*®prestacdo de contas

*perante os eleitores

perante superiores

“perante responsaveis politicos
Clientes e cidadaos
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2.2.2.1. O papel do Dirigentes

O empenho dos dirigentes de topo para a concretizagdo dos objectivos, nomeadamente a
implementacdo de estratégias de Qualidade numa organizacdo, é fundamental,
independentemente do sector de actividade (Carapeto e Fonseca, 2006; Montgomery,
2003; Kotter, 1998).

Sampaio et al. (2011), consideram necessario agir nalguns aspectos que sao
fundamentais na APP, nomeadamente: i) na cultura organizacional, devendo-se
privilegiara qualidade na prestacdo do servico; ii) nacompeténcia da gestdo
relativamente aos dominios técnicos e comportamentais; iii) na capacidade de lideranca,
como agentes influenciadores de comportamentos; e iv) nas competéncias técnicas, no
que respeita a métodos e técnicas intrinsecas as diferentes fases do processo de melhoria
da Qualidade.

Segundo 0s mesmos autores, agira o nivel da cultura organizacional pressupde: i)um
reconhecimento claro dos valores a reforcar face aos requisitos da Qualidade; ii) um
correcto diagnéstico da cultura dominante, entendendo o0s seus pontos de
conflitualidade, as suas tendéncias e potencialidades perante os desafios do futuro; iii) a
identificacdo dos valores que devem ser reforgcados e apoiados junto dos colaboradores,
dando formacao, estimulando o acesso a informacéo e a participacdo em redes; e iv) a

clarificacdo da estratégia de acgdo capaz de permitir alcancar os objectivos definidos.

No decurso destes processos, a gestdo assume um papel crucial, pelo que o reforgo das
competéncias nesta area, bem como das capacidades de lideranca, constitui uma
necessidade actual na Administracdo Publica, merecendo cuidado especial ao nivel das
politicas publicas. A lideranca, enquanto capacidade para influenciar terceiros com vista
a uma actuacdo comum, é, naturalmente, uma condicdo importante para se criar um

clima de participacdo e implicacdo no processo de mudanca (Sampaio et al., 2011).

Todavia, uma boa gestdo e lideranca pressupfem a existéncia de valores sélidos,
capazes de influenciar pelo seu reconhecimento e constancia nos comportamentos, e

uma visédo com futuro, que oriente como fazer e que dé sentido ao que se faz (Sampaio
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et al., 2011). Seguindo esta l6gica, os lideres devem motivar as pessoas e dar o exemplo
desenvolvendo atitudes e adoptando comportamentos que se coadunam com a visao que
preconizam, tais como adoptarem um estilo de gestdo aberto e participativo apoiando as
pessoas que acreditam na mudanca, eliminando simbolos de status®!; solicitarem aos
seus colaboradores pedidos realistas mas que constituam um desafio; reconhecer o
mérito publicamente, censurar sem desencorajar, e conversar informalmente com os

colaboradores, entre outros possiveis exemplos (Dale e Bunney, 1999).

A capacidade de lideranca ndo se adquire unicamente atraves da formacdo, pelo que
deve ser reforcada com experiéncias reflectidas, tirando partido das boas préticas
aprendendo com os erros e alimentando foruns de andlise das praticas quotidianas.
Actualmente a ideia do dirigente como empreendedor e orientador desafia todas as
teorias tradicionais®* (Carapeto e Fonseca, 2006).

Todos os dirigentes tém que, definitivamente, assumir as preocupacOes relativas a
Qualidade, a par das preocupacdes com a pertinéncia da ac¢do desenvolvida, com a
eficacia na obtencéo efectiva dos objectivos fixados, com a eficiéncia na utilizagdo dos
recursos, ou seja, da necessidade do alinhamento estratégico da organizacdo com as
politicas publicas superiormente definidas e com a adequacdo as necessidades e
expectativas sociais, e de produtividade. Tal ndo invalida a necessidade da introdugéo
de fungdes de apoio a direccdo, nesta sua responsabilidade, bem como de pessoal
especializado para as desenvolver. Ndo invalida, também, que a Qualidade seja uma
preocupacdo assumida a todos o0s niveis organizacionais, incluindo os desempenhos a
nivel técnico e logistico, como valores inerentes a uma cultura de Qualidade no servico
publico. Assim surge o concito de lideranca transformacional que privilegia a mudanca
e a inovacdo baseada nas qualidades do lider® (Carapeto e Fonseca, 2006). J& Koehler
e Pankowski (1997) diziam que a aplicagdo deste modelo conduzia a um melhor
desempenho dos servicos, porque os funcionarios estavam mais motivados, trabalhavam

com mais responsabilidade e uma maior dedicagéo.

%! Estacionamentos reservados, por exemplo.
%2 Descrevem os lideres em termos de tarefas e de comportamentos orientados para as pessoas.
%8 Carisma, atencdo personalizada aos colaboradores e capacidade de comunicagéo.
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Segundo Rego (2002:8):

(...) as organizacdes necessitam de pessoas dispostas a irem mais além do que aquilo que esta

formalmente prescrito, a adoptarem comportamentos espontaneos em resposta a problemas inesperados,

a fornecerem sugestdes criativas e inovadoras para a resolucdo de problemas inéditos, a identificarem-se

com a organizacéo, denotando amor a camisola e a actuarem como bons cidaddos organizacionais”.

E para isso é necessario haver bons lideres.

2.2.2.2. Importancia e insercdo da auto-avaliacdo nos servicos publicos

Segundo Carapeto e Fonseca (2006) o inicio de um processo de auto-avaliacdo®numa
organizacdo publica encontra-se associado ao interesse que esta organiza¢do tem em
conhecer, num determinado momento, o nivel de insuficiéncias das suas praticas de
gestdo, a partir de um quadro de critérios que lhe permita elaborar um programa de
acgdes de progresso que conduzam a uma dinamica continua. Posteriormente, para que
o0 processo de melhoria continua seja implementado de forma sustentada, é fundamental
que a organizacdo avalie e monitorize regularmente as actividades que evoluem
satisfatoriamente, aquelas que se encontram estagnadas e aquelas que devem ser

melhoradas.

Estes mesmos autores consideram, ainda, que a auto-avaliacdo fornece este
enquadramento, ao gerar um feedback regular sobre a abordagem da organizacéo a
Qualidade e revelando onde esta se posiciona no que se refere ao desenvolvimento da
Gestdo da Qualidade Total. Serve também para comparar os resultados com avaliagdes
anteriores como base para iniciar o préximo ciclo de melhoria, iniciar um processo de
aprendizagem, especialmente para a gestdo, através de um exame detalhado do modelo
de Gestdo da Qualidade Total, e para identificar &reas especificas a melhorar na

organizacdo, em unidades organicas ou areas de actividade, na medida em que se

*processo baseado num sistema de metas multidimensional constituindo uma base para a gestdo
estratégica e operacional da organizagdo. A auto-avaliacdo, realizada pela prépria organizacédo, implica a
utilizacdo de um modelo de exceléncia baseado num conjunto de critérios que permite fazer um exame
global, sistematico e regular das suas actividades de gestao e resultados (Carapeto e Fonseca, 2006).
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constitui um indicador das forcas e fraquezas do desempenho de outras organizagdes. E
também uma base de comparagdo com o desempenho de outras organizagdes

comparaveis.

Para que um processo de melhoria continua numa organizacdo publica possa ocorrer de
forma sustentada, a primeira etapa rumo a Qualidade consiste em determinar o estado
actual da organizagdo (diagndstico), em estabelecer as metas de melhoria a atingir, para
poder definir o caminho que deve ser seguido, e em proceder a uma avaliacdo, através
do uso das ferramentas adequadas, do caminho percorrido. A auto-avaliagdo deve, por
isso, estar integrada no ciclo de gestdo, como sendo um dos seus elementos

fundamentais (Carapeto e Fonseca, 2006).

Além de ser mais rapida e menos dispendiosa, a auto-avaliagdo apresenta outras
vantagens que ndo sdo de menosprezar, como Seja, a contribuicdo para a diminui¢do da
resisténcia ao processo avaliativo e para o envolvimento das pessoas em todo o
processo, pelas oportunidades que estas tém de exprimir a sua opinido e contribuir para
uma melhor compreensédo dos problemas que afectam a organizacdo. Na verdade,
embora as conclusdes da auto-avaliagdo ndo sejam normalmente tdo detalhadas e
completas como as de uma anélise exaustiva realizada por peritos externos, pode, no
entanto, ter um impacto maior do que a avaliagdo externa, na medida em que esse
esforgo constitui uma percepcdo da forma como a organizacdo € vista pelos seus
colaboradores e uma fonte de ideias sobre “como” e “onde” intervir para melhorar o
desempenho da organizagdo. Apresenta-se, por isso, como uma importante fonte de
motivacdo que ndo deve ser desperdicada em qualquer programa de melhoria da
Qualidade (Carapeto e Fonseca, 2006).

Apesar de ndo ser a Unica ferramenta para implementar um programa de Gestdo da
Qualidade Total, apresenta-se, no entanto, como um bom ponto de partida para o
planeamento estratégico operativo regular na organizacdo e para assegurar a melhoria
continua da Qualidade. Até porque a auto-avaliacdo, mais do que controlar resultados,
analisa o potencial futuro da organizacdo, isto €, investiga 0 comportamento da gestao
no que respeita a aspectos como o investimento nas pessoas, a politica e a estratégia da

organizacdo e a utilizacdo sustentavel dos recursos, centrando-se, desta forma, na
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analise e melhoria continua dos factores vitais para o futuro da organizagdo (Carapeto e
Fonseca, 2006).

2.3. Motivag0es e Dificuldades

Nas Ultimas décadas, os programas de modernizacdo das administracdes publicas
lancados pelos diversos governos europeus tém assentado, em grande medida, na
implementacdo das teorias da Qualidade, ndo significando, no entanto, que a introducgéo
destas ndo tenha deixado de originar dificuldades nos servicos e de ser alvo de
discussdo entre os especialistas (Carapeto e Fonseca, 2006).

A adopgdo de sistemas de Qualidade no sector publico tem contribuido para a
clarificacdo e reforgo das preocupacdes com as caracteristicas dos produtos e servicos
disponibilizados, para o reforco do conhecimento e adequacdo das respostas as
necessidades e expectativas dos destinatarios, para a fixacdo de objectivos da Qualidade
integrados nos objectivos gerais de gestdo, para a identificagdo das causas - internas e
externas - impeditivas de uma melhor qualidade e rentabilizacdo de meios. Esta
contribuicdo permitiu a criagdo e utilizagdo de ferramentas de gestdo integradas no
ambito da Qualidade, e o desenvolvimento duma cultura centrada nos problemas, nas
necessidades, nos destinatarios e nos resultados, levando a que a Qualidade tenha vindo
a consolidar-se no seio da gestdo publica, sendo ja reconhecido o valor acrescentado que
esta pode trazer & actuagdo dos servigos publicos (Paiva e Capelas, 2002; Cardoso,
2008).

Como salienta Rocha (2006), a adopcéo de politicas da Qualidade no servigo publico
trouxe vantagens para o sector, nomeadamente ao nivel da enfatizacdo do papel do
cliente, levando este a ser mais activo na reivindicagao dos seus direitos e na exigéncia
da melhoria da qualidade da prestagdo do servi¢o publico e forcando a mudanca de

comportamentos ha muito institucionalizados.

Né&o obstante as motivagdes identificadas, diversos autores referem as dificuldades da
aplicacdo dos principios da Qualidade Total na Administragdo Publica (S& e Sintra,
2008; Rocha, 2006; Dewhurst et al., 1999; entre outros). Uma das dificuldades
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frequentemente referidas é a definicdo e identificacdo do (s) cliente (s) dos servicos
prestados pelas Administragdes Publicas (Rocha, 2006; e Swiss, 1992). Uma definicdo
estrita de cliente, a semelhanca do que acontece no sector privado, limitaria e deixaria
de fora muitas situagdes, nomeadamente porque o conceito de cliente tem, em principio,
subjacente o poder de compra e opgdo de escolha do mesmo sobre o que quer comprar e
onde comprar (Flynn, 1997); no entanto, na Administracdo Publica existem o0s
receptores directos que utilizam os servicos e os clientes indirectos que sdo apenas
pagadores de impostos (Rocha, 2006; Cardoso, 2008). E clara a existéncia de conflitos
de interesses entre estes dois tipos de clientes: as exigéncias de ambos séo diferentes,
uma vez que os pagadores de impostos se preocupam, essencialmente, com a reducdo de
custos dos servicos, enquanto os utilizadores preferem, normalmente, uma prestacéo de
maior qualidade. Por outro lado, ndo existe, por norma, um mercado para 0S Servicos
publicos. Estes operam, maioritariamente, em condi¢des de monopolio, ndo havendo
alternativa de fornecimento para os clientes insatisfeitos (Rocha, 2006). Os
contribuintes, embora, por vezes, ndo usufruindo dos servigcos, pagam 0 mesmo via
impostos, 0 que implica que as organizagdes tenham obrigacdes que ndo se esgotam
apenas na satisfacdo dos clientes imediatos (Gaster, 1995).

Também Kaboolian (1999), (cit. in Sousa, 2007) considera que a dimensdo politica e as
caracteristicas do servico publico (pago por todos, ndo exclusivo e, muitas vezes, em
situacdo de monopdlio) ddo conteudo ao argumento da “excepcionalidade” do sector
publico, no qual se baseiam as principais reservas sobre a aplicabilidade da TQM na

Administracdo Publica.

Uma outra dificuldade referida por Rocha (2006) esta relacionada com o facto de o
servico publico apresentar, ainda, a particularidade de se desenvolver num contexto
politico, no seio do qual a forte hierarquizacao organizacional e a componente social das
politicas condicionam a aplicabilidade da TQM. Segundo este autor, outro obstaculo
ainda a referir resulta da TQM ter sido, originalmente, concebida para processos
rotineiros inerentes a producdo industrial de bens e ndo para a area dos servigos. Nesta
area a qualidade do servico obtido depende em larga medida da postura e formagédo do
funcionario e como tal a propria avaliacdo de resultados e a definicdo de indicadores
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(elementos cruciais na Gestdo da Qualidade) constituirem uma tarefa mais complexa no

ambito dos servigos.

Constata-se, assim, alguma relutdncia entre os diversos autores, relativamente a
aplicabilidade de técnicas de gestdo do sector privado & Administracdo Publica. No
entanto, a existéncia de Prémios de Qualidade, comuns aos sectores publico e privado, e
a flexibilizacdo das normas 1SO 9000, no sentido de as tornar aplicaveis a todo o tipo de
organiza¢do, mostram que ndo ha razdes para acreditar que o0s instrumentos da
Qualidade, nascidos no sector empresarial, ndo sejam aplicdveis & Administragdo
Publica (S4, 2003).

No entanto, Sampaio et al. (2011) consideram que, no contexto cultural da
Administracdo Publica, o desenvolvimento de uma abordagem da Qualidade comporta
riscos, que é necessario precaver, tendo em conta a avaliacdo da introducdo de outras
abordagens®® e algumas caracteristicas inerentes ao desenvolvimento destas, como seja
0 seu caracter normativo®® e a evolucéo do seu tratamento, confundindo-se, muitas
vezes, com uma boa gestdo. Para 0s mesmos autores podem constituir riscos na
abordagem da Qualidade na Administragdo Pdblica: i) a Qualidade ser encarada como
mais uma moda, sem acrescentar valor as abordagens da gestdo em geral, quando é
expectavel a disponibilizacdo de instrumentos que viabilize objectivos especificos de
Qualidade, como a exigéncia acrescida na gestdo dos Servicos Publicos; ii) a
transposicdo da visdo da Qualidade aplicada a venda de produtos ignorando as
diferentes funcGes dos servicos publicos e os condicionalismos especificos da sua
accgdo; iii) a falta de pragmatismo, sem exigéncia de resultados concretos ao nivel dos
servigos prestados; iv) o reforco de estruturas paralelas ao sistema de direcgédo, com
custos acrescidos, sem capacidade de influenciar de forma credivel o funcionamento; v)
a disperséo da acgéo, querendo melhorar tudo ao mesmo tempo; vi) a ndo especializagédo
no uso de instrumentos especificos de melhoria da Qualidade; e vii) o descrédito nos

objectivos e preocupacgdes com a Qualidade.

**Em que os seus contributos especificos facilmente se diluiram em abordagens globalizantes e genéricas

% Que esta na origem da certificacdo
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Estes autores referem, ainda, que a implementacdo de sistemas de Qualidade na
Administracdo Publica exige uma adaptacdo as vdrias situagdes prevendo o
conhecimento e a caracterizagdo da especificidade desta. Defendem, por isso, que a
abordagem da Qualidade nos servigos publicos se faca de forma interligada com a
respectiva missao/visdo, pois 0s seus produtos/servicos e os efeitos destes terdo que ser

avaliados em fungéo da sua razéo de ser no contexto do papel do Estado.

Carapeto e Fonseca (2006) referem que é defendido por diversos autores a existéncia de
trés pontos criticos para o sucesso dos programas de Qualidade, a saber: a definicdo de
indicadores de Qualidade adequados, a utilizagdo da ferramenta de avaliagdo mais
adequada para monitorizar o progresso da organizacdo rumo a Qualidade, e a
envolvéncia dos stakeholders mais relevantes: politicos, dirigentes de topo, dirigentes

intermédios, funcionarios e os cidadaos.

As experiéncias de insucesso na Administragdo Publica relativamente a aplicagdo de
sistemas de Gestdo da Qualidade ficaram a dever-se, segundo Carapeto e Fonseca
(2006), a nao consideracdo das especificidades do sector publico na aplicacdo das
metodologias da Qualidade, designadamente i) os valores pelos quais se rege o
funcionamento do sector publico®’e ii) as organizacdes plblicas estdo inseridas em
ambientes hierarquicos e obedecem a uma ldgica de cumprimento de programas
politico-partidarios ndo dispondo de total autonomia em termos de defini¢cdo das suas
estratégias de gestdo, estando assim vinculadas ao cumprimento de objectivos que sdo
definidos exteriormente e & obediéncia de disposi¢Oes legais especificas.

Por outro lado, a existéncia de varias ferramentas e/ou modelos de gestdo, alguns de
aplicacdo obrigatdria, muitas vezes implementados de forma desarticulada e, por isso,
sem acrescentar quaisquer mais-valias aos servigos, vem realcar a importancia de
procurar uma metodologia que agregue diferentes modelos na sua aplicacdo. Este € um
dos objectivos do presente trabalho.

T A Administracdo Publica serve o cidadao.
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CAPITULO 3
A NORMA 1SO 9001, A CAF E O SIADAP

O presente capitulo resulta da necessidade de clarificar o entendimento a dar aos
requisitos dos referenciais que suportam o desenvolvimento deste trabalho.

3.1. Série 1SO 9000

A série das normas ISO 9000 foi criada pela International Standardization Organization
em 1987 e resulta de um consenso internacional sobre as boas praticas de gestdo numa
organizacdo, permitindo assegurar produtos e servi¢os de qualidade em resposta as
necessidades dos clientes. Estas boas praticas foram organizadas e classificadas num
conjunto de exigéncias normativas para um sistema de gestdo da qualidade, garantindo a
qualidade dos produtos e dos servigos através do cumprimento de requisitos que devem
estar presentes na gestdo da organizacdo (Carapeto e Fonseca, 2006).

Em 1994 ocorreu a primeira revisdo destas normas, apo0s a sua publicagdo inicial,
limitando-se a pequenas alteracGes nos referenciais em vigor (Sampaio et al., 2011).
Durante 0 ano de 1996 teve inicio uma nova revisao, que terminou com a publicacéo da
versdo do ano 2000 das normas 1SO 9000. Em Novembro de 2008 foi publicada a
norma ISO 9001:2008, tendo a mesma resultado de pequenas alteracfes textuais a

versdo do ano 2000.

As necessidades de hoje ndo sdo as mesmas de 1987, nem as de 1994, havendo cada vez
mais um ambiente competitivo quer pelo aumento da concorréncia quer pelas
exigéncias crescentes dos consumidores. Neste contexto a revisdo em 2000 das normas
da familia 1SO 9000 resultou em alteracdes profundas de forma a acompanhar a
evolucdo dos mercados e das sociedades, criando niveis de reconhecimento da
qualidade mais elevados e adoptando uma linguagem universal de gestdo mais simples,
possibilitando a sua integracdo com outros sistemas de gestdo (Pires, 2007; Miguel e
Dias, 2009), sendo que a publicacdo da 1SO 9001:2000 constitui-se numa mudanca de

enfoque pela adopgdo de uma abordagem por processos bem como pela adopgdo do
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ciclo de melhoria continua (APCER, 2010). Esta abordagem manteve-se na nova norma
ISO 9001:2008.

Esta série é constituida, por trés normas basicas, como se ilustra na Figura 7: a 1SO
9000, a ISO 9001 e a ISO 9004. A 1SO 9000 descreve os fundamentos e terminologia
dos sistemas de gestdo da qualidade, a ISO 9001 estabelece 0s requisitos de um sistema
da qualidade e é usada para certificacdo e a ISO 9004 fornece linhas de orientacdo para
a implementacdo e melhoria continua de um sistema de gestdo da qualidade, bem como

orientagdes para efectuar uma auto-avaliagdo da organizacéao (Pires, 2007).

NP EN ISO 9000: 2005 Sistemas de gestéo da qua’li(_jade
Fundamentos e vocabulario
(Sinopse)
~ Sistemas de gestéo da qualidade
NP EN ISO 9001: 2008 Requisitos
(““ Referéncia normativa™)

D “Gestao do sucesso sustentado de uma

NP EN ISO 9004: 2011 organizagéo. Uma abordagem da gestéo
pela qualidade™.

Figura 7 — Estrutura da série normativa 1SO 9000

3.1.1. A Norma NP EN ISO 9001:2008

Tal como a edigcdo de 2000, a NP EN ISO 9001:2008 encontra-se suportada nos oito
principios da gestdo da qualidade, definidos na NP EN ISO 9000:2005 com o objectivo
de que as organizacdes apresentem um melhor desempenho, atraveés da auscultacdo de
todas as partes interessadas (Carapeto e Fonseca, 2006). Estes principios foram
desenvolvidos pela 1SO nos anos 90 e espelharam, na altura, o pensamento de muitos
dos especialistas mundiais da Qualidade, como Deming, Juran, Crosby e outros
(APCER, 2010).

Segundo Carapeto e Fonseca (2006), estes principios, adaptados a Administracéo
Publica, podem ser resumidos do seguinte modo:
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e Orientacdo para o Cidadao: compreender as suas necessidades, actuais e futuras,
satisfazer os seus requisitos e esforcar-se por exceder as suas expectativas.

e Lideranca: os lideres deverdo criar e manter um ambiente de trabalho que
permita o pleno envolvimento das pessoas para se atingirem 0s objectivos da
Organizacao.

e Participacdo dos funcionarios: as pessoas, em todos 0s niveis, sdo a esséncia de
uma Organizagéo e o seu pleno envolvimento permite que as suas competéncias
sejam utilizadas em beneficio da mesma;

e Orientacdo para 0s processos: um resultado ambicionado é atingido de forma
mais eficiente quando as actividades e ou tarefas e 0s recursos associados s&o
regulados como um processo;

e Orientagdo para um sistema de gestdo: identificar, compreender e gerir
processos inter-relacionados e inter-actuantes, contribui para que a organizagéo
atinja os seus objectivos com eficécia e eficiéncia;

e Melhoria continua: a melhoria continua do desempenho devera ser um objectivo
permanente duma organiza¢do no cumprimento das expectativas dos cidadéos;

e Abordagem a tomada de decisdo baseada em factos: as decisdes eficazes sdo
baseadas na anélise de dados e de informagdes;

e Relagfes mutuamente benéficas com fornecedores: as organizagdes e 0s seus
fornecedores criam relages de beneficio mutuo e uma boa relagdo potencia a

capacidade de ambas as partes para criar valor.

A norma I1SO 9001:2008 continua a ser uma norma de exigéncias, unicamente focada
NOS Processos necessarios para transmitir a certeza de que os requisitos da qualidade do
produto ou servico exigidos pelo cliente sdo alcangados. Ela serve de modelo para a
estruturacdo e gestdo do SGQ, aplicada, no entanto, de forma personalizada as
organizagdes, sejam empresas do sector industrial, comercial e prestacdo de servigos ou
organizagOes publicas. Inclui os requisitos impostos a nivel internacional aos SGQ sem,
no entanto, descrever como estes devem ser postos em pratica, deixando, desta forma,

ao critério de cada organizacgdo a implementacédo dos critérios (APCER, 2010).

No seu contetido ela permite maior comunicagdo da organizagdo com o cliente. Um dos

aspectos importantes a destacar quanto ao conteudo € a adopgdo da abordagem por
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processos na Gestdo da Qualidade, sendo que um “Processo” sdo actividades que
recebem inputs e os convertem em outputs. Frequentemente o output de um processo é
0 input de outro. A identificacdo e gestdo sisteméatica dos processos da organizacao e as

interaccdes entre eles constituem uma “abordagem por processos”.

Tal como ja foi referido no Capitulo 1, é fundamental que a organizacdo possua a
missao e a visdo descritas, e 0s valores pelos quais se rege definidos. A concretizacgdo da
visdo e da missdo é acompanhada através de medigdes que permitem verificar o
cumprimento de objectivos, as comparagdes com o exterior e analisar tendéncias bem
como, as politicas que suportam a concretizacdo da visdo e da missdo e 0s processos que

permitem a concretizagédo desta.

O modelo de processos da 1SO 9001 consiste numa esquematizagcdo dos requisitos
gerais do SGQ, impostos pela norma. Apesar do modelo representado na Figura 8 nédo
representar detalhadamente os processos, inclui, no entanto, todos os requisitos do SGQ
para a disponibilizacdo de produtos e servi¢os conformes, como sera descrito ao longo
deste subcapitulo. Com base na imagem do conjunto dos processos do SGQ, o modelo
exemplifica também a interligacdo entre os processos. Através do circulo é alcancada
uma melhoria continua dos processos de uma organizacdo. A focalizacdo no cliente
intensificada, exigida pela norma, é visivel no modelo de processos através dos pontos
de interface ao cliente (capitulo 5.2 Focalizagdo no cliente, 7.2.1 Determinacdo dos
requisitos relacionados com o produto, e 7.2.3 Comunicagdo com o cliente).

A gestdo de topo é incitada no capitulo 5.2 da norma a assegurar que 0S requisitos do
cliente sdo determinados e realizados. A comunicagdo com o cliente (7.2.3) desempenha
um papel importante, para aléem da determinacdo dos requisitos relacionados com o
produto (7.2.1), e é assegurada pela inclusdo atempada do cliente nos processos, 0 que
significa que os requisitos do cliente sdo tidos em conta ja durante a concepcao e o
desenvolvimento do produto ou servigo. Da parte do cliente deve existir o
acompanhamento de todo o processo da concepgéo e do desenvolvimento do produto ou
servico, pelo que Ihe devem ser facultadas todas as condicGes para controlar as vérias
etapas do processo e de introduzir os requisitos respectivos.
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Melhoria continua do
....... Sistema de Gestﬁo R

da Qualidade

Responsabilidade

de Recursos Melhoria e

{6.1a 6.4)

do pro'dutoa

€/ou Servigo)

(7.1a7.6)

Figura 8 — Modelo de um sistema de gestdo da qualidade baseado em processos (Fonte:
Adaptado da NP EN ISO 9001:2008)

3.1.2. Estrutura e Requisitos da 1SO 9001

Esta norma, para além das sec¢des introdutorias, encontra-se organizada em cinco
blocos de requisitos: i) Sistema de Gestdo da Qualidade; ii) Responsabilidade da gestéo;
i) Gestdo de recursos; iii) Realizacdo do produto ou servico; iv) Medicdo, anélise e
melhoria (NP EN ISO 9001: 2008).

No quadro seguinte apresenta-se a estrutura da norma ISO 9001, em termos de

requisitos. No Anexo | foi feita uma breve descricdo dos mesmos.
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Quadro 3 — Estrutura da norma I1SO 9001 (Fonte: Adaptado da NP EN 1SO 9001:2008)

Sistema de gestdo da qualidade
(Requisito 4)

Requisitos gerais
Requisitos da documentacdo

Responsabilidade da gestdo
(Requisito 5)

Comprometimento da gestdo;

Focalizacdo no cliente;

Politica da qualidade;

Planeamento (inclui a definigdo dos objectivos da qualidade
e 0 proprio planeamento do sistema de gestdo da qualidade);
Responsabilidade, autoridade e comunicacéo (inclui a
responsabilidade e autoridade, o representante da gestdo e a
comunicagéo interna);

Revisdo pela gestao (inclui consideraces a nivel geral,
informacdo sobre entrada e saidas para a revisao)

Gestdo de recursos
(Requisito 6)

Proviséo de recursos;

Recursos humanos (inclui consideracdes de &mbito geral,
define as competéncias, a consciencializacdo e a formagao);
Infra-estrutura e

Ambiente de trabalho

Realizacdo do produto
(Requisito 7)

Planeamento da realizacdo do produto;

Processos relacionados com o cliente;

Concepcéo e desenvolvimento;

Compras;

Produgdo e fornecimento do servigo;

Controlo dos dispositivos de monitorizacdo e de medigdo

Medicdo, analise e melhoria
(Requisito 8)

Generalidades;

Monitorizacdo e medicdo;
Controlo do produto ndo conforme;
Anélise de dados;

Melhoria

3.1.3. Etapas no desenvolvimento e implementacdo do SGQ

Apresenta-se em seguida, no Quadro 4, uma possivel metodologia para implementar um

SGQ numa organizagdo, onde foram identificadas as actividades consideradas

relevantes para a execucdo do mesmo.
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Quadro 4 - Etapas e Respectivas Actividades no desenvolvimento de um SGQ (Fonte: Adaptado

de Branco, 2008)

Etapas

Identificacdo das Actividades

Descricao das Actividades

Definigéo do &mbito do SGQ;

Definir a (s) norma (s)de referéncia para o
SGQ;

Decidir se vai
consultora;

recorrer a uma empresa

Em caso afirmativo escolher a empresa
consultora (consultar a NP EN ISO
10019:2007)

Definir um prazo global para o Projecto de
concepcao e implementacéo do SGQ (sujeito
a confirmacdo na sequéncia das fases
seguintes)

O planeamento do Projecto constitui, por
exceléncia, a ferramenta essencial para o
controlo da execucdo de todas as actividades
identificadas neste quadro. Deverdo estar
identificadas todas as actividades necessarias
& concretizacdo dos objectivos do programa,
0S prazos para a sua concretizagdo, as
responsabilidades, as interdependéncias, etc.
Independentemente do formato e suporte do
planeamento, é com base neste que deveréo
incidir as actividades de controlo.

Designar o coordenador do projecto e
constituir uma equipe de trabalho definindo
as responsabilidades para todos os elementos
envolvidos.

Assegurar a formacédo inicial da equipe de
trabalho. Actividade relevante, quando a
organizacdo decide ndo recorrer a uma
empresa de consultoria.

Estabelecimento da politica e dos objectivos
da qualidade. Compete a gestdo do topo
estabelecer a politica e os objectivos da
qualidade.

O estabelecimento da politica da qualidade e
dos objectivos da qualidade proporciona a
organizagdo um enfoque para a sua gestdo. A
Politica e os Objectivos da Qualidade devem
estar alinhados com a Missdo, a Visdo e com
as necessidades e expectativas dos clientes e
de outras partes interessadas da organizagdo.
partes interessadas da organizagdo.

Identificacdo e descricdo dos processos do
SGQ

Para 0o funcionamento eficaz das
organizagdes, estas tém de identificar, definir,
gerir 0s processos inter-relacionados e
interagindo entre si bem como atribuir as
responsabilidades na cadeia dos processos.
Pretende-se  encorajar a adopgdo da
abordagem por processos na gestdo de uma
organizacdo em vez da tradicional abordagem
"departamentalizada".

Estabelecimento da sequéncia dos processos
do SGQ

Uma vez definidos os processos do SGQ, é
necessario estabelecer a sua sequéncia e a
respectiva interaccdo, incluindo a descricéo
das partes intervenientes.

Realizagdo do levantamento ambiental;

Consiste em fazer um levantamento
ambiental dos aspectos e praticas ambientais
relevantes para os processos incluindo os seus
impactes no ambiente.

Identificacdo dos requisitos da norma ISO
9001 relevantes para cada processo;

Nesta fase, 0 objectivo consiste na construgdo
de uma matriz que relacione 0s processos
identificados com os requisitos da norma ISO
9001. A ISO 9001:2008 esta estruturada de
modo a facilitar o estabelecimento, de uma
forma geral, da inter-relacdo entre os seus
requisitos e 0s processos identificados e
definidos nos passos anteriores. Desta forma
é possivel identificar facilmente quais os
requisitos da norma ISO 9001 que cada
processo deve satisfazer e assim definir e
implementar os procedimentos do SGQ
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Quadro 4 — Etapas e Respectivas Actividades no desenvolvimento de um SGQ (Fonte: Adaptado

de Branco, 2008)

Etapas

3 Avaliacao
SGQ

Interna do

Implementado

42- Revisdo (accOes

de melhoria)

Identificacdo das Actividades

Descricao das Actividades

utilizando a abordagem por processos.

Identificacdo dos requisitos dos clientes,
legais e regulamentares aplicaveis.

Nesta fase é importante identificar o0s
requisitos do cliente, legais e regulamentares
aplicaveis a cada processo do SGQ.

Determinacdo dos critérios e métodos de
medicdo, analise e melhoria

Nesta etapa devem ser determinados o0s
métodos de operacdo, medicdo, controlo e
andlise dos processos do SGQ, do (s) produto
(s) e da satisfagdo dos clientes. Entre os
principais mecanismos de avaliagdo de
desempenho,  consideram-se a  nivel
especifico, a avaliagdo da satisfacdo de
clientes através da realizagdo de inquéritos, 0s
relatorios das auditorias, a monitorizagdo dos
processos e dos produtos, a andlise de nédo
conformidades, incluindo as reclamagdes dos
clientes, e a nivel global inclui-se a revisao do
sistema que consiste numa analise global do
SGQ.

Documentacédo do SGQ

Nesta fase os requisitos de cada um dos
processos do SGQ devem ser documentados
em termos de procedimentos, instrucdes de
trabalho, planos de qualidade e outros
documentos de forma a assegurar o
cumprimento dos requisitos identificados nas
etapas anteriores. O passo seguinte consistird
em construir uma matriz que relacione 0s
processos identificados com a documentagédo
ja existente e criar a documentacdo em falta;

Implementagdo do SGQ

Esta fase consiste na implementacdo e
integragdo dos elementos do SGQ na gestdo
da organizacédo;

Promover cursos de Formacéo,
relativamente as Normas NP EN ISO
9001:2008, NP EN ISO 19011:

Assegurar a formacdo de todos os
colaboradores e dirigentes do LREC.

Escolher a Equipa Auditora (E necessério
que os Auditores tenham as competéncias
adequadas e sejam independentes das areas a
auditar (se auditores internos a organizagao);

Definir o plano de Auditoria (para a
definicdo, realizac¢do da auditoria e
apresentacdo dos resultados podera ser Util
consultar as linhas de orientacdo definidas na
NP EN ISO 19011: 2003);

Realizar a Auditoria;

Documentar e apresentar 0s resultados

(Relatorio da Auditoria)

Apds a implementacdo do SGQ é necessario,
nesta fase, conduzir uma avaliagdo interna
dos diferentes elementos do SGQ, identificar
falhas, e aplicar medidas correctivas.

Analisar as constatagdes da Auditoria;

Definir as accfes de melhoria mais
adequadas;

Implementar as ac¢des de melhoria;

Confirmar a eficacia das accdes de melhoria
implementadas;

Rever 0 SGQ em termos dos resultados,
identificar e implementar mecanismos de
melhoria. Esta revisdo pode incluir a
identificacdo da necessidade de adaptar a
politica e os objectivos da qualidade as
diferentes necessidades e expectativas das
partes interessadas. A revisdo inclui, ainda, a
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Quadro 4 — Etapas e Respectivas Actividades no desenvolvimento de um SGQ (Fonte: Adaptado
de Branco, 2008)

Etapas Identificacdo das Actividades Descricao das Actividades

Actualizar a documentacdo do SGQ (quando | identificacdo da necessidade de acgdes a
aplicavel) implementar, nomeadamente as correccdes™,
accOes correctivas™ e acgdes preventivas®.

Esta abordagem aplica-se igualmente a
manutengdo e melhoria de um SGQ existente.

Escolher o organismo de certificagio;
Proceder a instrugdo do processo de
certificacdo junto do organismo de
52- Auditoria de certificacdo;

Entrega do Processo;

Realizacdo da Auditoria de Concesséo
(certificacao) Apresentar o Plano de Accdes Correctivas
(se aplicavel)

Aguardar a confirmacdo da obtencdo da
certificacdo (informacdo do organismo de
certificacdo).

Concessao

3.2. CAF (Common Assessment Framework)

A CAF* foi criada de forma mais simplificada, a partir do modelo EFQM, em resultado
da cooperagdo entre 0s varios estados membros da Unido Europeia (EU), com o intuito
de ajudar as Administragdes Publicas (AP) da UE a compreender e a utilizar técnicas de
gestdo da qualidade total na AP, de modo a melhorarem o seu desempenho e a prestacéo
de servicos (Azevedo, 2007).

A primeira versdo, CAF (2000), foi apresentada durante a presidéncia finlandesa e
portuguesa. Em seguida, na 22 Conferéncia da Qualidade da AP da EU realizada na
Dinamarca, aparece a CAF (2002) resultante de alteracdes introduzidas no modelo
inicial (Carapeto e Fonseca, 2006). Finalmente a CAF (2006) foi anunciada na 42
Conferéncia da Qualidade realizada na Finlandia, sendo esta a versdo em utilizagdo em
todas as AP da EU.

*8Correccéo — Acgéo para eliminar uma ndo conformidade ou de outra potencial situacdo indesejavel,
segundo a NP EN 1SO 9000

¥ Accdo correctiva — Acgdo para eliminar a causa de uma ndo conformidade, segundo a NP EN 1SO
90001

“®Accdo preventiva — Accdo para eliminar a causa de uma potencial ndo conformidade (ndo satisfagéo
de um requisito) detectada ou de outra situacéo indesejavel, segundo a NP EN 1SO 90001

“I A CAF em Portugal recebeu a designacao de “Estrutura Comum de Avaliacio”
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Portugal desde o inicio cooperou no desenvolvimento da CAF, contribuindo para a
criacdo da 12 versdo (CAF 2000), acompanhou a 22 revisdo (CAF 2002) e participou no
grupo de peritos que elaboraram a 32 versdo do modelo (CAF 2006). A dinamizagdo da
utilizacdo da CAF em Portugal comecou por ser responsabilidade do Secretariado para a
Modernizacdo Administrativa (SMA) tendo sido transferida para o Instituto para a
Inovagdo na Administracdo do Estado apos a extingdo do SMA em 2001, organismo
que veio a ser extinto no decorrer de 2002. Desde Outubro de 2002, é a DGAEP o
organismo responsavel pela coordenacdo, acompanhamento e avaliacdo das iniciativas
de divulgacdo e implementacdo da CAF na Administracdo Publica Portuguesa. A
Direccdo-Geral representa Portugal no Grupo dos Servigos Puablicos Inovadores
(Innovative Public Service Group), grupo de alto nivel no ambito do qual existe o grupo
de trabalho sobre a CAF, o qual coordena a evolugéo e disseminacdo do modelo a nivel
europeu. A DGAEP representa também Portugal neste grupo (Homepage da DGAEP).

Em Portugal, e apesar da sua natureza facultativa, com excepcdo da RAA, regista-se
uma crescente utilizacdo do modelo em todas as areas da AP, embora com particular
destaque nas autarquias locais, educacao e Secretarias-gerais (Homepage da DGAEP).

Na Regido Autonoma dos Acgores (RAA) a aplicacdo do modelo CAF em todas as areas
da Administracdo Publica Regional € de caracter obrigatério, conforme a Resolucéo do
Conselho do Governo n° 119/2003 de 2 de Outubro, a Resolu¢do do Conselho do
Governo n.° 120/2006 de 21 de Setembro de 2006 e a Orientacdo n° 2/2006 — 1X
Governo Regional dos Acores. Assim, ao abrigo da Resolucdo n° 119/2003, foram
criados Nucleos de Promocdo da Qualidade (NPQ) em todos os departamentos
governamentais, aos quais esta atribuida, entre outras, as tarefas de proceder a
dinamizacdo do processo de implementacdo da CAF nos respectivos departamentos. A
Orientacdo n° 2/2006 — I1X Governo Regional, de 27 de Janeiro, veio estipular a
obrigatoriedade de todos os servigos aplicarem a CAF como ferramenta de analise

organizacional.

A CAF enquanto ferramenta de Gestdo da Qualidade Total (GQT), subscreve os
conceitos fundamentais da exceléncia tal como sdo definidos no modelo EFQM (ja
descritos no Capitulo 1 deste trabalho): orientacdo por resultados, focalizacdo no
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cliente, lideranca e constancia de objectivos, gestdo por processos e factos,
envolvimento de pessoas, melhoria continua e inovacgdo, parcerias com beneficios
mutuos e responsabilidade social corporativa (DGAP, 2007). As diferencas da CAF
(2006) relativamente ao modelo EFQM, residem sobretudo no sistema de pontuacoes e
na diferente interpretagdo dos critérios. Tal como no modelo EFQM, a sua aplicacdo
permite a obtencdo de um resultado expresso numa pontuagdo, com base em grelhas de
classificacéo previamente definidas (Homepage da DGAP).

A CAF assenta numa metodologia de gestdo baseada em critérios objectivos (aplicavel
ao sector publico e privado), de forma a fazer uma auto-avaliacdo da organizacéo,
quando aplicada de forma continua e sistematica, realgando a lideranca e a melhoria
continua, bem como, a satisfacdo dos clientes e de todas as partes interessadas
(Azevedo, 2007).

Segundo Engel (2002) a CAF trata-se de uma ferramenta simples, de fécil utilizacdo
permitindo as organizacdes publicas realizarem exercicios de avaliagdo a custos
reduzidos bem como a implementacdo de programas de melhoria e de desenvolvimento

organizacional.

3.2.1. Objectivos e Vantagens de Aplicacéo

Os principais objectivos pretendidos com a aplicacdo da CAF nos organismos publicos
sdo (DGAP, 2007): i) introduzir na AP os principios da Gestdo da Qualidade Total,
estimulando a autoavaliagdo e respectivo diagndstico (identificacdo dos pontos fortes, as
areas e sugestdes de melhoria) bem como modificar a actual sequéncia de execucdo de
actividades «Planear-Executar» para um ciclo completo e desenvolvido «<PDCA» —
Planear (fase de projecto); Executar (fase da execucdo); Rever (fase da avaliacdo) e
Ajustar (fase da accdo, adaptacdo e correcgdo); ii) facilitar a auto-avaliacdo das
organizagOes publicas com o objectivo de obter um diagnostico e um plano de ac¢des de
melhoria, através da introducéo de alteracfes aos processos que apresentem resultados
de avaliacdo abaixo do pretendido; iii) estabelecer elos de ligacdo entre os varios
modelos e metodologias de gestdo da qualidade e iv) facilitar o benchmarking (partilha
de experiéncias) entre os diversos Estados Membros através da introducdo de

indicadores comuns que permitam a comparagéo de resultados.
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De acordo com estes objectivos, pretende-se que a aplicacdo da CAF nos servigos
publicos permita i) uma avaliagdo baseada em evidéncias; ii) um consenso da parte da
lideranca sobre o que tem de ser feito para melhorar o servico; iii) uma avaliagéo aceite
pelos paises europeus, através de um conjunto de critérios; iv) a monitorizacdo da
evolugdo de um servico através de auto-avaliagbes periodicas; v) a ligacdo entre
objectivos e estratégias; vi) a identificacdo das actividades onde sdo mais necessarias
implementar acgdes de melhoria; vii) a promoc¢do e partilha de boas préaticas entre
diferentes departamentos de um servico com outros; viii) a motivagdo das pessoas no
servico através do envolvimento destas no processo de melhoria; ix) a identificacdo dos
progressos e dos niveis de melhoria alcangados e x) a integragdo de um conjunto de
iniciativas de gestdo da qualidade nos procedimentos de trabalho (Carapeto e Fonseca,
2006).

Sdo, por isso, evidentes as vantagens da aplicagdio da CAF, nos servigos,
nomeadamente, a melhoria do sistema de gestdo, a melhoria do conhecimento real da
instituicdo, dos seus pontos fortes e &rea a melhorar, uma maior partilha de informagé&o,
a criacdo de indicadores de controlo da qualidade, a definicdo de orientacdes
estratégicas a nivel institucional, a sistematizacdo de tarefas e compreensdo da sua
importancia no contexto da organizacdo e o aumento da sensibilizacdo para as questoes
da Qualidade (Engel e Fitzpatrick, 2003)

3.2.2. Estrutura do Modelo CAF

A CAF é um modelo assente numa estrutura de 9 critérios que correspondem aos
aspectos globais focados em qualquer analise organizacional, permitindo assim a
comparabilidade entre servi¢os. Os cinco primeiros critérios correspondem aos meios
(Lideranga, Pessoas, Planeamento e Estratégia, Parcerias e Recursos e Processos),
caracterizando a forma como a organizagdo actua e desenvolve as suas actividades para
obter os resultados. Os restantes quatro critérios dizem respeito aos resultados que a
organizacdo estd ou ndo a conseguir alcancar, relativamente aos cidaddos e clientes
externos, aos clientes internos (funcionarios), ao impacto na sociedade e ao seu

desempenho chave (cumprimento da sua missdo e objectivos gerais). Cada critério
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inclui um conjunto de subcritérios* (28), relativamente aos quais se constroem

indicadores para monitorizar os resultados obtidos (Carapeto e Fonseca, 2006).

De seguida, nos quadros 5 e 6, podem-se observar, respectivamente, os fundamentos
dos critérios de meios e dos critérios de resultados (DGAP, 2007 e DROAP*®, 2008).

Quadro 5 - Critérios de Meios (Fonte: Adaptado da DGAP, 2007 e DROAP, 2008)

CRITERIO 1: LIDERANCA

Ambito da avaliacio

O que a lideranca da organizacéo faz para...

Subcritérios (SC)
1.1 Dar uma orientacéo & organizacdo desenvolvendo e comunicando a visdo, missdo e valores.
1.2 Desenvolver e implementar um sistema de gestdo da organizacgéo, do desempenho e da mudanca.
1.3 Motivar e apoiar as pessoas da organizagao e servir de modelo.
1.4 Gerir as relagBes com os politicos e com as outras partes interessadas, de forma a assegurar uma responsabilidade
partilhada.

CRITERIO 2: PLANEAMENTO E ESTRATEGIA

Ambito da avaliacio

O que a organizacdo faz para...

Subcritérios (SC)
2.1 Obter informacdo relacionada com as necessidades presentes e futuras das partes interessadas.
2.2. Desenvolver, rever e actualizar o planeamento e a estratégia tendo em conta as necessidades das partes interessadas e
0s recursos disponiveis.
2.3. Implementar o planeamento e a estratégia em toda a organizagdo.
2.4. Planear, implementar e rever a modernizagdo e a inovacéo.

CRITERIO 3: PESSOAS

Ambito da avaliacio

O que a organizacdo faz para...

Subcritérios (SC)
3.1 Planear, gerir e melhorar os recursos humanos de forma transparente em sintonia com o planeamento e estratégia.
3.2. Identificar, desenvolver e usar as competéncias das pessoas, articulando os objectivos individuais e organizacionais.
3.3. Envolver as pessoas através do dialogo e da delegacdo de responsabilidades.

CRITERIO 4: PARCERIAS E RECURSOS

Ambito da avaliacio

O que a organizacdo faz para...

Subcritérios (SC)
4.1 Desenvolver e implementar relagdes de parceria relevantes
4.2.Desenvolver e implementar parcerias com os cidadéos/clientes
4.3.Gerir recursos financeiros
4.4Gerir o conhecimento e a informagdo
4.5 Gerir os recursos tecnol6gicos
4.6 Gerir 0s recursos materiais

“2Conjunto de exemplos de boas praticas que concretizam o contetido de cada critério bem como a
identificacdodas principais questdes a considerar na avaliagdo do mesmo (INA, 2005).
“3 Direcgéo Regional de Organizacio e Administragdo Publica
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Quadro 5 - Critérios de Meios (Fonte: Adaptado da DGAP, 2007 e DROAP, 2008)

CRITERIO 5: PROCESSOS

Ambito da avaliacio

O que a organizagdo faz para...

Subcritérios (SC)

5.1 Identificar, desenhar, gerir e melhorar os processos de forma sistemética
5.2 Desenvolver e fornecer produtos e servicos orientados para os cidaddos/clientes
5.3 Inovar os processos envolvendo os cidaddos/clientes

Quadro 6 — Critérios de Resultados (Fonte: Adaptado da DGAP, 2007 e DROAP, 2008)

CRITERIO 6: RESULTADOS ORIENTADOS PARA OS CIDADAOS/CLIENTES

Ambito da avaliacio

Os resultados que a organizagdo atingiu para satisfazer as necessidades e expectativas dos cidadéos/clientes através
de...

Subcritérios (SC)

6.1 Resultados de avaliagdes da satisfacdo dos cidaddos/clientes
6.2 Indicadores das medidas orientadas, para os cidadaos/clientes

CRITERIO 7: RESULTADOS RELATIVOS AS PESSOAS

Ambito da avaliacio

Os resultados que a organizagéo atingiu para satisfazer as necessidades e expectativas dos seus colaboradores através
de...

Subcritérios (SC)

7.1 Resultados das medi¢des da satisfacdo e motivacdo das pessoas.
7.2 Indicadores de resultados relativos as pessoas.

CRITERIO 8: IMPACTO NA SOCIEDADE

Ambito da avaliacio

Os resultados que a organizacdo atingiu no que respeita ao impacto na sociedade, com referéncia a...
Subcritérios (SC)

8.1 Percepcdes das partes interessadas
8.2 Indicadores de desempenho social estabelecidos pela organizacéo.

CRITERIO 9: RESULTADOS DE DESEMPENHO-CHAVE

Ambito da avaliacio

Os resultados no cumprimento dos objectivos definidos pela organizacéo em relacio a...
Subcritérios (SC)

9.1 Resultados externos
9.2 Resultados internos

Segundo Carapeto e Fonseca (2006) cada um dos critérios supracitados, € um campo de
accgdo privilegiado para a gestdo da qualidade, dando a possibilidade a gestdo de poder
avalizar o seu desempenho em fungéo das evidéncias identificadas para cada um deles.
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3.2.3. O Sistema de Pontuacéo da CAF

Um dos elementos obrigatérios da CAF € o sistema de pontuacdo, embora a
identificacdo dos pontos fortes e das areas de melhoria e as respectivas accbes de
melhoria identificadas sejam os resultados mais importantes da auto-avaliacdo (DGAP,
2007 e DROAP, 2008).

No entanto a avaliacdo dos critérios, subcritérios do modelo CAF satisfaz quatro
grandes propositos: i) fornecer informagéo e indicar o caminho a seguir para as acgdes
de melhoria; ii) medir o progresso da organizacg&o; iii) identificar boas préticas dentro da
organizacdo; iv) ajudar a encontrar oS parceiros com 0s quais seja util aprender
(benchmarking e benchlearning) (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

Na CAF 2006 existem duas formas de fazer a avaliacdo dos critérios de meios e dos
critérios de resultados, aplicando para o efeito, o sistema de pontuacdo classico ou o
sistema de pontuacgdo avangado, embora o ciclo PDCA constitua a base das duas formas
de pontuar (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

O “sistema de pontuacéo cléssico” (“classical CAF scoring”na versdo inglesa) constitui
a versdo revista e actualizada das tabelas de pontuagdo da CAF 2002 e as pontuacdes
devem ser atribuidas mediante os valores propostos no Quadro 7 (Critérios de Meios) e
no Quadro 8 (Critérios de Resultados) (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

No quadro de pontuacdo dos meios, a fase PDCA (91-100) apenas é concretizada
quando accBes de benchlearning integram o ciclo de melhoria continua (DGAP, 2007 e
DROAP, 2008).
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Quadro 7 — Tabela de Pontuacdes dos Critérios de Meios (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP,

2008).
N&o temos acgdes nesta area. Ndo temos informagéo ou esta ndo tem expressao. 0-10
Existem accOes planeadas nesta area. 11-30
Existem ac¢Bes em curso ou estdo a ser implementadas. 31-50
Revimos/avaliamos se fizemos o acertado de forma correcta. 51-70
Com base na revisdo/avaliagdo fizemos 0s necessarios ajustamentos. 71-90
Tudo o que fazemos nesta area é planeado, implementado, revisto e ajustado
regularmente e aprendemos com outras organizacdes. Estamos num ciclo de 91-100
melhoria continua nesta matéria.

Quadro 8 — Tabela de Pontuagdes dos Resultados (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

N&o ha resultados avaliados e/ou ndo ha informacéo disponivel. 0-10
Os resultados estdo avaliados e demonstram uma tendéncia negativa e/ou ndo foram alcancadas 11-30
metas relevantes.

Os resultados demonstram uma tendéncia estavel e/ou algumas metas relevantes foram alcancadas. 31-50
Os resultados demonstram uma tendéncia de melhoria e/ou a maior parte das metas relevantes 51-70
foram alcangadas.

Os resultados demonstram um progresso substancial e/ou todas as metas relevantes foram 71-90
alcancadas.

Foram alcancados resultados excelentes e sustentaveis. Todas as metas relevantes foram alcancadas. 91-100
Foram feitas comparacdes sobre todos os resultados chave com outras organizagdes relevantes.

O «sistema de pontuacdo avangado» ou (“fine-tuned CAF scoring’na verséo inglesa)
poderd ser usado sempre que as organizacGes pretendam fazer uma andlise mais
pormenorizada aos subcritérios, pois este sistema permite pontuar, para cada subcritério,
todas as fases do ciclo Plan-Do-Check-Act (PDCA / Planear — Executar — Rever -
Ajustar) em simultaneo, e as pontua¢Ges devem ser atribuidas mediante os valores
propostos no Quadro 9 e no Quadro 10 (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).
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Neste enquadramento, este sistema proporciona mais informacao sobre as areas onde as

melhorias sd0 mais necessarias, uma vez que possibilita a avaliacdo de situagdes em

que, por exemplo, as organizacOes estdo a implementar ac¢des (Do) sem ter havido

previamente um planeamento (Plan) adequado das mesmas. Assim, o ciclo de melhoria

de uma accédo pode ser representado como uma espiral onde, em cada curva deste ciclo,
podem ser encontradas todas as fases: Plan, Do, Check e Act (DGAP, 2007 e DROAP,
2008). As accOes de benchlearning sédo geralmente realizadas quando todas as fases do

ciclo tém o mais elevado nivel de pontuacéo.

Quadro 9 — Tabela de Pontuacdes dos Critérios de Meios (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP,

2008).

Fase

Accoes identificadas na organizagao:

Né&o ha
acgdes ou
existem
apenas
algumas
ideias

Acgdes pouco
relevantes
sobre algumas
areas

Algumas
acgdes
importantes
sobre areas
relevantes

B I B e T R T

Acgdes
importante
s sobre a
maior parte
das areas

SRR

Acgdes
muito
importante
s sobre
todas as
areas

Acgdes
excelentes,
comparadas
com outras

organizagdes,

relacionadas

com todas as
areas

PLAN
Planear

O planeamento é baseado nas
necessidades e expectativas das
partes interessadas. O planeamento
é realizado, de forma regular, por
todas as partes interessadas
relevantes* da organizag&o.

Pontuagéo

N

DO
Executar

A execugdo das acgdes é feita com
base em processos e
responsabilidades definidas. Existe
divulgagéo das acgdes, de forma
regular, junto das partes interessadas
relevantes* da organizagéo.

N\

Pontuagao

CHECK
Rever

Os processos definidos séo
monitorizados com base em
indicadores e sdo revistos, de forma
regular, com a colaboragéo das
partes interessadas relevantes* da
organizagao.

Pontuagéo

ACT
Ajustar

As acgoes correctivas e de melhoria
sao tomadas de acordo com 0s
resultados apurados na revisao feita
junto das partes interessadas
relevantes* da organizagéo.

Pontuagao

Total/400

Pontuagao/100
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Quadro 10 — Tabela de Pontuacdes dos Resultados (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

N3o ha Tendéncia Tendéncia Progresso Progresso Comparagoes
resultados negativa estavel ou sustentavel consideravel sobre todos os
2 avaliados. progresso / resultados com
TENDENCIA \ e / outras
:: / organizagées
relevantes
Pontuagéo
Né&o ha resultados | Os resultados ndo | Algumas Algumas metas | A maior parte das Todas as metas
METAS avaliados efou alcancaram as metas foram | relevantes metas relevantes relevantes foram
ndo ha informagdo | metas. alcangadas | foram foram alcangadas alcangadas
disponivel. alcancadas
Pontuagéo

3.2.4. Metodologia para Aplicacdo da CAF

Total/200

Pontuagéo/100

A metodologia a utilizar, num processo de melhoria continua, pode ser planeada e

executada de diferentes formas, sendo que, a dimensdo da organizacdo, a cultura e a

experiéncia prévia com ferramentas de TQM constituem alguns dos parametros que

ajudam a determinar a forma mais adequada de implementar a mesma (DGAP, 2007).

3.2.4.1. Etapas e Fases de Implementacéo da CAF

A sistematizacdo das varias fases e a identificacdo das diversas ac¢des constitui um

factor-chave de sucesso neste processo, pelo que, podem ser consideradas as seguintes

fases de execucdo conforme Quadro 11.
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Quadro 11 — Etapas e Respectivas Fases de Auto-Avaliacdo (Fonte: Adaptado de Azevedo,

Defini¢do do ambito e missdo da auto-avaliacdo

2007)

Definicéo de Indicadores

Preparacéo dos
resultados obtidos

Constituicdo da Equipe de Auto-Avaliagdo
(EAA)

Recolha de dados

Elaboracgéo do Relatério
Final

Planeamento das reunides e execucdo do Plano
de Auto-Avaliacdo (PAA) - execucdo de um
cronograma de actividades, procedendo a
identificacdo das mesmas bem como o0s seus
prazos de realizacdo, de forma a dar
cumprimento ao objectivo deste exercicio.
Posteriormente este mapa de actividades deve
ser submetido a aprovagdo do gestor de topo do
servico / organizacao.

Pesquisa documental Apresentacdo dos
resultados a

organizacio

Definicao e distribuigdo de tarefas Realizagdo de Inquéritos Desafio para a mudanga

Apresentacdo da CAF a todos os colaboradores | Analise de Resultados
do servico - abordando os seguintes contelidos:
i) Enquadramento da CAF; ii) Caracteristicas
gerais da CAF; iii) Estrutura da CAF; iv)
Processo de aplicacdo da CAF; v) DecisGes da

EAA; vi) PAA da EAA.

Atribuicdo de Pontuacdes

3.2.4.2 — Como fazer a auto-avaliacéo

Na avaliagdo das actividades desenvolvidas, relativamente aos Critérios de Meios, 0s
servicos devem identificar e descrever os pontos fortes*, as areas de melhoria® e
evidéncias'® bem como os tépicos e sugestdes de melhorias*’ relativamente a cada
subcritério, nas respectivas colunas da grelha de Auto-Avaliacdo (DGAP, 2007 e
DROAP, 2008).

“‘Ponto Forte - Acgdo ou préatica susceptivel de ter uma pontuacio elevada de acordo com os quadros de
pontuacdo da CAF.

“*Areas de Melhoria - As areas de melhoria podem abranger dois tipos de acges) i) accdes que existem
na organizacdo mas que sdo susceptiveis de ser melhoradas para o desempenho excelente da organizacéo
e ii) accOes que ndo existem na organizagdo (pontos fracos) e que, a luz do modelo CAF, deveriam existir
para o0 bom desempenho da organizacéo.

“*Evidéncias - Informacéo que comprova uma declaragdo ou um facto. As evidéncias, num processo de
auto-avaliacdo, devem ser obtidas por exceléncia através de documentos escritos. Outras fontes de
evidéncia sdo a observacédo e 0 consenso.

47T(’)pi(:os ou sugestfes de melhoria inclui tanto as ac¢@esque devem ser implementadas para melhorar as
praticas com potencial de melhoria identificadas na organizagdo, como as acc¢des que devem ser
implementadas para cumprir os objectivos do subcritério.
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As pontuacbes devem ser atribuidas mediante os valores propostos no Quadro 7
atendendo ao seguinte: i) Escolher o nivel alcangado: Plan, Do, Check ou Act. Este
sistema de pontuacgdo é cumulativa ou seja é necessario ter realizado a fase anterior para
se poder alcancar a fase seguinte; ii) Pontuar entre 0 e 100 cada subcritério de acordo
com o nivel alcangado dentro de cada fase (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

Relativamente ao sistema de pontuacdo classico — Critérios de Resultados, o
procedimento adoptado é semelhante ao anteriormente descrito. As diferengas no
preenchimento da grelha, respeitam apenas & forma como séo entendidos os conceitos
ponto forte*®, area de melhoria®® e tépico / sugestdo de melhoria®.

As pontuacbes devem ser atribuidas mediante os valores propostos no Quadro 8 e
atendendo ao seguinte: i) Atribuir uma pontuacdo entre 0 e 100 a cada subcritério de
acordo com a escala composta por 6 niveis; ii) Para cada nivel é possivel ter em conta

quer a tendéncia, quer o resultado alcancado, ou ambas as possibilidades.

No quadro de pontuacdo dos resultados, deste sistema, é feita uma distin¢cdo entre a
tendéncia dos resultados alcancados e a concretizagdo das metas (DGAP, 2007 e
DROAP, 2008).

A pontuacdo de cada critério deve resultar da soma dos subcritérios e célculo da
respectiva media, arredondada até as décimas. A pontuacdo dos subcritérios, para 0s
critérios de Meios, deve resultar da aplicacdo directa do ciclo PDCA. Para os
subcritérios dos Resultados a pontuacdo baseia-se, essencialmente, na aplicacdo dos
conceitos de tendéncias e/ou metas alcancadas para os objectivos planeados (DGAP,
2007 e DROAP, 2008).

“8 Um resultado que demonstra um desempenho excelente da organizagéo, pelo que é susceptivel de ter
uma pontuacdo elevada de acordo com os quadros de pontuacdo da CAF.

“*As areas de melhoria podem abranger dois tipos de accdes nomeadamente os resultados avaliados e que
sdo susceptiveis de ser melhorados e os resultados que ndo séo avaliados e que deveriam ser para a
monitoriza¢do do desempenho da organizacéo.

%% Tépicos ou sugestdes de melhoria designam dois tipos de accdes, as que devem ser implementadas para
melhorar os resultados identificados na organizacdo com potencial de melhoria e as ac¢6es que devem ser
implementadas para cumprir os objectivos do subcritério (ex. definicdo de metas anuais).
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No anexo 2 é apresentada a grelha resumo da auto-avaliacdo por critério do modelo

CAF.

3.2.4.3. Como fazer o Relatdrio

Um relatério de auto-avaliagdo comum deve respeitar a estrutura da CAF como

apresentado no quadro seguinte.

Quadro 12 — Estrutura do Relatério de Auto-Avaliacdo (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP, 2008)

Partes Assuntos CONTEUDO
Objectivo do Relatério
. . Metodologia utilizada
1 Sumario executivo L
Resumo dos principais resultados alcangados
Recomendaces
Origem do projecto na organizacao (decisdo do gestor de topo, consulta as
2 Enquadramento partes interessadas, designacéo do lider do projecto)
Ambito e objectivos da auto-avaliacio (AA)
Metodologia: etapas da auto-avaliagdo, sistema de pontuacéo adoptado
Plano de comunicacao
3 Preparagdo e conducdo da auto- | Recursos utilizados (materiais e humanos)
avaliagdo Equipa de auto-avaliagdo (composicéo e formacao)
Envolvimento e colaboragéo dos diversos intervenientes (colaboradores,
gestores, partes interessadas)
Pontos fortes e areas de melhoria por critério (utilizar as grelhas resumo dos
4 Resultados da auto-avaliagéo critérios).
Pontuagdo.
Partes interessadas identificadas
~ . Produtos/servicos identificados
5 Accdes de melhoria out ¢
implementadas durante a AA ULros.. . o o
Sintese dos resultados da aplicacéo dos questionarios de satisfacdo aos
colaboradores ou outros
Lista das sugestdes de melhoria agregadas por temas.
Lista de ac¢Bes de melhoria (abrangentes e relevantes)
. Descrigdo dos critérios de prioritizacdo das acgbes de melhoria (AM
6 Plano de Melhorias ¢ . P ¢ ¢ (AM)
Tabela com o ranking das AM
Visdo geral do Plano de Melhorias
Fichas das ac¢des de melhoria
Identificacdo dos principais resultados da AA
7 Conclusio Factores criticos de sucesso
Constrangimentos (dificuldades sentidas durante a AA
Li¢Bes aprendidas durante a AA
Grelha de auto-avaliacdo preenchida
indice de evidéncias
8 ANexos Cronograma de execqg.ao da z?uto-aval iacdo
Modelo dos questionarios aplicados
Resultados quantitativos da aplicagdo dos questionarios de satisfagdo dos
colaboradores ou outros
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Apos a execucdo do relatério é fundamental que a gestdo de topo receba oficialmente o
relatério e aprove o mesmo, dado que este documento servira de base para a formulagao
das accbes de melhoria a propor & organizacdo. Nesta fase, é essencial comunicar 0s
resultados obtidos na auto-avaliacdo aos colaboradores e as restantes partes interessadas
(DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

3.2.4.4. Como fazer o plano de melhorias

O processo de auto-avaliagdo deve dar origem a um plano de acgOes para melhorar o
desempenho da organizacdo. Tal como j& foi referido ao logo deste subcapitulo, o plano
de melhorias é um dos principais objectivos da implementacdo da CAF e é também uma
forma de recolher informacdo vital para o planeamento e estratégia da organizacéo
(DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

Neste contexto, o Plano de melhorias deve ser elaborado pela Equipa de Auto-
Avaliacdo (EAA) no seguimento das conclusdes retiradas da analise dos resultados
obtidos no processo de auto-avaliacdo. Este plano deve ser executado em diferentes
fases sendo que a primeira pode apresentar, numa tabela, um conjunto de medidas e
acgdes de melhoria (Tdpicos / sugestdes de Melhoria), retiradas das grelhas de auto-
avaliacdo da CAF agrupadas por temas (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

Numa segunda fase, devem ser analisadas as areas a melhorar e as sugestdes de
melhoria formulando acgOes de melhoria, abrangentes e relevantes, tendo em conta os
objectivos estratégicos da organizagdo. Seguidamente, deve ser definida a periodizagdo
das accOes de melhoria, estabelecendo um ranking de prioridades, baseado nos
seguintes aspectos: incidéncia de cada medida ou acgdo nos objectivos estratégicos
estabelecidos na organizacdo e o impacto de cada medida segundo os critérios de
impacto, capacidade e satisfacdo. Nesta fase deverdo ser utilizados os quadros 13, 14 e
15 a seguir referidos. Neste exercicio poderdo aparecer medidas com impacto num ou
mais objectivos conforme se considere assumir maior ou menor preponderancia, ndo
obstante as oportunidades de melhoria identificadas poderem influir simultaneamente

em mais do que um objectivo.
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Apos identificado o ranking das diferentes accBes de melhoria e tendo em vista a
operacionalidade das que foram identificadas como sendo as mais prioritarias em
termos de impacto, capacidade e satisfacdo, serdo detalhadas® as que se considerarem
as mais importantes (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

No anexo 3 sdo apresentados os modelos de apoio a execugdo das actividades referidas

neste subcapitulo.

Quadro 13 — Pontuacdo a atribuir as ac¢des atendendo ao Impacto no desempenho
organizacional (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

Tera um impacto significativo em mais | Tera algum impacto em pelo menos | E  improvavel que tenha

do que um objectivo da organizacdo ou | um objectivo da organizagdo ou | impacto em qualquer objectivo

indicadores de desempenho indicador de desempenho da organizagdo ou indicador de
desempenho

Quadro 14 — Pontuagdo a atribuir as acg¢des atendendo & Capacidade de Recursos (Fonte:
DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

Pode ser implementada no curto prazo; | E possivel implementar no curto | E improvavel ser implementada

Requer poucos recursos materiais e | prazo; Requer um nUmero razoavel | no curto prazo; Requer um

humanos para ser alcancada; Pode ser | de recursos para ser alcangada; Pode | nimero  significativo  de

controlada pela organizacédo ser controlada pela organizagdo recursos para ser alcangada;
Depende de factores externos a
organizagdo

Quadro 15 — Pontuagdo a atribuir as acg¢bes atendendo & Satisfagdo do servigo e / ou cidadao /
cliente (Fonte: DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

A accdo tem impacto directo na | A accdo tem impacto indirecto na | Improvavel impacto na
melhoria da satisfagdo do | melhoria  da  satisfagdo  do | satisfacdo do cliente/cidaddo
cliente/cidaddo cliente/cidaddo

*!Devem ser atribuidas responsabilidades para cada acgéo, prazo de execucdo e identificagdo dos recursos
necessarios para a realizacdo das mesmas
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No entanto deve salientar-se que deve presidir & sequéncia de implementacéo das ac¢Ges
de melhoria — a “capacidade” do servico em proceder a essa implementacéo - pelo que
todas as acgdes de melhoria que ndo forem classificadas como de maior relevancia no
ranking de prioridades e forem de facil implementacdo pelo servigo poderédo ser levadas

a cabo em primeiro lugar.

3.2.4.5. Implementacédo do Plano de Melhorias e Monitorizacéo

A implementacéo das ac¢des de melhoria deve ser baseada numa abordagem adequada e
consistente bem como num processo de monitorizacdo e avaliagdo das acgOes, em
funcdo do n° de acgOes previstas, dos prazos e dos resultados esperados. Este processo
fomenta a utilizacdo continua de ferramentas de gestdo, inquéritos de satisfagdo dos
clientes e colaboradores, entre outros (DGAP, 2007 e DROAP, 2008).

3.3. Sistema Integrado de Avaliacdo de Desempenho (SIADAP)

O Sistema Integrado de Avaliacdo de Desempenho (SIADAP), criado pela Lei n® 10/
2004, de 22 de Marco e revogada pela Lei n® 66-B/2007 de 28 de Dezembro e Portaria
n® 1633/2007, de 31 de Dezembro e transposto para a administragdo da Regido
Autonoma dos Acores pelo Decreto Legislativo Regional n° 41/2008/A como
SIADAPRA, de 27 de Agosto, assenta numa légica de gestdo por objectivos, exigindo a
definicdo anual de objectivos organizacionais e de objectivos individuais articulados
com 0s objectivos dos servigos e com 0s objectivos estratégicos da organizagdo
(Carapeto e Fonseca, 2006). Para além da avaliagdo dos objectivos atras referidos
também sdo igualmente avaliados a atitude pessoal e as competéncias comportamentais

dos trabalhadores.

3.3.1. Ambito de Aplicac&o.

O SIADAP tem como ambito de aplicagéo, conforme o artigo n° 2 da Lei n® 10/ 2004: i)
Os servicos da administracdo directa e indirecta do Estado; ii) Os servigos da
administracdo regional auténoma e administracdo autérquica com as necessarias
adaptacdes; iii) Os orgdos e servicos de apoio do Presidente da Republica, da
Assembleia da Republica, dos Tribunais e do Ministério Publico e respectivos érgaos de
gestdo e de outros 6rgaos independentes, com as adaptacfes impostas pela observancia
das correspondentes competéncias; e iv) Os trabalhadores com a qualidade de
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funcionario ou agente de pessoas colectivas (salvo se em lei ou regulamento tenha sido

previsto o contrério).

Pelo contrario, este sistema n3o se aplica i) As entidades publicas empresarias; ii) Aos
gabinetes dos membros do Governo e iii) Aos gabinetes de apoio dos titulares dos
6rgéos de apoio ao Presidente da Republica, & Assembleia da Republica, aos Tribunais e

do Ministério Publico.

O SIADAP ¢ transversal a toda a Administracdo Puablica nos seus principios,
componentes e regras gerais, garantindo a equidade interna do sistema e a coeréncia

integrada do processo de melhoria do servigo ao cidaddo (Azevedo, 2007).

3.3.2. O Ciclo de Gestao
De acordo com o Artigo 8° da Lei n® 10/ 2004, este sistema de avaliagdo, o0 SIADAP
articula-se com as fases do ciclo de gestdo de cada servico: i) Definicdo dos objectivos

do servico; ii) Aprovacdo do orcamento e do mapa do respectivo pessoal, iii)

Elaboracédo e aprovacdo do plano de actividades; iv) Monitorizacdo e eventual revisao

dos objectivos; e v) Elaboracdo do relatério de actividades.

De referir, ainda, que em cada ministério compete ao servico com atribuigdes em
matéria de planeamento, estratégia e avaliacdo, assegurar a coeréncia, coordenacao e
acompanhamento do ciclo de gestdo dos servicos com o0s objectivos globais do
ministério e sua articulagdo com o sistema de avaliagdo — SIADAP. Por sua vez, cada
servico deve divulgar anualmente o resultado global da aplicacdo do SIADAP, contendo

as mencgOes qualitativas atribuidas por carreira.

3.3.3. Objectivos

De acordo com o Artigo 6° da Lei n® 10/ 2004), o SIADAP tem 0s seguintes objectivos
globais: i) Contribuir para a melhoria da gestdo da Administracdo Publica em razdo das
necessidades dos utilizadores e alinhar a actividade dos servigos com 0s objectivos das
politicas publicas; ii) Desenvolver e consolidar préaticas de avaliacdo e auto-regulacdo

da Administracdo Publica; iii) Identificar as necessidades de formacdo e
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desenvolvimento profissional adequadas & melhoria do desempenho dos servigos, dos
dirigentes e dos trabalhadores; iv) Promover a motivacdo e o desenvolvimento das
competéncias e qualificacdes dos dirigentes e trabalhadores, favorecendo a formagéo ao
longo da vida; v) Reconhecer e distinguir servigos, dirigentes e trabalhadores pelo seu
desempenho e pelos resultados obtidos e estimulando o desenvolvimento de uma cultura
de exceléncia e qualidade; vi) Melhorar a arquitectura de processos, gerando valor
acrescentado para os utilizadores, numa Oéptica de tempo, custo e qualidade; vii)
Melhorar a prestacdo de informacdo e a transparéncia da accdo dos servicos da
Administracdo Puablica; viii) Apoiar o processo de decisGes estratégicas através de
informacdo relativa a resultados e custos, designadamente em matéria de pertinéncia da

existéncia de servigos, das suas atribui¢Oes, organizacgéo e actividades.

3.3.4. Subsistemas do SIADAP
De acordo com o artigo 9° da Lei n° 10/ 2004, o SIADAP, encontra-se dividido em trés
subsistemas:
e Subsistema de Avaliacdo do Desempenho dos Servigos da Administracdo
Pdblica (SIADAP 1);
e Subsistema de Avaliacdo do Desempenho dos Dirigentes da Administracdo
Publica (SIADAP 2);
e Subsistema de Avaliagio do Desempenho dos Trabalhadores da
Administracdo Publica (SIADAP 3).

3.3.4.1. SIADAP 1

A avaliagdo dos servicos serd feita com base no Quadro de Avaliacdo e
Responsabilizagdo (QUAR), evidenciando i) A missdo do servico; ii) Os objectivos
estratégicos plurianuais determinados superiormente; iii) Os objectivos anualmente
fixados; iv) Os indicadores de desempenho e respectivas fontes de verificagdo; v) Os
meios disponiveis; vi) O grau de realizagdo de resultados obtidos na prossecucdo de
objectivos; vii) A identificacdo dos desvios e as respectivas causas; viii) A avaliagcdo

final do desempenho do servigo.

O QUAR encontra-se associado ao ciclo de gestdo do servi¢o, bem como, as Cartas de

Missdo dos dirigentes maximos, sendo fixado e mantido actualizado em articulagdo com
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0 servico competente em matéria de planeamento, estratégia e avaliacdo de cada
ministério. A actualizacdo do QUAR deve ter em conta a anélise da envolvente externa,
a identificacdo das capacidades existentes, as oportunidades de desenvolvimento do
servico e o0 grau de satisfacdo dos utilizadores. Os documentos previsionais e de
prestacdo de contas, legalmente previstos, devem ser totalmente coerentes com o
QUAR.

3.3.4.1.1. Parametros de avaliagdo
A avaliacdo do desempenho dos servigos € feita de acordo com os seguintes parametros
i) Objectivos de eficacia - medida em que um servico atinge os seus objectivos e obtém

ou ultrapassa os resultados esperados; ii) Objectivos de eficiéncia - relagédo entre os bens

produzidos, o0s servigos prestados e os recursos utilizados e iii) Objectivos de qualidade

- conjunto de propriedades e caracteristicas de bens ou servigos, que Ihes conferem
aptidao para satisfazer necessidades explicitas ou implicitas dos utilizadores.

A avaliagéo final do desempenho dos servigos tem as mengdes qualitativas de Bom, se
atingiu todos os objectivos, superando alguns, Satisfatério, se atingiu todos o0s
objectivos ou os mais relevantes e Insuficiente, se ndo atingiu 0s objectivos mais

relevantes.

3.3.5.1.2. Metodologia de Avaliagio

Os objectivos séo aprovados pelo membro do Governo, por proposta do dirigente
maximo deste servico tutelado. Na definicdo dos objectivos deve estar assegurada a
participacdo de todas as unidades organicas do servico e a sua descricdo deve ser feita
com base em indicadores de desempenho e indicagdo das respectivas fontes de
verificacdo, tendo em conta a sua pertinéncia face aos objectivos que se pretendem
medir, a sua credibilidade, a facilidade de recolha, a sua clareza e comparabilidade. A
avaliacdo do servigo é assim, realizada através de dois métodos: a auto-avaliacéo e a

hetero-avaliacéo.
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A auto-avaliacdo dos servicos € obrigatoria e é realizada anualmente, em articulacéo
com o ciclo de gestéo, evidenciando os resultados alcancados e os desvios verificados
de acordo com 0 QUAR e deve ser parte integrante do relatério anual de actividades.

Através da hetero-avaliagdo pretende-se obter um conhecimento aprofundado das
causas dos desvios evidenciados na auto-avaliacdo, ou noutras fontes, e apresentar
propostas para a melhoria dos processos e resultados futuros. A sua concretizagdo é
efectuada por entidades internas da administracdo (por exemplo, inspecc¢des-gerais) ou
por entidades externas (por exemplo, associagdes de consumidores).

Da avaliacdo do desempenho efectuada aos servicos, relativamente aos objectivos,
resulta uma das seguintes mencgdes: i) Superou 0 objectivo; ii) Atingiu o objectivo; ou

iii) N&o atingiu o objectivo.

3.3.4.2. SIADAP 2

A avaliacdo do desempenho dos dirigentes encontra-se diferenciada, consoante se trate
de dirigentes superiores ou de dirigentes intermédios, apesar de, em ambos 0S €asos,
esta seja realizada anualmente — avaliagcdo intercalar - e no fim das comissdes de

Servico.

3.3.4.2.1. Dirigentes superiores

A avaliagdo do desempenho dos dirigentes superiores tem por base o grau de
cumprimento dos compromissos estabelecidos na Carta de Missdo aprovada e as
competéncias de lideranca, de visdo estratégica, de representacdo externa e de gestdo
demonstradas. Em matéria de resultados assumem particular relevancia as opgdes
adoptadas no dominio da gestdo de recursos humanos e de aplicacdo dos préprios

sistemas de avaliacéo.

No que se refere a metodologia de avaliacdo, este sistema, determina que o dirigente
maximo do servico remete ao respectivo membro do governo i) Relatorio de
actividades, integrando a auto-avaliagdo do servico; ii) Relatorio sintético, considerando
a evolucdo dos resultados de eficicia, eficiéncia e qualidade obtidos face aos
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compromissos fixados na sua carta de missdo. Este relatorio deve incluir as principais
opcOes seguidas quanto a gestdo e qualificacdo dos recursos humanos, & gestdo dos
recursos financeiros e ao resultado global da aplicacdo do SIADAP 2 e do SIADAP 3,
incluindo expressamente a distribuicdo equitativa das menc¢des qualitativas atribuidas,

no total e por carreira.

Os dirigentes superiores de 2.° grau devem apresentar ao dirigente maximo do servico
um relatério sintético em que sejam explicitados os resultados obtidos face aos
compromissos assumidos na carta de missdo e a sua evolucdo relativa aos anos

anteriores.

3.3.4.2.2. Dirigentes intermédios

A avaliacdo do desempenho dos dirigentes intermédios esta centrada nos resultados
obtidos pela unidade organica e nas competéncias pessoais demonstradas,
concretamente a capacidade de lideranca e competéncias técnicas e comportamentais.
Em termos de metodologia, a avaliagdo dos dirigentes intermédios consiste na definicdo
de um minimo de trés objectivos, relativamente aos “resultados”, anualmente
negociados com o dirigente do servigo e no estabelecimento de, no minimo, cinco

competéncias pessoais.

De acordo com a pontuacdo obtida na avaliacdo, cada objectivo é classificado como
“Superado” (Pontuacédo igual a 5), “Atingido” (Pontuacdo igual a 3) e “N&o atingido”
(Pontuacdo igual a 1). O resultado da avaliagdo final dos objectivos serd igual & média
ponderada de avaliagdo dos diferentes objectivos.

Relativamente as competéncias o resultado da avaliagdo assumird uma das seguintes
classificagbes: Competéncia demonstrada a um nivel elevado (Pontuacéo igual a 5),
Competéncia demonstrada (Pontuacdo igual a 3) e Competéncia ndo demonstrada ou
inexistente (Pontuacéo igual a 1). O resultado da avaliacdo final das competéncias sera
igual & média ponderada da avaliagdo das diferentes competéncias.
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A avaliacdo global do desempenho do dirigente intermédio é determinada pelos
resultados obtidos nas componentes objectivos e competéncias, de acordo com a
ponderacdo estabelecida (Resultados: minima de 75%; Competéncias: maxima de 25%).
Posteriormente, os resultados destas classificacbes sé@o convertidos em mencoes

qualitativas, da seguinte forma i) Desempenho relevante, correspondendo a uma

avaliacdo final entre 4 e 5 valores; ii) Desempenho adequado, correspondendo a uma

avaliacdo de desempenho positivo, entre de 2 e 3,999 valores e iii) Desempenho
inadequado, correspondendo a uma avaliacdo final entre 1 a 1,999 valores.

3.3.4.3. SIADAP 3
A avaliacdo do desempenho dos trabalhadores é de caracter anual e refere-se ao
desempenho verificado no ano civil anterior. Esta avaliacdo integra-se no ciclo de

gestdo de cada servico e incide sobre os parametros “Resultados e “Competéncias”.

No que respeita aos “Resultados” estes sdo obtidos na prossecucdo de objectivos™
individuais, em articulagdo com o0s objectivos da respectiva unidade orgéanica, e

decorrem da verificacdo do grau de cumprimento dos objectivos previamente definidos.

As “Competéncias>>”

visam avaliar os conhecimentos, as capacidades técnicas e
comportamentais susceptiveis de influenciar o desempenho duma determinada fungéo
ou actividade. S&o previamente escolhidas para cada trabalhador em nimero ndo

inferior a cinco.

A metodologia de avaliagdo dos trabalhadores € semelhante a utilizada para os
dirigentes e descrita anteriormente. Assim, relativamente aos “resultados”, a avaliagcdo

dos trabalhadores consiste na definicdo de um minimo de trés objectivos, relativamente

52Segundo Azevedo (2006), estes objectivos devem ser definidos de acordo com as seguintes regras i)
devem traduzir-se em resultados e ndo em actividades; ii) devem ser definidos no tempo; iii) devem estar
associados a uma meta; iv) A definicdo das metas deve ser ambiciosa, mas realista, devendo o indicador
de medida possibilitar o exceder do objectivo; v) Para cada objectivo deve ser atribuida uma ponderagéo
de acordo com respectiva relevancia.

>As competéncias sdo as caracteristicas pessoais que potenciam e diferenciam os niveis de desempenho
de uma funcdo. Pretende-se assim, valorizar ndo s6 os resultados obtidos, mas, também, a forma como
foram alcancados, no sentido de promover as condi¢des geradoras de niveis elevados de desempenho a
médio e longo prazo (Azevedo, 2006).
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aos “resultados”, anualmente negociados com o dirigente do servico e no

estabelecimento de, no minimo, cinco competéncias pessoais.

De acordo com a pontuacdo obtida na avaliacdo, cada objectivo é classificado como
“Superado” (Pontuacédo igual a 5), “Atingido” (Pontuacdo igual a 3) e “N&o atingido”
(Pontuacdo igual a 1). O resultado da avaliagdo final dos objectivos serd igual & média

ponderada de avaliagdo dos diferentes objectivos.

Relativamente as competéncias o resultado da avaliagdo assumird uma das seguintes
classificagbes: Competéncia demonstrada a um nivel elevado (Pontuacéo igual a 5),
Competéncia demonstrada (Pontuacdo igual a 3) e Competéncia ndo demonstrada ou
inexistente (Pontuacédo igual a 1). O resultado da avaliacdo final das competéncias sera
igual & média ponderada da avaliagdo das diferentes competéncias.

A avaliacdo global do desempenho do trabalhador é determinada pelos resultados
obtidos nas componentes objectivos e competéncias, de acordo com a ponderagdo

estabelecida (Resultados: minima de 60%; Competéncias: maxima de 40%).

Posteriormente, o0s resultados destas classificacbes sé@o convertidos em mencoes

qualitativas, da seguinte forma i) Desempenho relevante, correspondendo a uma

avaliacdo final entre 4 e 5 valores; ii) Desempenho adequado, correspondendo a uma

avaliacdo de desempenho positivo, entre de 2 e 3,999 valores e iii) Desempenho
inadequado, correspondendo a uma avaliacdo final entre 1 a 1,999 valores.
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CAPITULO 4
INTERLIGACAO E COMPLEMENTARIDADE
ENTRE O SIADAP, A CAF E A 1SO 9001

4.1. Motivacoes

A aplicacdo do SIADAP na APP, bem como a CAF na AP da Regido Autonoma dos
Acores, tem caracter obrigatorio, como j& descrito no Capitulo 3 deste trabalho. No
entanto, de forma voluntéria, vem-se verificando a implementacdo crescente no sector
publico de Sistemas de Gestdo da Qualidade baseados na norma 1SO 9001, dos quais
resulta a execucdo de um conjunto de actividades, frequentemente repetidas, de forma a
poder responder aos requisitos impostos nos modelos SIADAP e CAF. Tal como refere
Sampaio et al. (2011), da implementacdo destes sistemas resultam meros “acréscimos”
de subsistemas aos sistemas de gestdo ja existentes nas organizacdes, em vez de
assentarem numa verdadeira interligacdo entre todos estes subsistemas, relativamente a

determinadas areas especificas ou funcionais.

Com as preocupacles resultantes deste enquadramento, pretende-se, neste capitulo,
apresentar um exercicio de interligagdo destas metodologias, de modo a que, quando
aplicadas em simultaneo, possam representar um contributo importante para a
estruturacdo de um sistema de gestdo e uma oportunidade para implementar a melhoria
continua numa organizagdo publica, visando a disponibilizacdo de servigos eficientes,

com beneficios 6bvios para o Estado, cidadaos e empresas.

As motivacgdes para integrar a ferramenta de avaliagdo SIADAP com os modelos de
gestdo CAF e ISO 9001, podem ser resumidas na passagem seguinte:

“Para que uma organizacdo seja bem sucedida é condicdo necessaria (se bem que ndo suficiente) que
tenha um sistema integrado de medic8o e gestdo do desempenho organizacional. (...) que inclua um
conjunto equilibrado de medidas, ndo sé de resultados, mas também dos factores determinantes dos

mesmos; e métodos apropriados para motivar as pessoas, tendo esquemas de incentivos alinhados com o

sistema de medig&o do desempenho organizacional.” (Sarrico, 2005, p. 49).
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Este autor diferencia a gestdo do desempenho da medigéo do desempenho, ou seja” (...)
a gestdo do desempenho diz respeito ao trabalho necessario para assegurar que a
missdo, Vvisdo e objectivos estratégicos da organizacdo sdo atingidos;” enquanto ““a
medi¢cao do desempenho € a parte do processo de controlo que leva a accao face ao que
é medido”™ (Sarrico, 2005, p. 49).

4.2. Ligacg0es entre a 1ISO 9001, a CAF e o SIADAP

Os modelos de gestdo CAF e I1SO 9001 promovem a inovagdo, a modernizagéo e a
gestdo da mudanca das organizacfes. A CAF tem como finalidade melhorar o nivel de
desempenho das organizacgdes, de forma a desenvolver a sua vantagem competitiva,
através de um processo de melhoria continua. A ISO 9001 procura conduzir a
organizagdo na melhoria do seu desempenho, controlando os processos e as actividades,

de forma a garantir a satisfagdo das necessidades e expectativas do cliente.

As diferencas entre estes dois modelos séo escassas, até porque ambos surgem a partir
do conceito Total Quality Management (TQM), que reflecte uma filosofia de gestdo
focalizada no cliente, conseguida pela melhoria continua dos processos através da
utilizagdo de ferramentas de gestdo e do envolvimento dos colaboradores no trabalho

em equipa.

De recordar, ainda, que tanto a 1SO 9001 como a CAF sdo modelos com uma
abordagem baseada no ciclo “Plan-Do-Check-Act” de Deming, apresentando, assim,
itens e requisitos convergentes que podem ser racionalizados se incluidos num sistema

unico (Brewer et al., 2005).

Quanto ao SIADAP, este configura-se, no seu conjunto, como um sistema de gestdo, em
que as componentes de planeamento, auto-avaliacdo e avaliagdo do desempenho se
apresentam como muito relevantes, permitindo, em primeiro lugar, clarificar aquilo que
se espera de cada colaborador, monitorizar resultados, proporcionando um clima para a
melhoria continua e, em segundo lugar, promover o dialogo e o feedback permanentes,

potenciando, desta forma, o desenvolvimento individual e colectivo da organizagéo.
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Se considerarmos a Qualidade como o conjunto de propriedades e caracteristicas de um
bem ou servico que lhe confere capacidade para satisfazer necessidades explicitas ou
implicitas dos clientes e que pode ser medida, directamente, em funcdo de um
determinado padrdo, ou, indirectamente, pela analise do impacto do cliente/cidadao,
entdo o foco nos procedimentos e processos é essencial (abordagem segundo a ISO
9001).

Enquanto a auto-avaliacdo fornece um diagnostico, e permite uma analise do ambiente
da organizacdo, determinante para apontar metas de melhoria e iniciar o caminho da
melhoria continua, principalmente naquelas organizacfes que se estreiam nestas praticas
de accdo (implementacdo da CAF), o SIADAP estabelece um conjunto de principios
orientadores para resultados, promovendo a exceléncia e a qualidade do servico, a
universalidade, o reconhecimento e motivagdo, garantindo a diferenciacdo de
desempenhos, a coeréncia e integragéo, suportando uma gestdo integrada de recursos
humanos, a transparéncia, assentando em critérios objectivos e regras claras
amplamente divulgadas e a flexibilidade, permitindo a aprovagédo de outros sistemas de
avaliagdo ou a sua adaptacdo, de natureza instrumental, ou seja € uma ferramenta

baseada na gestao por objectivos.

O estabelecimento de objectivos, actividade transversal as metodologias e a ferramenta
de gestdo em estudo, deve constituir um compromisso colectivo da organizacdo em
relacdo aos destinatarios e um compromisso consensualizado internamente pelas partes
envolvidas na sua concretizacdo. Na Figura 9 e no Quadro 16 podem-se observar o
desdobramento dos objectivos em cascata.
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Decisdo Estratégica;
Decisdo de Gestdo;
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Decisdo de Gestdo;

. - Decisdo Operadonal
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Figura 9 — Desdobramento dos Objectivos pelos Niveis de Decisao

Do ponto de vista tedrico, o conceito de objectivo tem subjacente um resultado a atingir,
num determinado periodo e com determinadas condicionantes. Os objectivos
correspondem a resultados/metas devidamente mensuraveis, associados a execugdo de
uma actividade especifica, realizada por um funciondrio ou por uma equipa num
determinado periodo de tempo (SIADAP 3, 1ISO 9001) (DGAP, 2006).

A estes objectivos deverd estar sempre associada uma métrica, quando correspondem a
niveis intermédios e operacionais. Medir o desempenho implica, além da definicdo de
objectivos quantificAveis da organizacdo (SIADAP 1), definir indicadores e metas ao
nivel dos objectivos organizacionais (SIADAP 1) e a subdivisdo em cascata dos
objectivos em sub-objectivos por unidades organicas (SIADAP 2) ou processos
(SIADAP 2, 1ISO 9001 e CAF / Processos - Critério de Meios).

A CAF ¢, também, uma ferramenta de gestdo desenvolvida, especificamente, para
apoiar a introducdo da abordagem da qualidade nas organizacBes publicas (DGAP,
2006), assente numa perspectiva de gestdo por objectivos. A aplicacdo da CAF resulta
num Plano de Melhorias que identifica e periodiza as ac¢Ges de melhoria, como, alias,
ja foi referido anteriormente, sendo que estas devem ser transformadas em objectivos
individuais ou de equipa (SIADAP 3), orcamentais, de projecto/processo (1SO 9001,
SIADAP 2), programaticos (ISO 9001, SIADAP 2), funcionais (ISO 9001, SIADAP 2)
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para que estes sejam enguadrados nos objectivos operacionais e estratégicos do QUAR
(SIADAP 1).

Quadro 16 — Desdobramento de Objectivos

o Decorrem das linhas estratégicas;
e Podem ndo estar quantificados.

e  Objectivos de nivel global;
e Quantificados e mensuraveis;
e Periodicamente controlados.

e  Mensuraveis;
e Controlados com periodicidade mais curta;
e Estdo ao nivel da produtividade e da qualidade obtida.

Nesta perspectiva, destaca-se o facto dos modelos abordados apresentarem relagdes
funcionais de complementaridade, sendo uma delas a realizagdo de diagndsticos
organizacionais. Assim, através da aplicacdo do SIADAP é avaliado o desempenho da
organizagéo, utilizando os resultados obtidos no QUAR (SIADAP 1), articulados com
os resultados obtidos nas varias unidades organicas (SIADAP 2) e com 0s resultados
obtidos individualmente por todos os colaboradores (SIADAP 3).

A aplicagdo da CAF permite realizar a auto-avaliacdo da organizagdo, através da
pontuacdo obtida, bem como, o diagndstico dos pontos fortes e das &reas de melhoria.
Através da monitorizacdo dos processos, a 1ISO 9001 permite, também, a realizacdo da
auto-avaliacdo, no sentido de avalizar o bom ou mau desempenho dos servicos e, em

consequéncia, de toda a organizagao.

Outra relagdo de complementaridade entre estes modelos tem a ver com o facto de todos
eles permitirem as organizagdes, em fungdo dos resultados obtidos, elaborarem um
plano de melhorias integrado e sustentado numa logica de melhoria continua na
prestacdo de servicos aos cidaddos e as empresas, ajudando-as, assim, a melhor
compreenderem e utilizar as técnicas de gestdo sobre a qualidade. Esta perspectiva

contribui para que as organizagdes passem da actual sequéncia de actividades “Planear
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- Fazer” para um ciclo mais completo e desenvolvido, o “ciclo PDCA” (Planear —

Executar - Rever — Ajustar).

Finalmente, existe outra relacdo de funcionalidade importante entre estas trés
ferramentas, concretamente o estabelecimento de objectivos. A gestdo por objectivos €
uma filosofia de gestdo preocupada com o “porqué gerir” ou “para qué gerir” e, nao
tanto com o “como gerir”, significando que a énfase estd em fazer o trabalho mais
relevante para os objectivos da organizacdo (SIADAP) e ndo em fazer bem o trabalho
(utilizacdo de modelos de gestdo CAF e 1SO 9001). Passa-se, assim, do entendimento
da actividade como um fim em si mesmo para um novo entendimento da actividade

como um meio para atingir fins (abordagem da obtencéo de metas) (Bilhim,1998).

Se os objectivos forem definidos de forma abrangente, bem interligados e cumprindo a
exigéncia de complementaridade entre si, de modo a cumprirem 0s requisitos das trés
metodologias, as actividades a desenvolver resultardo num processo de ligacdo e
unificagdo entre estas, mais do que o simples somatorio das actividades, conseguindo-
se, assim, obter mais-valias, como seja redugdo do tempo de execucdo e eliminagédo de

tarefas repetidas, entre outras.

4.3. Complementaridade entre Modelos

A figura seguinte ilustra, de forma esquemaética, o conjunto das trés ferramentas: o
SIADAP, decomposto nos seus subsistemas, SIADAP 1, SIADAP 2 e SIADAP 3, o
subsistema de gestdo pela qualidade total (CAF) e o subsistema da qualidade (1SO
9001).
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A COMPLEMENTARIDADE DO SIADAP, A ISO 9001 E A CAF

Gestao pela Qualidade

(Auto) Avaliacao do Desempenho Organizacional e Individual

Total
SIADAP 2 SIADAP 2
SIADAP 1 SIADAP 1 Dirigentes Dirigentes SIADAP 3
Organismo/ Organismo/ Superiores de Superiores de Trabalhadores
Servico Servigo 1°e 2° Grau 10 e 2° Grau
TJ\/\_' Carta de Missao
Quar <t:> Relatérios .
1SO 9001 Intercalares {/\7
CAF
Fichas de:
Avaliagdo —
Auto-Avaliagao { < TN
Reformulagao de .Q \7
Objectivo ~
Politica e Objectivos -
da Qualidade; Flchgs c!e:
Servigos Avallag_ao }
Organizados por Auto-Avallggao
Processos; Reformylas;ao de
Plann de Accan Objectivo
S | [ T ——
— L/’/\j
o

i//_\?.
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’ T Ay T~ | Relatério
ano de Actividades > de
_— S e

Figura 10 — Gestéo e auto avaliagdo do desempenho organizacional e individual. (Fonte:
Adaptado de DROAP, 2008)

Na Figura 11 pode-se observar, de forma esquematica, 0 conjunto constituido pelo
modelo de Gestdo da Qualidade da ISO 9001, pelo subsistema
Qualidade Total (CAF) e pelos subsistemas do SIADAP.

de Gestdo pela

Sistema de Gestao da Qualidade
Melhoria Continua

el - e Responsabilidade
da gestao
Cc SIADAP 1 = &
L CAF a| L
I E Medica Anali ‘i: I
E 3 Gestao de Recursos eelﬁlae‘;ilo:‘i: ise B> ?‘ E
i
N < SIADAP 1 SIADAP p= N
T i CAF CAF al T
t o
E| S ) E
= o B Realizacao do Produto/
Entradas A Exoduto Servigco Saidas
SIADAP 2 e
SIADAP 3
CAF

Figura 11 — A complementaridade entre a ISO 9001, a CAF e o SIADAP (Fonte: adaptado da
NP EN 1SO 9001:2008)
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Na Figura 12 pode-se observar, de forma esquematica, o modelo de gestdo pela
qualidade total (CAF) com a inser¢do do subsistema de gestdo da qualidade da 1SO
9001 e dos subsistemas do SIADAP.

MEIOS SIADAP RESULTADOS SIADAP
Vet S Y Q Van"®
4 Pessoas l&,
[&‘QJ 6.2 Recursos humanos QJ Resultados KQJ
Relativos as
Lideranga Processos Pessoas

4.21a) Declaragfes
documentadas
quanto & politica e

cliente

53 Politica da
Qualidade

5.4 Planeamento
5.5Responsabilidade,
Autoridade e
Comunicagdo

Yy Parcerias e
O

Recursos
6.3 Infra-estrutura

6.4 Ambiente de trabalho

4.1a) Identificar os
processos
7.1 Planeamento da

doscom o cliente
7.3 Concepcdo e
Desenvolvimento
7.4 Compras
7.5Produc@o e
fornecimento do

serico

8.2 Medic8o e monitorizag8o

Impacto na

o
Sociedade

8.2 Medic&o e monitorizagdo

objectivos da
Qualidade {3 realizagdo do {3 Resultados do
Planeamento e roduto Desempenho
5.1Comprometimento Estratégia ° . Resultados Chave
a - 5.4 Planeamento 72 Orientados para os
a gestio Processosrelaciona CiFia_déoschientes_ . 8.2 Medicdo e
52 Focalizagdo no 8.2 Medicdo e monitorizagao monitorizagdo

APRENDIZAGEM E INOVAGAO Planear

e 07N
N

Verificar

SIADAP

Executar

Figura 12 — A relagdo da CAF com o SIADAP e a 1ISO 9001

A leitura interligada destas trés figuras permite constatar: a) que o SIADAP, no seu
conjunto, se configura como um sistema de gestdo, onde as componentes de
planeamento, de auto-avaliagdo e avaliacdo do desempenho surgem como muito
relevantes; b) que a 1ISO 9001 esta assente em requisitos que obrigam a organizacao a
definir os processos necessarios para 0 SGQ, bem como a sua sequéncia, interaccao e
respectiva monitorizagdo; e c) que a CAF é um modelo de gestdo em que a organizagao
faz uma reflexdo sobre todos os aspectos internos e externos, da qual resulta um plano

de melhorias.

As medidas de curto prazo contidas no plano de melhorias devem fazer parte do Plano
de Actividades, instrumento do SIADAP. Para além disso, temos 0s instrumentos de
auto-avaliacdo do desempenho organizacional e individual, definidos no SIADAP, que
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se focam sobretudo nos aspectos que sdo estratégicos para a organizacao, alicercados
naquilo a que comummente se designa por ‘gestdo por objectivos’. Os objectivos sdo
operacionalizados nos resultados e metas a atingir inscritos no Plano de Actividades.

Em suma, os principios da qualidade vertidos na filosofia da CAF, da ISO 9001 e do
SIADAP espelham alguns dos eixos da actual reforma da administracdo publica, em
concreto, a gestéo orientada para os resultados chave do desempenho, da satisfacdo dos
cidaddos/clientes e dos seus colaboradores.

4.4. Calendario Integrado de Actividades do Sistemas de Gestdo Proposto
Atendendo aos objectivos deste trabalho considera-se muito importante elaborar uma
proposta de calendarizacdo integrada do processo de planeamento e avaliacdo
subjacente ao SIADAPRA> com a aplicacdo dos modelos de gestdo CAF e 1SO 9001.

A calendarizagédo proposta tenta conjugar os tempos de realizacdo das tarefas previstas
no Decreto Regulamentar Regional do SIADAPRA e os tempos tidos como de melhor

eficiéncia na gestdo da metodologia proposta, conforme se pode observar no Quadro 17.

De notar que nem todas as fases previstas no diploma do SIADAPRA estédo definidas no
quadro, referenciando-se apenas aquelas que tém relevancia para o planeamento

integrado das actividades.

Quadro 17 — Planeamento integrado de actividades associadas ao sistema de gestéo

Actualizacio da Dirigente Superior de Elaboracio da Inicio da Enquadramento de objectivos a alcancar
Misséo/Visdo 1°e 2° grau Carta de Missdo comissdo de no periodo de duracdo da comisséo de
Servico Servigo.
Equipa de auto- Aplicacéo da Proceder a avaliacdo do
avaliacdo, Auditores CAF, organismo/servigo, auscultando todas as
Internos e Externos, Revisdo pela partes interessadas e diagnosticando 0s
Auto - Avaliacédo e/ou Director, Directores Gestdo do SG Até finais de | seus pontos fortes e areas de melhoria. O
Hetero-Avaliacdo do de Servico, Chefe de implementado no Setembro diagnostico de areas a melhorar deve dar
Servigo Divisdo, Gestores de Servigo com base (Ano em origem a um plano de acgéo.
Processos, na ISO 9001 avaliacdo, n) | A revisdo do Sistema de Gestdo deve

incluir accoes relativas a melhoria i) da
eficicia do SG e dos processos do
servigo; i) do produto ou servico
prestado relacionado com 0s requisitos
do cliente e iii) necessidade de recursos.

** Na calendarizacéo das actividades foram tidas em conta as datas previstas no SIAPRA (SIADAP em
Portugal Continental), dado que o estudo de caso se desenvolve nos Agores.
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Quadro 17 — Planeamento integrado de actividades associadas ao sistema de gestéo

Definicdo dos

Descrever os Objectivos Operacionais de

objectivos operacionais Dirigentes superiores Antesde 15 | forma a elaborar 0 QUAR e servirem
(Objectivos resultantes e intermédios de Outubro como enquadramento aos Objectivos a
do desdobramento dos estabelecer no ambito i) do SIADAPRA
estratégicos e 2, ii) dos Objectivos da Qualidade e iii)
Objectivos resultantes outros que possam vir a ser definidos
da fase anterior. para dar cumprimento aos requisitos
impostos pela 1SO 9001.
Elaboracéo de
Planificagdo das Dirigentes superiores | proposta de Plano Até 15 de
actividades para 0 ano e intermédios com a de Actividades Outubro Elaboracao do Orcamento Regional.
n+l colaboracéo dos atendendo aos (Ano em
trabalhadores resultados da fase | avaliagdo, n)
anterior.
Alinhar 0s objectivos estratégicos e
Planificagdo e Elaboracéo do Até 30 de operacionais com 0s objectivos gerais
alinhamento estratégico Dirigentes superiores Quadro de Novembro das politicas governamentais. Definir
Avaliacéo e (Ano em indicadores  para  0s  objectivos
Responsabilizacdo | avaliagdo, n) | operacionais e os resultados a atingir no
(QUAR) ciclo de gestdo do ano n+1.
Proceder as alteragBes necessarias ao
Planificagdo das Dirigentes superiores Elaborar versao Até 31 de plano de actividades em funcdo dos
actividades para 0 ano e intermédios final do Plano de Dezembro recursos financeiros atribuidos pelo
n+l Actividades para o (Ano em Orcamento e em funcdo dos objectivos
ano n+1 avaliacdo, n) | operacionais contemplados no QUAR.
Avaliacéo do
Desempenho Individual Dar conhecimento da avaliagdo ao
(Informagéo da avaliado.
avaliacao) Avaliador e Avaliado Reunido de Fevereiro
Planeamento avaliagdo (Anon+l) | Contratualizagio dos objectivos e
(Contratualizagdo de respectivos indicadores e fixacdo das
objectivos e competéncias. Nesta fase temos a
competéncias) aplicacido do SIADAPRA 2 e do
SIADAPRA 1. No caso do SIADAPRA
2, 0s objectivos definidos tem de resultar
do desdobramento dos objectivos
operacionais definidos no QUAR, dos
objectivos da qualidade e de outros que
possam vir a ser definidos para dar
cumprimento aos requisitos impostos
pela 1ISO 9001 sempre que possivel.
No caso do SIADAPRA 3, os objectivos
definidos a nivel individual devem
resultar do desdobramento dos objectivos
definidos no SIADAPRA 2.
Dar conhecimento ao Membro do
Governo ou ao dirigente superior de 1°
grau, consoante os casos, do seguinte:
Até 15 de Evolugdo dos resultados face aos
Abril compromissos fixados na carta de
Relatério Sintético (Ano n+1) missdo;

Avaliacéo Intercalar

Dirigente Maximo do
Organismo/Servigo

Relatério de
Actividades

Principais opg6es seguidas em matéria de
gestdo e qualificagdo dos recursos
humanos, de gestdo dos recursos
financeiros e o resultado global da
aplicacido do SIADAPRA 2 e do
SIADAPRA 3.

Dar conhecimento ao Membro do
Governo ou ao dirigente superior de 1°
grau, consoante os casos, do seguinte:
Grau de execucdo das actividades
planeadas para o ano findo;

Evolugédo do processo de auto - avaliagdo
e avaliacdo organizacional e individual
proposto pelo SIADAPRA.
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No estudo de caso que ira ser apresentado no capitulo seguinte concretizar-se-a, tanto

quanto possivel, a metodologia aqui proposta.

93



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

CAPITULO 5
ESTUDO DE CASO

Pretende-se neste capitulo aferir, através de um caso pratico realizado no Laboratério
Regional de Engenharia Civil, em Ponta Delgada, a viabilidade da implementacéo
integrada das ferramentas CAF, SIADAP e 1SO 9001 proposta no capitulo anterior.

5.1. Caracterizac¢ao da Organizagao

O Laboratério Regional de Engenharia Civil (LREC), criado em 1980, é equiparado a
uma Direccdo Regional da Secretaria Regional da Ciéncia Tecnologia e Equipamentos
(SRCTE) - Decreto Regulamentar Regional n° 25/2008/A de 31 de Dezembro - e a sua
area de actuacdo compreende a Realizacdo de Ensaios, Execucdo de Estudos e
Pareceres, Divulgacdo do Conhecimento e Desenvolvimento Tecnoldgico e Projectos de
Investigacéo.

Estd situado na Rua de S. Gongalo S/N, 9500-343 Ponta Delgada, com o telefone
296301500 e o fax: 296654109/183.
Possui um site na internet com o endereco:

http://www.azores.gov.pt/Portal/pt/entidades/srcte-lrec/

As instalages do LREC apresentam uma area total de cerca de 3870 m? distribuida por
dois pisos. No rés-do-chdo localiza-se o hall da entrada principal, 0s servigos
administrativos, a area laboratorial, as garagens, o auditorio e o arquivo do centro de
documentacéo e no 1° andar os gabinetes dos técnicos, o centro de documentacéo, a sala

de formagéo e uma sala laboratorial.

5.1.1. Descricao do Servigo

A estrutura organica do LREC, ilustrada na Figura 13, compreende duas Direcgdes de
Servigo, a Direcgdo de Servigos de Geotecnia e Prospeccdo (DSGP) e a Direccdo de
Servicos de Estruturas e Materiais de Construgcdo (DSEMC) e uma Divisdo, a Divisao

Administrativa e Financeira e de Planeamento (DAFP). As atribui¢des do LREC estdo
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definidas no Decreto Regulamentar Regional n.°4/2011/A, publicado no DR n° 21 de 31
de Janeiro de 2011, 12 Série.

SRCTE
LREC
DAFP
Gestdoda |1
Qualidade |
. | I
i CD SAF
RI
DSEMC i DSGP
o T"""""i """""""""""""""""""" S H
ULM ULES uLMC ULG ULP ULMB
i_ _:__________l:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:_:l_________________________________________________________: _________________________ _E

Figura 13 — Organigrama do LREC

O LREC exerce a sua actividade nos dominios da Engenharia Geotécnica, Engenharia
de Estruturas, Engenharia de Materiais, Engenharia Sismica, Engenharia Rodoviaria e

Geologia de Engenharia.

No ambito da Geologia de Engenharia realiza ensaios em solos e rochas, estudos
geoldgicos e geotécnicos. No que se refere aos pavimentos rodoviarios, a actividade do
LREC incide sobre a caracterizacdo (fisica e mecénica) dos diversos materiais
constituintes dos pavimentos — materiais granulares, agregados, ligantes e misturas

betuminosas — e sobre o controlo da respectiva execugdo. Contempla, também, a
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determinacdo das caracteristicas superficiais de pavimentos e a sua auscultagdo para
avaliacdo do comportamento dos materiais aplicados para efeitos de concepcéo,
reabilitacéo e reforgo.

No ambito dos materiais de construcdo efectua o controlo da produgdo do betéo,
incluindo a elaboracdo de estudos de composicdo destes, e sobre a sua aplicagdo nos
diferentes tipos de obras. Nos cimentos executa, também, estudos de controlo de fabrico

e de recepcéo.

A actividade no dominio das estruturas desenvolve-se tanto na vertente da observacao
de estruturas construidas, com o intuito de avaliar o seu comportamento e seguranga nas
condi¢des de servico, como na anélise de projectos de estabilidade, de refor¢o e/ou de
reabilitacdo de estruturas. Neste dmbito, dedica-se especial atencdo a concepgdo de
estruturas “sismo resistentes”, tendo em conta as especificidades do Arquipélago dos
Acores em termos de sismicidade.

A actividade do LREC engloba, ainda, a area da investigagdo aplicada, o apoio técnico
as obras de engenharia civil e o controlo da qualidade dos materiais de construcdo,
competindo-lhe, também, a divulgacéo cientifica e técnica no dominio da Engenharia
Civil.

No Sistema da Qualidade implementado no LREC, de acordo com o disposto na norma
NP EN ISO/IEC 17025 - “Requisitos gerais de competéncia para laboratérios de ensaio
e calibragdo”, a actividade laboratorial encontra-se estruturada em seis Unidades
Laboratoriais distintas: Geotecnia (ULG), Materiais Betuminosos (ULMB), Prospeccao
(ULP), Materiais de Constru¢do (ULMC), Estruturas e Sismica (ULES) e Metrologia

(ULM), cada uma delas supervisionada por um responsavel técnico.

5.1.2. Missao, Visao e Politica da Qualidade
A Missdo e a Politica da Qualidade do LREC estdo disponiveis no site
http://www.azores.gov.pt/Portal/pt/entidades/srcte-lrec/?2cName=srcte e no Manual da

Qualidade em vigor.
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Misséo

O LREC tem por missdo promover a investigacao cientifica aplicada as especificidades regionais e o
desenvolvimento tecnoldgico no dominio da engenharia civil, bem como disponibilizar, a todas as
entidades publicas ou privadas que o solicitem, um conjunto de servigos de natureza laboratorial e de
controlo da qualidade, com a garantia de idoneidade e de isencdo. Através da sua actividade o LREC
visa fomentar a qualidade e a seguranca nas obras, a modernizacdo do sector da construcdo civil e a

preservacdo do patrimonio natural e construido.

Viséo
Ser reconhecido como um centro de conhecimento e de competéncias no dominio da Engenharia Civil,

referenciado pela idoneidade, isencéo e qualidade dos servigos prestados.

Politica da Qualidade

E politica do Laboratério Regional de Engenharia Civil (LREC) obter e manter um elevado nivel de
Qualidade em todas as suas actividades, avaliando, de modo imparcial e isento, os bens e servigos
disponibilizados por terceiros, tendo como objectivo principal a satisfacdo das necessidades e

expectativas dos Clientes.

O Sistema de Gestéo do LREC ¢é um esforgo colectivo dos funcionarios deste laboratdrio na prossecucéo
desse objectivo, pautado pela rigorosa observancia das boas praticas profissionais e do disposto na
norma NP EN ISO/IEC 17025 — “‘Requisitos gerais de competéncia para laborat6rios de ensaio e

calibracéo”.

Assim a Gestdo de Topo do LREC assume o compromisso de gerir o Laboratério de modo a garantir o
cumprimento da referida norma, procurando motivar todos os colaboradores na prossecugdo dos

objectivos definidos, tendo como principios orientadores:

* A prestacdo de um servico de Qualidade, adequado aos requisitos e expectativas dos seus
Clientes, bem como aos requisitos legais, normativos e regulamentares;

» A melhoria continua da eficicia do Sistema de Gestdo e o cumprimento dos objectivos
estabelecidos;

* A optimizagéo e racionalizac8o dos recursos materiais e financeiros, com o objectivo de garantir
niveis de eficiéncia elevados;

* O envolvimento de todos os colaboradores de modo a familiarizarem-se com toda a
documentacao da Qualidade e aplicarem as respectivas politicas e procedimentos no seu trabalho;

* A valorizagéo de todos os colaboradores através do desenvolvimento das suas competéncias, da
sua participac@o em acc¢des que visem a melhoria continua da qualidade do servigo e do permanente

incentivo ao exercicio das boas préticas profissionais, salde e seguranga.
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A politica da Qualidade do LREC tem a aprovacao, o empenho, e o total apoio da Secretaria Regional da
Ciéncia, Tecnologia e Equipamentos (SRCTE) que pretende, por este meio, contribuir para que os
sectores de actividade da Regido Autonoma dos Acores ligados a construgdo civil e obras pablicas, nos
quais o LREC intervém, disponham de um conjunto de servicos, de natureza laboratorial e de controlo da

Qualidade, com a garantia da idoneidade, de isengdo e da aspiracéo a Exceléncia.

5.1.3. Posicionamento Local e Regional

Foram identificados os factores e as variaveis de maior relevancia necessarios para a
obtencdo de uma visdo global do Servigo e capazes de articular e estabelecer um fio
condutor entre aquilo que reforga a capacidade distintiva do LREC (o que sabe fazer,
porque para tal tem conhecimentos, competéncias e experiéncia, conjugado com o
dominio no qual os outros lhe reconhecem uma identidade), o tipo de clientes que
consegue e deseja atrair e os indicadores necessarios para medir a qualidade dos
servicos prestados.

O LREC é um “Laboratério do Estado” que, no seu ambito de actuagdo, presta servicos
a Entidades Publicas, nomeadamente a SRCTE e a outros departamentos do Governo
Regional, as Camaras Municipais, a5 Empresas, a Industria da Construcdo Civil, aos
Empreiteiros e aos cidadaos.

5.1.4. Recursos Humanos

O quadro de pessoal do LREC contempla, actualmente, 32 colaboradores: treze técnicos
superiores, dos quais 3 dirigentes e um especialista de informatica, uma Chefe de
Secgdo, uma Secretaria, dez Assistentes técnicos e sete Assistentes operacionais.

Destes colaboradores, 20 estdo afectos a actividades técnico-cientificas e/ou de direc¢do
e 12 estdo afectos a actividades de suporte e apoio (informatica, biblioteca e
documentacdo, secretariado, relagcdes publicas, administrativa, conducdo de viaturas e

atendimento.

5.2. Desenvolvimento e Implementacéo do Sistema de Gestéo Proposto
Consciente da conjuntura que se vive actualmente no seio da administracdo publica em

Portugal, o LREC prevé a melhoria continua das suas actividades, baseada num sistema
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interno que incluiu a auto-avaliagdo (através da aplicacdo da CAF), o SIADAPRA e

procedimentos de promocdo da qualidade.

Pretende-se, desta forma, desenvolver e implementar um sistema que permita:
- Melhorar a performance do LREC;
- Optimizar/Rentabilizar as actividades dos diferentes servi¢os do LREC utilizando
0s modelos de gestdo CAF, SIADAPRA e ISO 9001;
- Certificar o LREC, segundo a 1SO 9001.

O LREC iniciou em 2011 um processo de reflexdo interna sobre a sua politica de
qualidade, visando a adaptacdo das melhores préticas e a concretizagdo das directrizes
previstas para a qualidade. Desta reflexdo resultou um trabalho de revisdo da
informacdo sobre os diferentes instrumentos de controlo interno e sistematico da
qualidade desenvolvido no servico ao longo dos anos, com vista a criagdo de um
sistema gestdo com a implementacdo da ISO 9001, dando cumprimento a CAF e ao
SIADAPRA.

Numa primeira analise efectuada sobre alguns dos documentos de referéncia verificou-
se a existéncia de duas grandes componentes do processo de avaliagéo institucional: a
interna (auto-avaliagdo, realizada através da aplicacdo da CAF e do SIADAPRA) e a
externa (avaliagéo realizada por entidades externas ao LREC - IPAC). Nesta perspectiva
pretendeu-se desenvolver um sistema de gestdo baseado em processos de melhoria
continua da qualidade, com uma revisdo ciclica dos resultados obtidos nos processos, ou
seja promover a avaliagdo da instituicdo como um todo, numa aferigdo total do

cumprimento da sua misséo e objectivos.

O sistema a implementar devera responder aos requisitos dos modelos que servem de
base ao desenvolvimento deste trabalho e as necessidades da organizacdo que vierem a
ser identificadas no decurso do estudo de caso, visando:
e Reforcar a confianga do Cliente/Utente e a imagem do LREC,;
e Melhorar o seu nivel de organizacao e de controlo dos processos;
e Reforcar os niveis de qualificacdo, de motivacdo e de satisfacdo dos
colaboradores;
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e Optimizar a performance global dos servigos do LREC.

No Quadro 18 estdo contempladas as acgdes a desenvolver no LREC para concretizar a

metodologia desenvolvida, e que devera ser sempre aplicado no inicio de cada ano civil.

Quadro 18 — Planeamento integrado de actividades associadas ao sistema de gestdo do LREC

Avaliacdo do Desempenho

Individual e dos Servigos
(SIADAPRA2 e
SIADAPRA 3)

Avaliador e Avaliado

Reunido de contratualizacdo de
objectivos e competéncias para o
ano de 2011 com os Directores de
Servico e com a Coordenadora
Técnica

Reunido de contratualizagdo de
objectivos e competéncias
individuais para 0 ano de 2011

Fevereiro
2011

Avaliacéo do Desempenho
do LREC

Director do LREC

Relatério de Actividades de 2010

Até 15 de Abril de 2011

Auto - Avaliacdo do LREC
de 2011
(SIADARA 1e
SIADAPRA 2)

Equipa de auto-
avaliacdo (EAA)

Aplicacéo da CAF (Este modelo de
gestdo aplica-se de 2 em 2 anos)

15 de Nov de 2011

Director, Gestor da
Qualidade

Revisdo pela Gestdo do SGQ
semestralmente no LREC com base

na 1SO 9001°° e ISO/IEC 1725

12 - Até finais de Maio de 2011

22 — Segunda semana de Novembro
de 2011

Directores de Servico,
Chefe de  Diviséo,
Gestores de Processos

Apresentar ao Director do LREC o
Relatério de Actividades seguinte:
i) Grau de execucéo das actividades
planeadas para o ano de 2011;

Trimestralmente

Responsaveis Técnicos
e Técnicos Superiores

Apresentar ao superior hierarquico

0 Relatério de  Actividades

seguinte:

i) Grau de execucdo das actividades
planeadas para o ano de 2011;

Ultimo dia de cada Trimestre

Hetero-Avaliacdo do
LREC
(SIADAPRA 1)

1- Auditores Internos

Avaliacéo interna por entidades
externas do desempenho do
Servigo.

13- Ultima semana de Maio de 2011

22— 32 Semana de Novembro de
2011.

2-Auditorias Externas

Avaliacéo externa por entidades
externas para efeitos de
manutencdo da certificagdo

15 de Julho de 2011

Definicdo dos objectivos
operacionais
(SIADAPRA 1)

Director do LREC,
Directores de Servico
Chefe de Divisdo

Depois da 22 Reunido da Revisdo
pela Gestdo.

Planificagdo e alinhamento
estratégico
(SIADAPRA 1)

Director do LREC

QUAR 2012

Até 30 de Novembro de 2011

Planificagdo das
actividades do LREC para
0 ano 2012

Director do LREC,
Directores de Servigo e
Chefe de Divisdo

Elaborar versdo final do Plano de
Actividades do ano de 2012.

Até 31 de Dezembro
de 2011

Avaliacéo Intercalar

Dirigente Maximo do
Organismo/Servigo

Relatério Sintético

Relatorio de Actividades de 2011

Até 15 de Abril
de 2012

%% 36 foi feita a Revisdo pela Gestdo com base na NP EN ISO/IEC 17025, dado que 0 SGQ com base na
ISO 9001 ainda est4 em curso.
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Conforme referido anteriormente, este trabalho ndo tem como objectivo descrever a
implementacdo do SIADAPRA e da CAF 2006 nos servicos, mas, sim, desenvolver um
SGQ segundo a ISO 9001 de forma a articular os inputs e os outputs das ferramentas

respectivas.

No entanto, de forma a melhor se perceber a metodologia proposta, serdo apresentadas
ao longo deste capitulo, de forma muito resumida, as actividades desenvolvidas no
ambito da CAF e do SIADAPRA, os resultados obtidos e a forma como 0s mesmos
foram relacionados, até mesmo aquando da concepcdo do SGQ segundo a 1ISO 9001.

5.2.1. Implementacéao do SIADAPRA no LREC
A avaliagdo do desempenho do LREC em 2011, aplicando o SIADAPRA, esta a
decorrer conforme o planeamento descrito no Quadro 18.

Assim, numa primeira fase, no més de Fevereiro de 2011, o Director contratualizacdo
com os dirigentes intermédios, das unidades definidas na orgénica do LREC, os
objectivos das respectivas unidades, e as competéncias necessarias que cada um deve ter
para o desenvolvimento das actividades associadas ao servigo que dirigem (SIADAPRA
2). Estes objectivos devem resultar do desdobramento dos objectivos operacionais
definidos anteriormente no QUAR de 2011, SIADAPRA 1. A concretizagdo destes
objectivos funciona como componente de avaliagdo dos servi¢cos conduzidos pelos
dirigentes (SIADAPRA 2).

Em seguida cada dirigente contratualizou com cada um dos seus colaboradores, que
dele dependem hierarquicamente, os objectivos individuais ou partilhados e as
competéncias individuais (SIADAPRA 3). Estes objectivos devem resultar do
desdobramento dos objectivos estabelecidos no &mbito das unidades organicas.

Numa segunda fase, o Director do LREC elabora o Relatorio de Actividades, o qual
reflecte a auto-avaliagdo do ciclo de gestdo do ano de 2010 — com base em evidéncias —,
do grau de execucdo dos objectivos definidos, no que respeita aos projectos, acgoes e
rotinas inscritas no plano de actividades e, ainda, do QUAR de 2011 e submete-o0 ao
Secretario Regional da SRCTE.
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Numa terceira fase, o Director do LREC tera de elaborar, até ao dia 30 de Novembro, o
QUAR de 2012. No QUAR, para além da missdo, estdo descritos os objectivos
estratégicos e os objectivos operacionais®. Estes objectivos estdo integrados em trés
categorias: objectivos de eficacia, objectivos de eficiéncia e objectivos de qualidade.
Ao0s objectivos operacionais estabelecidos anualmente estdo associados metas e
indicadores de desempenho, 0 que permite a monitorizagdo e avaliacdo dos aspectos
mais importantes do servico. No final do més de Dezembro o Director do LREC teré de
entregar ao Secretdrio da SRCTE o Plano e Actividades, que terd de reflectir o
planeamento de todas as actividades, onde se incluem os projectos, as acgoes e as

rotinas a desenvolver pelas diferentes unidades organicas em 2012.

Nunca é demais realcar a necessidade de estes subsistemas de avaliacdo funcionarem de
forma integrada, exigindo coeréncia entre os objectivos fixados no @mbito do sistema de
planeamento, os objectivos do ciclo de gestdo do servigo, os objectivos fixados na carta
de missdo dos dirigentes superiores e 0s objectivos fixados aos demais dirigentes e
trabalhadores.

5.2.2. Implementacéo da CAF
A implementacdo da CAF 2006 no LREC resultou da execugéo do conjunto das accdes
referidas no Quadro 11 do Cap. 3, sendo que, sO serdo abordadas nos pontos seguintes

as que se consideraram mais relevantes na execucao deste projecto.

Apbs a constituicdo da equipa de auto-avaliacdo®’ (EEA), houve uma reunido geral
com o objectivo de informar e sensibilizar todos os colaboradores e dirigentes do LREC
sobre a aplicacdo da CAF. Nesta sessdo, um dos elementos da EAA® procedeu a
apresentacdo da CAF, desde 0 seu enquadramento, caracteristicas gerais, estrutura e
processo de aplicacdo ficando assim evidenciada a importancia da utilizacdo desta

ferramenta para a auto-avaliacdo dos servicos e para a garantia da melhoria continua.

%8 Estes objectivos devem estar alinhados com os objectivos estratégicos do LREC, que também fazem
parte do QUAR.

>" Constituida por trés elementos e coordenada pelo préprio Director do LREC.

%8 Que ja tinha recebido formagao especializada sobre a CAF
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Em seguida, a EAA efectuou uma primeira reunido onde ficou definida a metodologia
de trabalho a seguir, desde as actividades a realizar bem como o respectivo cronograma
de execucédo das mesmas. Nesta sessdo de trabalho decidiu-se que iriam ser realizados
inquéritos aos colaboradores, chefias intermédias e ao director. Optou-se por ndo aplicar
um inquérito aos clientes dado que, a realizagdo dos mesmos ja havia sido feito
anteriormente. No que diz respeito as evidéncias relativas as praticas desenvolvidas no
LREC, de forma a poder preencher os exemplos das grelhas dos critérios e subcritérios
definidos na CAF, ficou assente que estas seriam recolhidas a medida que as mesmas
fossem preenchidas.

Posteriormente, a EAA efectuou reunides periddicas™, de forma a preencher as grelhas
de auto-avaliacdo da CAF, onde foram identificados os pontos fortes e evidéncias, as
areas de melhoria e evidéncias, e o0s tdpicos e sugestbes de melhoria. Para
preenchimento das grelhas de auto-avaliacdo® foram consideradas todas as evidéncias
produzidas pelas aplicacdes informéticas que gerem toda a informacéo interna e externa
do LREC, bem como toda a documentagéo considerada relevante. Os resultados obtidos
nos questionarios aplicados aos colaboradores e 0s resultados dos questionarios de
avaliacdo do grau de satisfagdo dos clientes foram, também, utilizados como evidéncias
aquando do preenchimento das grelhas de auto-avaliagdo. Tendo por base a recolha de
evidéncias, os resultados obtidos e 0 consenso obtido no interior da equipa, foi atribuida
uma pontuacdo aos critérios e respectivos subcritérios, utilizando o “sistema de
pontuacdo classico”, descrito no capitulo 3 deste trabalho. O Quadro 19 contém um
resumo destas pontuagoes.

Quadro 19 — Grelha de Resultados do LREC

1 Lideranca 60
2 Planeamento e Estratégia 60,5
3 Gestéo das Pessoas 60,3
4 Parcerias e Recursos 63,5
5 Processos 37,3
6 Resultados Orientados para o Cidad&o/Cliente 51
7 Resultados relativos as Pessoas 45,5
8 Impacto na Sociedade 45,5
9 Resultados de Desempenho - Chave 71
Total Global 494,6
Classificacdo da Organizacédo = 55,0

% Num periodo de seis meses
8 As grelhas utilizadas foram as que est&o associadas ao “sistema de pontuagao classico”.
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Todos os documentos de apoio respeitantes ao trabalho desenvolvido foram
disponibilizados na pasta publica da Qualidade do LREC, para conhecimento de todos
0s colaboradores. Por outro lado, toda a documentagdo produzida no ambito do
processo de implementagdo da CAF no LREC encontra-se arquivada num processo do
Gestor Documental (aplicacdo informéatica do LREC) , Proc. N° 475/SGD/SS

denominado “CAF”.

Concluida esta etapa, a EAA elaborou uma proposta do Plano de Melhorias, que incluia
a implementacéo de cinco ac¢des de melhoria® no LREC, para efeitos de aprovacio
pelo Director. Este plano surgiu no seguimento das conclusGes retiradas da anélise dos
resultados obtidos no processo de auto-avaliagdo, tendo a sua elaboragdo passado por
trés fases: Na primeira fase elencou-se, numa tabela, o conjunto de medidas e accOes de
melhoria resultantes do preenchimento das grelhas de auto-avaliacdo. Na segunda fase
procedeu-se a periodizacdo das accOes de melhoria, tendo em conta a incidéncia de cada
medida ou accdo nos objectivos estratégicos estabelecidos, em 2011, pelo LREC e no
impacto de cada medida segundo os critérios de impacto, capacidade e satisfacdo. Deste
exercicio resultou um quadro com a descrigdo de todas as medidas e respectiva
pontuacdo, ordenada por ordem decrescente.

Posteriormente, foi elaborado um relatério conforme o estabelecido no Quadro 12 do
Cap. 3. Em seguida ap6s a aprovacdao do mesmo, a pontuacéo obtida na auto-avaliacéo,
bem como, as accBes a implementar® foram comunicadas a todos os colaboradores do
LREC.

5.2.3. Desenvolvimento do Sistema de Gestao da Qualidade segundo a NP EN I1SO
9001:2008

Qualquer servico que pretenda enfrentar este desafio terd de planear todas as actividades
inerentes a prossecucdo deste projecto, conforme referido no Cap. 3 (Quadro 4). Assim,

em seguida apresenta-se uma proposta onde foram elencadas todas as actividades e

®para cada accdo de melhoria foram definidas as actividades necessérias realizar, os responséaveis pela
sua implementacéo, os prazos de execucdo e os respectivos indicadores.

82 Resultantes do Plano de Melhorias
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tarefas que serviram de orientacdo na execucdo do cronograma de actividades para

efeitos de aprovacéo pelo Director do LREC.

12 Fase - Preparacgéo e o Arranque do Projecto

Contemplaram os seguintes aspectos:

1.
2.
3.

10.

11.

O ambito do SGQ e normas de referéncia;

Necessidade de recorrer a uma consultora externa

Nomeagdo do Responsédvel da Qualidade (Director do LREC) e o Assessor da
Qualidade que iriam coordenar e desenvolver grande parte das actividades
inerentes ao projecto.

Estabelecimento de um prazo de 2 anos para a execug¢éo do projecto

Necessidade de desenvolver ac¢des de formagdo para todos os colaboradores do
LREC, que difundam os principais conceitos e preocupagBes ao nivel da
qualidade; Foi também estabelecido que o nivel de exigéncia das acgdes de
formacdo néo seria igual para todos os colaboradores;

Elaborar / Rever a Politica da Qualidade, devidamente alinhada com a Visdo e a
Miss&0®;

Elaborar / Rever os Objectivos da Qualidade

Elaborar e Aprovar o Diagrama Geral de Interac¢do de Processos;

Caracterizar 0s Processos;

Definir a estrutura do sistema documental (niveis e tipo de documentos,
codificacdo, etc.) e forma de apresentacdo (papel, intranet, etc.);

Estabelecimento do sistema documental (Manual, Fichas de processo,
Procedimentos, Instrucdes e Registos) de forma a dar resposta aos requisitos da
norma e as necessidades dos servigos, definicdo dos prazos de execucdo e
respectivas responsabilidades.

22 Fase — Desenvolvimento do Projecto

1. Definicdo da Politica e dos Objectivos da Qualidade.
2. ldentificacéo e descri¢do dos processos do SGQ do LREC e estabelecimento
das respectivas interacgoes.

%3 Esta definida na lei organica do LREC conforme legislacio atras referida
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3. ldentificagcdo dos requisitos da norma ISO 9001 relevantes para cada
processo;

4. Definicdo e elaboracdo do Sistema Documental, conforme se descreve ao
longo deste capitulo. Para isso foram criadas equipas de trabalho com
definicéo de tarefas e responsabilidades na criagédo dos documentos do SGQ;

5. ldentificagcdo dos requisitos da norma ISO 9001 relevantes para cada
processo;

6. Determinacéo dos critérios e métodos de medigéo, analise e melhoria.

7. Comunicacdo aos principais niveis hierarquicos do LREC do Plano de
Trabalhos;

8. Aprovacéo e distribui¢do dos documentos elaborados no &mbito do SGQ.

9. Formacéo a todos os colaboradores, sobre o sistema desenvolvido, a logica
de funcionamento e os factores criticos do mesmo;

10. Implementacdo e integracdo dos elementos do SGQ na gestdo do LREC.

No presente momento, o LREC encontra-se na fase de aprovagao de documentos, sendo
que as outras fases referidas no Quadro 4 do Cap. 3 ndo serdo alvo de nenhum

esclarecimento adicional.

Dos aspectos enumerados anteriormente apenas serdo abordados nos pontos seguintes

0s que se consideraram criticos para o desenvolvimento deste projecto.

5.2.3.1. Estrutura Documental
A documentacdo permite a comunicacdo das intengdes e a consisténcia das acgoes, pelo
que a sua producdo ndo deve constituir um fim em si mesmo, mas, antes, uma

actividade de valor acrescentado.

Neste sentido, o SGQ proposto para 0 LREC pretende satisfazer um conjunto de
critérios de gestdo da qualidade que serdo concretizados no Manual da Qualidade (MQ)
e em outros documentos, como sejam 0s procedimentos, as normas e as instrucoes. Os
critérios a considerar devem cobrir todas as actividades que tém influéncia na qualidade
dos servicos prestados a todas as partes interessadas.
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A estrutura documental do SG € a apresentada na figura seguinte:

Outros Requisitos

Contratuais/Cliente
Requisitos Legais

Procedimentos de
Gestao

Procedimentos Técnicos

Normativos

Procedimentos Operativos

Instrugdes de Trabalho

Fichas de Processos, Modelos,
Registos e outros documentos

Figura 14 — Piramide Documental do LREC

5.2.3.2. Politica e Objectivos da Qualidade
A Politica da Qualidade é revista anualmente, tendo como finalidade manté-la adequada

aos objectivos organizacionais e estratégicos definidos para o LREC.

Os Objectivos da Qualidade criados em cada ano civil devem i) dar enquadramento aos
objectivos operacionais incluidos no QUAR; ii) resultar das ac¢des de melhoria
definidas no Plano de Melhorias derivado da implementacdo da CAF e iii) decorrer das
acgdes necessérias para dar cumprimento aos requisitos normativos da 1SO 9001 e da
ISO/IEC 17025.

5.2.3.3. Identificacdo e Caracterizagédo dos Processos

A norma de referéncia 1ISO 9001 determina o0s requisitos impostos aos Sistemas Gestao
da Qualidade (SGQ), mas ndo descreve como estes devem ser implementados, deixando
esta implementagdo ao critério de cada organizagdo, o que faz com que ndo existam

sistemas uniformizados.
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Por outro lado, colocam-se inicialmente muitas davidas e questfes ao responsavel pela
concepcdo do sistema e que conduzem a frequentes indefinicbes sobre por onde
comegar. Como contributo para a melhoria desta situagdo, o presente trabalho pretende
apresentar uma metodologia que oriente e ajude a conceber um SGQ para 0s servicos da
Administracdo Publica, apresentando nos pontos seguintes as questdes fundamentais

que ajudam a construir o raciocinio de partida.

1° - O que fazemos?

Esta questdo obriga a identificacdo da documentacdo necessaria para compreender bem
o0 servico em estudo (legislacdo e/ou regulamentos internos que justificam a razdo da
existéncia do servico);
2° - Porqué?

Quando confrontados com esta questdo - em conjugacdo com a questdo anterior -
conseguimos identificar mais facilmente o tipo de processos que descrevem 0 Servigo
em estudo (Gestdo, Realizagdo ou Suporte);

3° - Como?

Ap0s a identificar os processos € necessario descrevé-los, ou seja identificar as varias
actividades e/ou tarefas que os caracterizam;

4° - Onde?

A resposta a esta questdo permite identificar a area de actividade, o servico ou o
departamento onde estas actividades sdo levadas a cabo.
59 - Quem?

Identificaras autoridades e as responsabilidades afectas as varias actividades dos
processos identificados (responsaveis pela aprovagdo, coordenagdo, execucdo e
colaboracéo);
6° - Quando?

Definir a calendarizacao (etapas/timings) do planeamento, a monitorizacédo e a avaliagdo
dos processos, incluindo, sempre que possivel, a avaliacdo/certificacdo externa de forma

a conferir credibilidade e visibilidade aos mesmos.

E, ainda, a identificacdo de um conjunto de itens de i) Controlo — necessidade de
elaborar registos para a monitorizacdo dos processos e medicdo da evolugdo dos

resultados; ii) Avaliacdo — recolha de evidéncias sobre a eficacia do processo, atraves
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da seleccdo de um conjunto de indicadores sobre os resultados finais e iii) Feedback -
identificacdo dos outputs dos processos, com a definicdo dos indicadores de
alimentacdo (inputs) do préximo processo, conferindo, deste modo, sustentabilidade ao
sistema com a integracgdo final dos resultados no planeamento estratégico.

5.2.3.3.1. Tipo de Processos
Neste enquadramento, foram identificados os principais processos gque suportam as
actividades do LREC, tendo sido definidos trés tipos de processos:

Processos de Gestéo, abrangendo todos os processos relacionados com o planeamento
estratégico do LREC e incluindo as actividades ligadas a areas especificas que facilitem
0 processo de tomada de deciséo, promovam a qualidade nos servicos, e contribuam
para a optimizacdo da sua gestdo e desenvolvimento estratégico - definicdo de metas e
indicadores no ambito de planos de desenvolvimento plurianuais, de planos de

actividades e de or¢camentos de funcionamento, entre outros.

Processos de Realizagdo, incluem todos os processos directamente ligados as
actividades principais do LREC, como sejam as actividades ligadas a realizacdo de
ensaios e de sondagens, execucdo de estudos e pareceres no ambito da geotecnia,
estabilidade de estruturas, materiais de construcdo, divulgacdo de conhecimento e

desenvolvimento tecnolégico e projectos de investigagao.

Processos de Suporte, que contribuem para a operacionalizagdo daquelas actividades e
sdo assegurados pelos vérios servigos do LREC/SRCTE, caso da Divisdo de Recursos
Humanos (contratacdo, formacéo, ...), da Direccdo Materiais de Construcao (reparagédo
e manutencdo do edificio, ...), da Divisdo Financeira (compras, contabilidade,
tesouraria...), do Centro de Documentacgdo (recursos bibliogréficos) e do RI (gestdo dos

sistemas de informagcéo, ...).
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5.2.3.3.2. Caracterizacao dos Processos
Em seguida foram identificados os processos que iriam fazer parte dos trés tipos de
processos ja definidos. Os nomes atribuidos a estes processos ndo seguiram nenhuma

especificagdo normativa.

A este respeito foi decidido que:

e Os Processos de Gestdo seriam compostos por dois processos: 0 Processo de
Planeamento e Revisdo pela Gestdo e o Processo de Avaliacdo e Melhoria
Continua.

e Os Processos de Realizacdo, que devido a natureza das actividades
desenvolvidas no LREC, seriam compostos por cinco processos: i) Realizacéo
de Ensaios; ii) Realizacdo de Sondagens Geotécnicas; iii) Execucdo de
Estudos e Pareceres; iv) Divulgacdo de Conhecimento e Desenvolvimento
Tecnoldgico; e v) Projectos de Investigagao.

e Os Processos de Suporte seriam constituidos pelos processos: i) Sistemas de
Informacédo; ii) Infra-estruturas e Equipamentos; iii) Facturagdo e
Pagamentos; iv) Competéncias; v) Equipamentos de Medicdo e
Monitorizacéo; e vi) Compras.

Depois de definidos os processos do SGQ foi estabelecida a sequéncia e a interac¢ao
entre estes, bem como a identificagdo das actividades que Ihes estavam associadas. A
Figura 15 representa a rede dos processos anteriormente referidos e respectiva
interaccdo. As actividades que descrevem cada um dos processos e que representam,
efectivamente, o que se faz nos servicos, encontram-se identificadas no quadro do

Anexo 4.

A caracterizagdo dos processos foi feita de acordo com as recomendag0es referidas no
Cap.3, como seja i) identificacdo e descricdo dos processos mais importantes; ii)
atribuicdo de responsabilidades em cada processo/actividades e atribuicdo da
capacidade de decisdo necessaria as pessoas que sdo designadas para trabalhar em
processos criticos; iii) definicdo de objectivos; iv) definicdo de indicadores de medicao
para todos os processos e iv) definicdo de periodos de monitorizag&o.
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-

Processos de Gestao

Avaliacéo e
Revisédo Melhoria
pela Gestao Continua
1 2

/ Processos de Realizagéo \

Realizagao de Execucdo de
Ensaios Sondagens Estudos e
3 4 Pareceres
5
Divulgacgéo de
conhecimento e Projectos de
desenvolvimento Investigagdo
tecnologico 7
6
Processos Suporte \
Sistemas de Infra-estruturas Facturacao
Informacao e Equipamentos 10
8 9

Equipamentos

Competéncias de Medicéo e Compras
11 Monitorizacédo 13
12

Figura 15 — Modelo de comunicacdo entre processos
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Para cada processo foi elaborada uma ficha de processo utilizando o modelo do Anexo
5. Neste modelo foram definidos os atributos necesséarios para a caracterizacdo dos
processos, nomeadamente i) gestor do processo; ii) inputs do processo; iii) outputs do
processo; iv) actividades do processo, 0S responsaveis por essas actividades,
documentos de referéncia, quando aplicavel, para a execucdo dessas actividades e
observac0es; v) interacgdo e sequéncia entre processos; Vi) objectivo do processo; vii)

indicadores; ix) requisitos da norma associados ao processo.

As fichas de cada processo foram preenchidas de acordo com as actividades
identificadas no quadro do Anexo 4, com 0 modelo de comunicacdo entre processos e
com a descrigdo apresentada a seguir. A numeragdo dos processos foi estabelecida de

forma sequencial, dada a inexisténcia de qualquer requisito normativo explicito.

Processos de Gestdo

Processo 1 — Planeamento e Revisdo pela Gestéo

Elaboracdo de directrizes para o desenvolvimento estratégico do LREC, que inclui a
analise de diversos documentos (inputs do processo) com vista a elaboracdo de
(outputs do processo). Como inputs foram considerados: relatério da avaliacdo da
satisfagdo do cliente e reclamacdes, relatérios de anélise devido a aplicagdo da CAF, do
SIADAPRA 2 e SIADAPRA 3, relatdrio da formacéo, relatorios das auditorias internas
e externas, resultados do desempenho dos processos, relatério das ndo conformidades,
accOes correctivas e acgoes preventivas, alteragoes que possam afectar o SG (requisitos
do cliente, legislagdo, normas), seguimento das accOes resultantes de revisdes
anteriores, avaliacdo de fornecedores, relatério de apreciacdo da participacdo do LREC
nos ensaios inter-laboratoriais, recomendacbes para melhoria, documentos internos e
externos, necessidade de recursos, relatorio de anélise do plano de manutencéo de infra-
estruturas e equipamentos]. Os outputs considerados foram a melhoria da eficicia do
sistema de gestdo, a politica e objectivos da qualidade, melhoria dos servigos
relacionados com os requisitos do cliente, recursos necessarios para a execucao de todas
as actividades do LREC, revisdéo da missdo/visdo/valores, formacdo, plano de
actividades anual (com a hierarquizagdo de opgdes, programacéo de accgdes e afectacdo

de recursos, incluindo a definicdo de directrizes/metas/indicadores especificos — ensaios
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novos, projectos novos de investigagédo, execucdo de estudos e pareceres, divulgacdo de
conhecimento e desenvolvimento tecnoldgico, entre outros), relatorio actividades,
estruturando informacdo relevante para o futuro préximo (o percurso efectuado, os
desvios verificados, e os resultados obtidos — n° de ensaios executados, n° de relatérios e
notas técnicas elaboradas, taxas de execugdo de projectos de investigagcdo, n° de acc¢des
desenvolvidas no &mbito do desenvolvimento tecnoldgico e cientifico, ...), e elaboracéo
do quadro de avaliagdo e responsabilizacdo - SIADAPRA 1 - QUAR. Elaboragdo do
orgamento privativo do LREC, incluindo a dotacdo do or¢camento de estado, projectos
de investigagdo e prestagdes de servigos (inclui acompanhamento da execucdo do

orcamento, controlo de custos e proveitos e analise de desvios)].

Processo 2 — Avaliacdo e Melhoria Continua

Definicdo de politicas de qualidade que passam pela avaliacdo regular das actividades
desenvolvidas [inputs do processo - definicdo e actualizacdo de estratégias,
procedimentos e responsabilidades no &mbito da qualidade (inquéritos de avaliagdo da
qualidade técnica do servico e da qualidade percebida — satisfacdo do “cliente”),
resultados do desempenho dos processos, ndo conformidades, acgdes correctivas e
preventivas, alteragfes que possam afectar o SG (requisitos do cliente, legislagéo,
normas...), aplicagédo do SIADAPRA 1 e 2, aplicacdo da CAF, realizacdo de auditorias
internas, externas e de medicdo, seguimento das acgOes resultantes de revisdes
anteriores, avaliacdo de fornecedores, ensaios inter-laboratoriais, recomendagdes para
melhoria, documentos internos e externos, necessidades internas de documentagéo,
plano de manutencdo de infra-estruturas e equipamentos], com vista a elaboracdo de
[outputs do processo — de relatorios, Planos de acgdes correctivas, preventivas e de
melhoria, plano anual de auditorias, documentos internos do sistema de gestdo, lista de

controlo da documentacao externa].

Processos de Realizacdo

Processo 3 — Realizacéo de ensaios laboratoriais

Actividades associadas a garantia da qualidade na execucdo dos ensaios, que passa pela
criacdo/oferta de novos ensaios laboratoriais e da revisdo/actualizacdo dos ja existentes
(inclui definicdo de planos de melhoria relativamente &s folhas de célculo utilizadas na
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execucdo dos ensaios, actualizacdo permanente das normas de ensaio utilizadas, revisao
de objectivos das Unidades Laboratoriais, recursos necessarios, acreditacdo dos ensaios,
parcerias institucionais regionais e nacionais). Os Inputs do processo sdo requisitos do
cliente, amostras, legislacdo, normas e documentos técnicos. Os Outputs do processo
sdo propostas de trabalho, relatérios de ensaio e folhas de custo.

Processo 4 — Realizacdo de Sondagens Geotécnicas

Actividades associadas a garantia da qualidade na execucdo de sondagens, que passa
pela criagdo/oferta de diferentes tipos de sondagens com ensaios associados novos e da
revisdo/actualizacdo dos ja existentes (inclui definicdo de planos de melhoria
relativamente aos métodos na execugdo das sondagens/ensaios, actualizacdo permanente
das normas utilizadas, revisdo dos objectivos da unidade laboratorial, recursos
necessarios, acreditacdo dos ensaios, parcerias institucionais regionais e nacionais). Os
Inputs do processo sdo requisitos do cliente, legislacdo, normas e documentos técnicos.
Os Outputs do processo sdo propostas de trabalho, relatorios de ensaio da execucdo das
sondagens e folhas de custo.

Processo 5 — Realizacdo de Estudos e Pareceres

Actividades associadas a garantia da qualidade na execucao de estudos e pareceres, que
passa pela utilizacdo de novas metodologias na analise dos problemas solicitados,
revisdo de objectivos associados a este processo, recursos necessarios, parcerias
institucionais regionais e nacionais). Os Inputs do processo sdo requisitos do cliente,
relatérios de ensaio, resultados das sondagens, legislacdo, normas e documentos
técnicos. Os Outputs do processo sdo propostas de trabalho, relatérios de ensaio e

folhas de custo.

Processo 6 — Divulgagdo de conhecimento e desenvolvimento tecnoldgico

Actividades associadas a garantia da qualidade na divulgacdo de informagdo nas areas
de competéncia do LREC, e que incluem organizacdo de seminarios, cursos, workshops,
iniciativas departamentais, execucdo de brochuras e folhetos, pagina Web, etc. Os
Inputs do processo sdo requisitos dos stakeholders, requisitos funcionais e de
desempenho, resultados de concepgdes anteriores, requisitos legais, regulamentares,
normas e documentos técnicos. Os Outputs do processo sdo accdes de formacéo,
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seminarios, coloquios, congressos, actas, publicacbes técnico cientificas e certificados

de participacao.

Processo 7 — Projectos de investiga¢ao

Actividades associadas a trabalhos experimentais ou teoricos, desenvolvidos com a
finalidade de obtencdo de novos conhecimentos cientificos e técnicos sobre os
fundamentos de fendmenos e factos observaveis, com a expectativa de produzir uma
plataforma de conhecimento de base para uma solucdo especifica reconhecida ou
expectavel, para a resolucdo de problemas actuais ou futuros nas areas de competéncia
do LREC. Os Inputs do processo sdo requisitos dos stakeholders, requisitos funcionais
e de desempenho, resultados de concepgOes anteriores, requisitos legais,
regulamentares, normas e documentos técnicos. Os Outputs do processo sdo relatérios

e publicacGes técnico-cientificos.

Processos de Suporte

Processo 8 — Sistemas de informacéo

Actividades relacionadas com a gestdo dos recursos informaticos de apoio 4&s
actividades desenvolvidas no LREC nomeadamente i) desenvolvimento de aplicacOes
informaticas (gestor documental, gestor de ensaios, gestor dos equipamentos de
medicao e ensaio); ii) gestdo das aquisicbes/manutencdo do material informatico, ...), e
iii) as actividades de apoio ao utilizador. Os Inputs do processo sdo requisitos do
cliente, requisitos funcionais e de desempenho, resultados de concepcgdes anteriores,
requisitos legais, regulamentares, normas e documentos técnicos. Os Outputs do
processo sdo novas aplicagfes informaticas, manuais, relatorios, registos e copias de

seguranca.

Processo 9 — Infra-estruturas e equipamentos
Actividades relacionadas com a gestdo e manutencgéo de espacos, do edificio do LREC e
equipamentos de suporte as actividades laboratoriais (laboratorios, sala de formacéo,

auditorio, centro de documentacdo, gabinetes, reprografia ...). Os Inputs do processo
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sdo as necessidades de manutencdo das instalacdes e equipamentos. Os Outputs do

processo séo instalacdes e equipamentos conformes.

Processo 10 — Facturacdo e pagamentos

Actividades relacionadas com a gestdo dos recursos administrativos e financeiros de
apoio a logistica das actividades do LREC, nomeadamente, gestdo de compras,
facturacdo e pagamentos. Os Inputs do processo sdo as folhas de custo, facturas de
fornecedores, avaliagdo de fornecimentos. Os Outputs do processo sdo guias de receita,
folhas de processamento, relatérios, registos e balancetes.

Processo 11 - Competéncias

Avaliacédo das necessidades de pessoal, definicdo do quadro de pessoal que garanta os
recursos humanos necessarios para a concretizagdo dos objectivos definidos para a
instituicdo, e que pode incluir: recolha de informacdo sobre numero e perfil de
competéncias de pessoal técnico e ndo técnico (formacdo, balan¢o social, mapa de
pessoal sendo este Ultimo um documento no qual assenta a gestdo de recursos humanos
da instituicdo, nomeadamente com indicac¢do dos postos de trabalho de que carece para
0 desenvolvimento das suas actividades - n° de vagas por area, ...), definicdo de
incentivos, critérios de promogdo e reconhecimento do mérito, a implementacdo de
avaliagdes de desempenho dos colaboradores, técnicos e ndo técnicos (SIADAPRA 3).
Os Inputs do processo sdo novas competéncias, necessidade de recursos, aplicagdo do
SIADAPRA 3. Os Outputs do processo sdo colaboradores aptos, resultados de
avaliacdo dos colaboradores (SIADAPRA 3).

Processo 12 — Equipamentos de Medigdo e Monitorizacdo

Actividades relacionadas com a gestdo e manutencdo dos equipamentos utilizados na
realizacdo de ensaios laboratoriais. Os Inputs do processo sd80 0S requisitos
metroldgicos dos equipamentos. Os Outputs do processo sdo equipamentos conformes,
certificados de calibracdo, relatorios de verificacdo, planos de calibracdo e de

manutenc¢édo dos EMM.
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Processo 13 — Compras

Actividades relacionadas com a aquisicdo de produtos e servicos. Os Inputs do
processo sdo garantir a aquisicdo de produtos e servigos necessarios a realizacdo das
actividades do LREC. Os Outputs do processo sdao produtos e servigos conformes,
processos de concurso, consulta, propostas, informacfes e lista de fornecedores

qualificados

5.2.3.3.3. Estabelecimento da Sequéncia e Iteragdo dos Processos

Uma vez definidos os processos do SGQ, foi necessario estabelecer a sua sequéncia e a
interaccdo dos mesmos. Na sequéncia da caracterizacdo de todos processos,
anteriormente efectuada, foram também definidas as interaccGes entre eles através do

estabelecimento dos inputs e dos outputs.

Nesta fase devem ficar definidos ainda os critérios e métodos de medicdo, analise e
melhoria para cada processo. Em seguida foram determinados os métodos de operacéo,
medicdo, controlo e analise dos processos anteriormente identificados. Todos estes
requisitos estdo contemplados na “Ficha de Processo” cujo modelo se encontra no
Anexo 5.

5.2.3.4. Requisitos da 1SO 9001 versus Processos e Documentos Associados

O passo seguinte consistiu na construgdo de uma matriz, que se encontra num quadro do
Anexo 6, relacionando os processos identificados com o0s requisitos da norma,
facilitando, desta forma, a identificacdo dos requisitos da norma ISO 9001 que cada
processo deve satisfazer e permitindo definir e implementar os procedimentos do SGQ
utilizando a abordagem por processos.

Com base no modelo apresentado nesta proposta, poder-se-4 dar seguimento ao
desenvolvimento do SGQ, considerando-se, contudo, fundamental o envolvimento da
Lideranga, do Gestor da Qualidade e dos elementos com responsabilidades nos
Processos de Realizacdo e de Suporte dos servigos, e elementos dos servigos
administrativos que de alguma forma j& desenvolvem tarefas no ambito da qualidade

dos processos de gestdo, de realizagéo e de suporte.
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As proximas etapas deste processo passam por i) terminar o DESENVOLVIMENTO do
modelo agora proposto, concluindo a elabora¢do dos documentos de suporte a todas as
actividades desenvolvidas no LREC; ii) proceder a APROVACAO e
IMPLEMENTACAO dos documentos elaborados que depois de implementados,
tornam-se em regras estabelecidas, pelas quais as diversas actividades sdo definidas,
organizadas e controladas) e, finalmente, a iii) MANUTENCAO do sistema através de
actividades de operacionalizagéo e acompanhamento dos procedimentos propostos.

No anexo 7 apresenta-se uma lista que pode ser utilizada para efeitos de verificagdo
relativamente ao cumprimento de todos os requisitos impostos pela ISO 9001.

Esse trabalho implica certamente o contributo de todos os que se encontram directa ou
indirectamente implicados na coordenagdo/execucdo dos varios processos, dado que
para além da obrigatoria identificacdo e caracterizacdo dos processos/actividades acima
referidos, o desenvolvimento do sistema podera incluir a caracterizagdo de um conjunto
de sub-processos mais operacionais no ambito dos servigos, sempre que a importancia e

complexidade daqueles o justifique.

5.3. Correlagdes entre resultados obtidos pela aplicagdo dos modelos

Na concretizagcdo deste exercicio optou-se por analisar apenas uma alinea dum
subcritério de um dos critérios do modelo da CAF e fazer a sua interaccdo com 0s
outros modelos anteriormente descritos de maneira a sustentar a aplicabilidade do
modelo proposto no Cap. 4.

Assim, atendendo aos resultados obtidos na Auto-avaliacdo pela aplicacdo da CAF no
LREC (Quadro 19) verifica-se que o critério 5 (Critério de Meios) é o que apresenta o

valor mais baixo quando comparado com resultados obtidos nos outros critérios.

Fazendo uma andlise detalhada aos subcritérios deste critério as grandes areas de
melhoria, entre outras, estdo associadas ao subcritério 5.1 a) ldentificar, descrever e

documentar os processos-chave de forma regular.
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Do exemplo deste subcritério, resultou de imediato uma acgdo “ldentificar os processos
chave do LREC”, sendo que esta, poderd ser transformada numa acgdo abrangente
“Proceder & caracterizacdo® de todos os processos®™ do LREC” e prosseguindo,
“Fomentar a adopcdo de uma abordagem de Processos na organizagdo” seria uma acgao
mais abrangente, e esta poderia dar origem a uma acc¢do ainda mais abrangente
“Implementar um SGQ segundo a ISO 9001”.

Relembrando alguns conceitos tedricos sabe-se que, se para cada accao for estabelecida
uma meta, forem definidos indicadores, tempos de execugdo e responsaveis pela

realizacdo da mesma, esta transforma-se num objectivo.

Para tornar mais simples a visualizagédo da ideia que se pretende transmitir elaborou-se o

quadro seguinte:

Quadro 20 — Exemplos de como relacionar as acgdes com os diferentes tipos de objectivos

1 Identificar os processos chave do LREC (output da aplicagdo do | Objectivo Individual / Objectivo Equipa
CAP). Input do SIADAPRA 3

2 Proceder a caracterizagdo dos processos (output da aplicagdo do | Objectivo Equipa
CAP). Input do SIADAPRA 3

3 Fomentar a adop¢do de uma abordagem de Processos na | Objectivo da Unidade Organica
organizagdo (output da aplicacdo do CAF). Input do SIADAPRA 2

4 Implementar um SGQ segundo a ISO 9001 (output da aplicagdo | Objectivo de um Organismo / Objectivo
do CAF). Operacional

Input do SIADAPRA 1

5 Melhorar os sistemas e procedimentos internos com vista a uma | Objectivo de um Organismo / Objectivo
gestao pela Qualidade (output da aplicacdo do CAF). Estratégico

Input do SIADAPRA 1

Como conclusdo deste exercicio a gestdo de topo, poderia decidir que no QUAR de
2012 ficaria estabelecido que um dos objectivos Operacionais seria “ Implementar um
SGQ segundo a ISO 9001” e um dos Objectivos Estratégicos seria “Melhorar 0s

% A caracterizacio dos processos deve ser feita de acordo com o designado no Cap.3 e 5.

% Como referido no trabalho, existem 3 tipos de processo: i) de gestdo; ii) os de realizacdo
/chave/negdcio e iii) os de suporte.

$®Em funcao dos niveis de decisdo (Figura 7) do Cap. 4.
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sistemas e procedimentos internos com vista a uma gestdo pela Qualidade”. De seguida
pelo menos um dos objectivos contratualizados entre o Director e os Dirigentes
intermédios teriam de corresponder ao n° 3 do quadro anterior. Finalmente, pelo menos
um dos objectivos contratualizados, entre os dirigentes intermédios e os colaboradores
teriam de corresponder ao n° 2 e ao n° 1 do quadro anterior.

No que diz respeito ao modelo de gestdo desenvolvido com base na ISO 9001, a
concretizacdo do exposto no Cap.4 relativamente as ligacdes e complementaridades
entre os modelos anteriormente referidos, pode ser verificada por exemplo na descrigdo
dos processos, nomeadamente no Processo 1 “Planeamento e Reviséo pela Gestdo” e no
Processo 2 “Avaliacdo e Melhoria Continua”. Assim um dos outputs do Processo 2,
Relatérios de Analise®’, foi identificado como inputs do Processo 1, sendo outputs
deste processo 0 QUAR, o Relatério e Plano de Actividades®®. J4 relativamente ao
processo 2, como inputs temos os resultados obtidos pela aplicacdo da CAF, do
SIADAPRA 2 e do SIADAPRA 3 e como outputs consideram-se os Relatdrios de

Andlise.

Através destes dois exemplos clarifica-se o raciocinio que devera ser seguido para as
accOes de melhoria resultantes da aplicagdo da CAF, assim como para 0S processos
identificados ao abrigo do SGQ segundo a 1SO 9001.

Neste contexto, a avaliacdo dos processos pela ISO 9001 devera desencadear accGes de
melhorias para o SGQ, sendo que a implementacdo destas, vai influenciar o
desempenho da organizacdo como um todo, repercutindo-se assim, tanto nos resultados
obtidos no SIADAPRA como nos da CAF. Atendendo a que a aplicagdo da CAF resulta
num Plano Melhorias constituido por acgdes, que ao serem aplicadas se véo reflectir no
desempenho dos processos do LREC, entdo naturalmente o desempenho da organizagéo
sera superior, e consequentemente o SIADAPRA apresentara resultados melhores. Para
finalizar, € importante referir que o planeamento, realizado de acordo com os objectivos

fixados, tanto a nivel organizacional como a nivel individual (SIADAPRA) ¢

®"Dos resultados devido & aplicagdo da CAF e do SIADAPRA 1,2 e 3.
®8|nstrumentos de gestio do SIADAPRA 1
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importante, acabando por funcionar como a bussola da organizagdo, dos servigos e dos

préprios colaboradores.
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CONCLUSOES

A Qualidade é uma realidade incontestavel que sempre existiu e continuard a existir,
fazendo parte dos valores do ser humano, sendo que, o seu contributo é determinante
numa postura de exigéncia, procura do saber fazer bem, saber exigir e querer
continuamente melhorar. A sua relevancia é decisiva na criacdo de sistemas de valores,
dando origem a processos de qualidade nas organizagdes que irdo permitir que as
sociedades evoluam de forma sustentada, onde a mudanca e a aprendizagem interagem

permanentemente, para verdadeiros ambientes de qualidade e progresso.

No mundo de agitacdo em que se vive, uma nova realidade econdmica e social impde
mudancas de comportamento da Administracdo Publica Portuguesa, sendo
indispensavel que os instrumentos existentes, de gestdo, legislacdo e outros, sejam
aplicados adequadamente e de forma eficaz, permitindo, assim, o cumprimento do dever
de uma melhor gestdo. Esta nova realidade, econdmica e social, em que sé&o
questionados, 0s objectivos, a estrutura e a propria razdo de ser do Estado, impde a
Administracdo Publica Portuguesa um melhor desempenho seguido de mudancas de
comportamento na forma de administrar, com mais responsabilidade e com mais
transparéncia. Nesta sequéncia a introducdo de novas formas de gestéo e de organizagédo
no trabalho, através de modelos de Gestdo da Qualidade a Qualidade Total, esta na
senda da modernizagdo dos servi¢os publicos, proporcionando a focalizacdo em
actividades relevantes que vdo de encontro a satisfacdo do cidaddo e da sociedade em
geral. Assim, considera-se importante que os modelos de gestdo, da qualidade e outros,
assumam uma posicdo reconhecida e que comecem a ser adoptados como suporte ao
planeamento, & execucdo, a analise e a reavaliacdo de todas as actividades realizadas
numa organizacdo. A mudanga que se deseja ndo é facil de realizar, pois, além de
requerer alteragdo de atitudes e de comportamento, pressupde um novo perfil de
gestores e de funcionarios publicos, motivados e conscientes do compromisso que 0s

liga & sociedade.

A razdo de ser de qualquer organizacdo € realizar actividades que acrescentem valor,
sendo que as mesmas, sdo realizadas através duma rede de processos que cria, melhora e

assegura uma qualidade consistente na realizagdo das mesmas. Isto constitui a base
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fundamental da familia ISO 9000. De acordo com este pressuposto, 0S processos e as
suas interfaces devem estar sujeitos a uma analise constante e a melhorias continuas.
Assim, um SGQ de um organismo qualquer é conseguido através da identificacdo dos
processos, sejam eles definidos apenas para uma fungéo ou para as fungdes transversais

que o originam.

A CAF é um modelo de gestdo de grande utilidade na formulagdo de propostas de
melhoria, evidenciando-se a sua pertinéncia enquanto instrumento de auto-avaliagcdo
organizacional, para apoiar a implementacdo de acgOes de melhoria nas organizacGes

publicas.

O SIADAP é uma realidade na Administragdo Pulblica Portuguesa, e tem como
objectivo principal contribuir para a melhoria do desempenho dos servigos publicos,
estimulando uma cultura de exceléncia e de qualidade, bem como, melhorar a
informacdo e a transparéncia das organizacdes. A aplicacdo desta ferramenta também
desenvolve e consolida préticas de avaliacdo, quando reconhece e distingue servigos,
dirigentes e trabalhadores pelo seu desempenho.

Neste contexto, admite-se que a auto-avaliacdo organizacional é uma estratégia que
deve estar na base da reforma e da modernizacdo dos servigcos publicos, numa
perspectiva sistémica, atenta as necessidades, as praticas e expectativas daqueles que
sdo0 a razdo de ser da existéncia dos servicos publicos: os cidaddos e a sociedade em

geral.

Na Administracdo Publica Regional dos Acores a implementacdo da CAF e do
SIADAPRA s&o de aplicagdo obrigatoria e a adopgdo da 1SO 9001 comeca a ser uma
realidade que ndo se pode ignorar, sendo que o cumprimento dos mesmos, em especial
0s necessarios por lei, deve fazer parte da nova cultura organizacional, centrada na
busca de melhores resultados, prestando melhores servicos a sociedade e aos cidad&os.
Consciente deste cenario, em que se impde cada vez mais, uma nova atitude na forma

de gerir os servicos publicos, surgiu o enquadramento para a realizacdo deste trabalho,

123



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

ou dito por outras palavras sentiu-se a necessidade de compreender qual seria a melhor

forma de implementar estes sistemas, num servigo publico.

Neste contexto surgiu o objectivo principal desta dissertacdo, “desenvolvimento de uma
metodologia de interligacdo entre o sistema de avaliacdo de desempenho, SIADAPRA,
com os dois modelos de gestdo baseados na CAF e na 1SO 9001”, de forma a permitir
uma gestdo mais eficiente dos servicos, aproveitando todas as sinergias das ferramentas

referidas sem duplicagdes de tarefas.

Para a concretizagdo deste objectivo, foi realizado todo um conjunto de actividades
desenvolvidas ao longo do trabalho, de forma a solucionar os objectivos especificos
previamente estabelecidos na Introducdo deste documento, desde a determinacdo das
ligacOes, respectivas complementaridades, proposta de calendarizacdo de realizagéo de
actividades, numa perspectiva integrada, entre os dois modelos de gestdo I1SO 9001, e a
CAF, com o sistema de avaliagdo, SIADAP, até facultar linhas de orientacdo na

implementacao do sistema desenvolvido.

Relativamente ao objectivo principal, o desenvolvimento do trabalho, em especial o
capitulo quatro e depois o cinco, onde se concretiza 0 modelo desenvolvido com alguns
exemplos, revelam que a integracdo das trés metodologias pode constituir um
importante mecanismo, capaz de direccionar 0s servigos publicos, e 0s dirigentes em

particular, no sentido de executarem uma melhor gestdo.

Assim, o sistema, de gestdo desenvolvido, tenta reflectir o modo como os servigos
publicos (neste caso concreto o LREC) podem dirigir e controlar as suas actividades,
através da sua estrutura. Dito de outra forma, o modelo do sistema de gestdo proposto
neste trabalho determina o modo como as actividades de planeamento, o conjunto dos
processos, dos recursos e da documentacdo, sdo utilizados para atingir os objectivos
estabelecidos, garantindo um nivel de qualidade, a0 mesmo tempo que proporciona a

melhoria continua dos servigos prestados.
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Neste sentido, foram identificados os principais processos que suportam as actividades
desenvolvidas no LREC, com base nos requisitos da 1SO 9001, concebendo um sistema
credivel e efectivo, capaz de garantir a melhoria continua e o reajustamento, em tempo

real, dos procedimentos internos.

A implementacdo do modelo CAF revelou-se de grande utilidade na formulagéo de
propostas de melhoria, evidenciando a sua pertinéncia enquanto instrumento de
diagndstico do proprio Sistema de Gestdo da Qualidade e alertando para situagdes
concretas e mais abrangentes ao nivel do funcionamento deste tipo de instituicdes,
contrariamente a0 modelo concebido através da ISO 9001, que apresenta algumas

lacunas a este nivel.

Por (ltimo, é importante referir que o planeamento, realizado de acordo com o0s
objectivos fixados, tanto a nivel organizacional como a nivel individual (implementacéo
do SIADAPRA), a avaliagdo dos resultados obtidos, a implementacdo de medidas
preventivas e correctivas de acordo com estes resultados, bem como a eventual
redefinicdo dos objectivos, num ambiente de promocgéo constante da qualidade, sdo
condicdes que deverdo estar presentes em todos os processos do LREC para que este
obtenha resultados de desempenho excelentes.

Saliente-se que o desenvolvimento deste sistema e a preocupacdo permanente com a
qualidade e com a melhoria continua, integram per si as normas e directrizes das
melhores praticas nos sistemas internos de gestdo da qualidade, visando i) garantir a
qualidade do seu corpo de técnicos, em termos de qualificacbes e competéncias; ii)
disponibilizar os recursos adequados de suporte a realizacdo das actividades e iii) dispor
de um sistema de informacgdo que permita recolher, analisar e utilizar conhecimento

relevante para a gestéo de todas as actividades.

Desta forma fica 0 LREC na posse de mecanismos que Ihe permitem promover e avaliar
as actividades adequadas a sua missdo institucional, bem como a colaboracéo
interinstitucional e com a comunidade, nomeadamente quanto ao seu contributo para o

desenvolvimento regional e nacional.
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A limitacdo que se sentiu, deve-se ao facto de se ter criado um modelo que envolve
varias fases, desde o planeamento, a execucdo, a verificacdo e a melhoria, sendo que no
presente trabalho, a dimensdo e a natureza dum estudo deste género ndo se
compatibiliza com o limite temporal, do mesmo. Por isso 0 modelo foi criado, foram
definidas as actividades, o respectivo calendario para a execugdo das mesmas, mas ndo
houve a ocasido de fazer a verificacdo, analisando e avaliando as interacgdes e as
complementaridades, de todas as variaveis implicitas no modelo, nem tdo pouco a

oportunidade de fechar um ciclo de gestdo conforme o preconizado.

Este trabalho de investigacdo podera continuar a dar origem a mais reflexdes sobre o
que realmente se pretende da perfomance dos servicos publicos, e 0 que se perspectiva
para o0 papel e actividade do gestor publico enquanto decisor nas opg¢bes que toma
relativamente & forma como gere a organizacdo, adoptando sistemas de gestdo a mercé
de um principio fundamental: “o direito dos cidad@os, a um servico publico de
qualidade”. Foi proposto um modelo neste trabalho que podera constituir um
mecanismo impulsionador na mudanca da APP; no entanto, este poderia ser melhorado
com a integracdo de outras ferramentas de gestdo. Neste contexto, considera-se que a
introducéo do balanced scorecard® ao modelo desenvolvido neste trabalho, teria a
vantagem de, entre outras, favorecer a transparéncia da gestdo, desenvolver uma cultura
mais empreendedora ajudando a gestdo a decidir entre a acgdo imediata e a preparagédo

do futuro, factores cruciais que podem fazer a diferenga no sucesso futuro da mudanga.

Também se sugere, como trabalho futuro, a integracdo no modelo aqui proposto de
outras ferramentas de gestdo abrangendo o ambiente, a seguranga e a responsabilidade
social. Tendo em conta as abordagens recentes na evolugéo do conceito Qualidade, este
estd actualmente associado a gestdo sustentada e & promocdo do relacionamento com
todos os stakeholders. Desta forma os modelos de gestdo s6 estardo completos quando

incluirem todas estas vertentes.

69 - x - . .

E uma ferramenta utilizada na gestdo da estratégia, que pretende criar um alinhamento das pessoas
com os processos e infra-estruturas e com a propria estratégia. O BSC deve ser construido pelos niveis de
topo das organizacdes.
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ANEXO 1 - Descri¢do suméaria dos requisitos da NP EN I1SSO 9001:2008

1 - Sistema de gestdo da qualidade (Requisito 4)
A Organizacdo deve assegurar a definicdo e a gestdo dos processos necessarios para 0
sistema de gestdo da qualidade que incluem tanto os “processos de realizacdo do

produto’®”

, definidos na secc¢do 7, como aqueles que devem ser geridos de forma a
garantir a conformidade com os requisitos da Norma e, consequentemente, proporcionar

produto conforme aos seus clientes/cidaddos (APCER, 2010).

Os requisitos gerais estabelecem que a organizacdo deve: i) identificar todos os
processos necessarios para o sistema de gestdo da qualidade e a sua aplicacdo em toda a
organizagéo; ii) determinar a sequéncia e interac¢do destes processos; iii) determinar
critérios e métodos para assegurar a execucdo e controlo eficazes destes processos; iv)
assegurar a disponibilidade de recursos e de informacdo necessarios para suportar a
operagdo e a monitorizacdo destes processos; v) monitorizar, medir e analisar 0s
processos identificados; e vi) implementar acgdes necessarias para atingir os resultados
planeados e a melhoria continua destes processos.

E de realcar, que nem todos os processos tém o mesmo impacto no desempenho da
Organizacao para atingir os seus objectivos. No estudo de caso apresentado no Capitulo
5 deste trabalho foi feita uma proposta relativamente a esta questdo. No entanto, todos
0S processos necessitam de alguma forma de planeamento e controlo para assegurar que
as suas saidas estdo de acordo com os resultados planeados, sendo que por exemplo uma
avaliagdo qualitativa dos riscos inerentes a cada processo pode ser uma ferramenta (til
para determinar a forma como 0s processos devem ser planeados e controlados,
podendo desencadear a necessidade de procedimentos documentados, instrucdes de
trabalho, listas de verificacdo e a definicdo do tipo e extensdo de monitorizacdo e
medicdo a realizar. O desempenho de cada processo pode ser verificado através da
respectiva monitorizacdo e sempre que possivel, através da medicdo do processo e do

70Produto, segundo a 1SO 9000, é o resultado de um conjunto de actividades interrrelacionadas ou
interactuantes que transformam entradas em saidas. Existem 4 categorias genéricas de produtos i)
servicos; ii) software; iii) hardware; iv) materiais processados
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produto resultante, e conforme os resultados obtidos podem ser tomadas decisbes para

aumentar ou diminuir o controlo (APCER, 2010).

Relativamente aos documentos do sistema de gestdo, devem ser elaborados apenas os
necessarios ao apoio da gestdo dos processos. Os documentos tém por objectivo
assegurar o0s resultados e a consisténcia das actividades e dos processos de uma
organizagdo, bem como evidenciar & mesma, aos seus clientes e a terceiros, a
capacidade de fornecer produto de forma consistente. As necessidades e a extensdo dos
documentos inerentes ao SGQ diferem entre organiza¢Ges em funcéo da sua dimenséo,
tipo de actividade, requisitos estatutarios e regulamentares, complexidade dos seus
processos, interaccdes e competéncia dos colaboradores, sendo que a elaboragéo dos
mesmos tem de ser encarada como uma actividade que traga mais-valias ao sistema,
tendo em vista a obtengéo dos resultados (APCER, 2010).

Assim, nos requisitos da documentacdo deve estar incluido i) A Politica da
Qualidade™ e os Objectivos da Qualidade’?; ii) Um Manual da Qualidade”, iii) Os
Procedimentos’™® e Registos” documentados, os exigidos pela norma, a seguir
indicados, e 0s necessdrios para o funcionamento da organizacdo e iv) Outros
documentos necessarios para a organizacdo assegurar o planeamento, a operagdo € 0

controlo eficaz dos seus processos.

DOCUMENTOS OBRIGATORIOS PARA A IMPLEMENTACAO DO SGQ
Politica da Qualidade
Objectivos da Qualidade
Manual da Qualidade

™ A politica da qualidade proporciona o enquadramento para estabelecer e rever os objectivos da
qualidade.

"20s objectivos da qualidade devem ser consistentes com a politica da qualidade e com o compromisso
para a melhoria continua e o seu alcance deve ser mensuravel.

® O manual da qualidade é um documento de nivel superior que descreve os elementos principais do
SGQ e sua interaccdo e que explica como a organizacgdo aborda os requisitos da NP EN 1SO 9001:2008,
definindo o campo de aplicacdo (APCER, 2010)

™ Procedimento, segundo a 1SO 9000, é o “Modo especificado de realizar uma actividade ou um
processo”.

> Registo, segundo a 1SO 9000, é um “documento que expressa resultados obtidos ou fornece evidéncias
das actividades realizada”.
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PROCEDIMENTOS OBRIGATORIOS (6):
Controlo dos Documentos
Controlo dos Registos
Controlo do Produto Nao Conforme
Accoes Correctivas
Acc0es Preventivas
Auditorias Internas

REGISTOS OBRIGATORIOS (19):
Revisdo pela Gestao (8§ 5.6.1)
Escolaridade, formacéo, saber fazer e experiéncia (§ 6.2.2)
Planeamento da realizag¢do do produto (8 7.1)
Resultados da revisdo e das ac¢Oes que resultem da revisdo dos requisitos
relacionados com o produto (§ 7.2.2)
Entradas para a concepgéo e desenvolvimento (8 7.3.2)
Resultados das revisdes e de quaisquer ac¢des necessarias decorrentes da revisdo
a concepcao e desenvolvimento (§ 7.3.4)
Resultados das revisbes e de quaisquer acgdes necessarias decorrentes da
verificacdo a concepgdo e desenvolvimento (§ 7.3.5)
Resultados das revisbes e de quaisquer acgdes necessarias decorrentes da
validag&o a concepcdo e desenvolvimento (8§ 7.3.6)
Resultados das revisdes e de quaisquer acgdes necessarias decorrentes do
controlo de alteragBes a concepgdo e desenvolvimento (8 7.3.7)
Resultados de avaliacGes e de quaisquer acgdes necessérias resultantes das
avaliagdes dos fornecedores (8§ 7.4.1)
Validacdo dos processos de producéo e de fornecimento do servigo (8§ 7.5.2)
Identificacdo e rastreabilidade do produto e ou servico (8§ 7.5.3)
Propriedade do cliente (§ 7.5.4)
Resultados de calibracdo e verificacéo (§ 7.6)
Auditorias internas (8 8.2.2)
Liberagdo do produto na sequéncia da sua monitorizacdo e medigéo (8§ 8.2.4)
Né&o conformidades e de ac¢des subsequentes (8 8.3)
AccOes correctivas (8 8.5.2)
AccOes preventivas (8§ 8.5.3)
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Responsabilidade da gestdo (Requisito 5)

Este requisito descreve a necessidade do envolvimento da lideranga de forma a
assegurar i) a eficacia da implementacdo dum SGQ numa organizacao; ii) a definigdo
dos requisitos do cliente garantindo que a organizacdo vai ao seu encontro com vista a
aumentar a satisfacdo deste; iii) a definicdo duma politica da qualidade documentada
transmitindo uma mensagem clara a todos os colaboradores da organizagéo; iv) a
definicdo de objectivos da qualidade mensurdveis para todos os niveis e funcgdes
relevantes da organizacdo em consonancia com a politica da qualidade; v) um
planeamento da qualidade adequado, que va ao encontro do cumprimento dos objectivos
da qualidade; vi) que todos os colaboradores sabem o que a organizacgao espera deles e
como as suas actividades podem afectar, os objectivos da organizacdo e as partes
interessadas internas e externas; vii) que a gestdo de topo nomeia um representante com
responsabilidade e autoridade definidas para coordenar as actividades necessarias para
garantir a implementacdo, manutencdo e melhoria da eficAcia do SGQ); viii) uma
comunicacéo interna eficaz com todos os colaboradores sobre a eficacia do SGQ; e ix) a
reviséo pela gestdo (APCER, 2010).

Assim, neste requisito sdo definidos os aspectos necessarios para uma melhoria
continua da organizacgdo. Para o efeito, a gestdo de topo deve, por um lado, estabelecer
inequivocamente 0s objectivos da organizagdo, nos quais todos os colaboradores se
podem rever, para que estes sejam alcancados e, por outro, estabelecer uma avaliacdo da
eficacia dos processos para a determinagdo estratégica de decisbes (nesta inclui-se,
também, a avaliacdo e o controlo da estrutura, com o objectivo de assegurar que a
melhoria continua é uma forca propulsionadora do desenvolvimento da organizagdo). A
focalizacdo no cliente é fundamental, pelo que cai no ambito das responsabilidades da
gestdo de topo assegurar que as necessidades, 0s requisitos e as expectativas do cliente
sd0 transpostas para requisitos verificaveis. Para o efeito devem ser determinadas
medidas para criar e manter nos colaboradores uma consciencializagdo para estes
requisitos. Neste sentido, a determinagdo da politica, dos objectivos e do planeamento
da qualidade, a garantia da disponibilidade dos recursos, a implementagéo e o controlo
do sistema de gestdo da qualidade, o qual assegura que 0s produtos e servigos
correspondem aos requisitos e expectativas dados, deve ser uma preocupacgado
permanente da gestéo de topo, bem como a sua avalia¢do continua.
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Gestao de recursos (Requisito 6)

A organizacdo deve determinar e colocar a disposicdo dos seus colaboradores o0s
recursos necessarios para a implementacédo e realizacdo das estratégias e dos objectivos
relativos ao sistema de gestdo da qualidade, assegurando, desta forma, que 0S processos
de SGQ sdo implementados e melhorados e que as necessidades dos clientes sdo
satisfeitas (APCER, 2010). Torna-se, por isso, muito importante a utilizagdo atempada e
eficaz dos recursos (pessoal, os fornecedores, as informacgdes, as instalagcdes, o ambiente
de trabalho e os meios financeiros).

Para cada uma das actividades de um processo devem ser determinados 0S recursos
humanos necessarios e as competéncias exigiveis a sua adequada execucdo,
nomeadamente as exigéncias ao nivel da escolaridade, da formacdo e das competéncias.
E da responsabilidade da organizagdo assegurar-se do cumprimento destes requisitos,
bem como garantir a realizagdo das accBes de formacgdo necessarias. E, também, da
responsabilidade da organizacdo controlar e avaliar periodicamente a eficacia das
medidas, e efectuar os registos adequados, relacionados com a escolaridade, experiéncia
e formagéo, bem como com a qualificacdo (APCER, 2010).

As infra-estruturas devem ser adequadas para o desenvolvimento de todas as actividades
e processos, pelo que, para além de adequadas, devem ser mantidas e, a qualquer altura,
adaptadas, para que o processamento possa decorrer sem a existéncia de quaisquer
problemas nos processos relevantes. Por infra-estruturas entendem-se: os edificios, 0s
recursos de funcionamento, os dispositivos, o hardware e o software, a manutencéo e os

servicos de apoio, entre outros (APCER, 2010).

O ambiente de trabalho influencia decisivamente a motivacdo, a satisfacdo e a
capacidade dos colaboradores e, por isso, torna-se importante adapta-lo aos respectivos
factores humanos e fisicos existentes, o que significa que as condi¢Bes da proteccgdo
sanitaria e seguranca no trabalho, os métodos de trabalho, a ética de trabalho e as
condicdes circundantes (calor, barulho, luz, higiene e limpeza, por exemplo) devem ser

as adequadas a necessidade de melhoria da capacidade da organizacdo (APCER, 2010).
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Realizacéo do produto (Requisito 7).

Neste ponto, a norma contém um grupo alargado de requisitos relacionados com
medidas fundamentais para o fomento da qualidade durante o processo de producédo de
um produto. Aponta para a necessidade de serem estabelecidos procedimentos e
métodos para planear, controlar e documentar 0s processos e as respectivas actividades,
tendo como objectivo a satisfagdo dos requisitos exigidos pelos clientes e de produzir
produto conforme de modo consistente (APCER, 2010).

De forma a compreender exactamente 0s requisitos do cliente a norma exige um
processo especifico para o efeito, no ambito do qual deve estar assegurado que o
fornecedor percebe, de facto, os requisitos do cliente interno ou externo e que seja capaz
de os satisfazer. Quando algo ndo decorre como estava previsto ou quando 0s requisitos
do cliente se alteram os contratos devem sofrer as respectivas alteragcdes. A norma exige
que estas alteragdes de contrato devem ser feitas utilizando um procedimento instituido
para o efeito e que todos os intervenientes devem ser informados desta alteracdo
(APCER, 2010).

No que concerne ao processo “concep¢do e desenvolvimento” a organizagdo deve
adoptar medidas para o planeamento e para a concepgdo e o desenvolvimento de
produtos. O planeamento deve conter os requisitos de cada etapa do processo de
concepcdo e desenvolvimento, as medidas necessarias para o seu controlo, verificacéo e
validagdo, bem como o estabelecimento das responsabilidades e autoridades para as
actividades respectivas. Deve ter-se, ainda, em conta as interfaces respectivas para
assegurar uma comunicacdo e distribuicdo adequada das tarefas. Esta preocupagédo tem
como objectivo impedir que surjam ndo conformidades durante a fase da concepgéo e
do desenvolvimento (APCER, 2010).

Durante o controlo e a verificacdo deve ter-se em atencdo se o output desenvolvido
satisfaz, de facto, todos os inputs da concepcdo e do desenvolvimento. A norma exige,
para além disso, que a organizacdo, no ambito da validacdo da concep¢do e do
desenvolvimento, controle se o produto concebido e desenvolvido corresponde aos

requisitos exigidos. Em caso de alteracdes de concepcéo e de desenvolvimento, a norma
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refere que deve assegurar-se que estas alteragcbes ndo influenciam negativamente a
qualidade (APCER, 2010).

A organizacdo deve ter em conta as clausulas relacionadas com o procedimento do
controlo do processo de compra, incluindo a seleccdo e a avaliacdo do fornecedor mais
adequado. Os resultados da avaliacédo de fornecedores devem estar documentados numa
listagem de fornecedores aprovados. No entanto, cada organizacdo decidira, caso a caso,
os critérios a ter em conta para efeito de avaliagdo de fornecedores (APCER, 2010).

A norma exige, ainda, a uma empresa que atribui uma encomenda, que esta o faga
mediante informagcfes de compra precisas, nas quais constem definicBes nitidas e
exactas dos requisitos impostos ao produto. Isto é sobretudo valido para o produto ndo
standard. Caso o cliente disponibilize ao fornecedor produtos, entdo o fornecedor deve
assegurar que o produto disponibilizado corresponda aos requisitos da qualidade
impostos, desde a chegada até a entrega (APCER, 2010).

O fornecedor deve avisar o cliente nos casos em que a qualidade do produto ndo esteja
totalmente conforme, independentemente da raz&o. O cliente, por outro lado, tem a
obrigacdo de disponibilizar ao fornecedor apenas os produtos que dispdem de uma
qualidade aceitavel. Para além disso, a norma exige uma identificacdo adequada dos
produtos para assegurar que a origem, a aplicacdo e o local possam ser reconstruidos
sem qualquer davida e em qualquer momento, sempre que se justifique (APCER, 2010).

A norma ISO 9001 exige de uma empresa 0 manuseamento, armazenamento,
embalagem e preservagéo dos produtos e o0 seu transporte em condigfes que assegurem
que o produto ndo perde a sua qualidade em todo o circuito, desde a fase final da
producéo até a sua entrega.

Para assegurar que se utilizam apenas produtos conformes nas varias etapas da
producéo, exige-se que o produto seja identificado através de carimbos, autocolantes ou
etiquetas, por exemplo. Mediante esta identificacdo deve reconhecer-se sem qualquer

margem de duvida se o produto foi controlado e se o controlo foi favoravel ou néo.
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A alinea 7.6 da norma impde, em rela¢do aos dispositivos de monitorizacao utilizados,
trés requisitos base a empresa: 1) O planeamento exacto dos Equipamentos de Medicéo
e Monitorizacdo (EMM) para assegurar que apenas sejam utilizados os adequados para
a area especifica de utilizagdo e aplicacdo; 2) O controlo regular dos EMM para
assegurar que os mesmos funcionam adequadamente durante todo o tempo de utilizagéo
e 3) A gestdo dos EMM deve registar todos os dispositivos utilizados na empresa e
estipular o modo de controlo (Planos de Manutencdo, Planos de Calibracdo, Regras de
aceitacdo de equipamentos, Planos de Verificacdo Intermédia, entre outros).

Medicdo, analise e melhoria (Requisito 8)

A organizacdo deve estipular e implementar procedimentos de medicdo, controlo,
analise e de melhoria, que assegurem os requisitos pretendidos dos produtos e dos
processos, tendo por base a satisfacdo do cliente, segundo a NP EN ISO 9001:2008.

As saidas da analise de dados e das actividades de melhoria sdo os elementos de entrada
para a avaliacdo SGQ e devem estar disponiveis para toda a organizagdo, resultando,
dai, a capacidade de criatividade e de inovacao constante da organizagdo, o que € muito
atil para todas as parcerias envolvidas. Através deste conjunto de informagéo podem ser
determinados, em intervalos regulares, 0s objectivos reais e necessarios da qualidade,
segundo a NP EN 1SO 9001:2008.

A implementagdo e manutencdo de um sistema de medicdo e analise, necessario para
diagnosticar a eficacia de um sistema SGQ, inclusive dos objectivos da qualidade, exige
medidas. Os valores destas medidas devem ser analisados e registados na reviséo da
gestdo, fornecendo indicadores importantes para a satisfacdo do cliente. Para além disso,
a organizacdo deve estabelecer métodos para a revisdo das diferentes variaveis de
processo, segundo a NP EN 1SO 9001:2008.

A verificacdo do desempenho dos processos €, regra geral, efectuada através de
auditorias internas, as quais avaliam a efectividade e eficiéncia de todos 0s processos e
actividades de uma organizacdo. Nestas auditorias compara-se as entradas teoricas

planeadas com a pratica existente na organizacao, identificando-se ndo conformidades e
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melhorias potenciais. A identificacdo, de ndo conformidades ndo é um fim em si
mesmo, pelo que devem ser encontradas e analisadas a razdo da ocorréncia destas e as
formas como podem futuramente ser evitadas. Por isso, a norma exige, por um lado, que
ap6s o controlo devem ser implementadas as acgfes correctivas que permitam
reconhecer as eventuais tendéncias de ndo conformidades de modo a evitar a sua
ocorréncia no futuro e, por outro, a introdugdo de accGes preventivas que servem para a
eliminacdo de causas para a existéncia de ndo conformidades potenciais em produtos,
servicos e métodos de trabalho, segundo a NP EN 1SO 9001:2008.

A 1SO 9001 exige a aplicacdo de métodos adequados nas organizagOes, através dos
quais se possa medir a qualidade dos produtos e o desempenho dos processos. Torna-se,
por isso, importante a analise detalhada dos métodos passiveis de fomentar a qualidade,
nomeadamente técnicas e métodos estatisticos, no entanto, ndo apenas centrados nos
procedimentos matematicos, mas também em todas as ferramentas da qualidade,
analises de risco e outros procedimentos de avaliagdo, segundo a NP EN ISO
9001:2008.

Para impedir que os produtos ndo conformes sejam involuntariamente trabalhados,
fornecidos ou utilizados, a norma exige que estes produtos sejam, primeiro, avaliados e,
de seguida, decidido o procedimento a aplicar a estes produtos e que pode ser: trabalho
ndo conforme, liberacdo especial, nova classificagdo para uma outra utilidade ou
devolugéo/sucata, segundo a NP EN ISO 9000:2005.
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ANEXO 2 - Grelha resumo da auto-avaliacéo por critério do modelo CAF

CRITERIO 1: LIDERANCA

Ambito da avaliacéo
O que a liderang¢a da organizacgéo faz para...

Subcritérios (SC)

1.1 Dar uma orientacao a organizacao desenvolvendo e comunicando a visdo, missao e valores.

1.2 Desenvolver e implementar um sistema de gestao da organizacao, do desempenho e da mudanca.

1.3 Motivar e apoiar as pessoas da organizacao e servir de modelo.

1.4 Gerir as relacoes com os politicos e com as outras partes interessadas de forma a assegurar uma
responsabilidade partilhada.

Pontos fortes

Sintese das areas de melhoria

Pontuacéo e

Topicos/sugestdes

SC identificados identificadas (caj;asst(i:ﬁeit?fg?om de melhoria
1.1.
1.2.
1.3.
1.4.

Total /400 (1.1+1.2+1.3+1.4)

Pontuacédo do Critério = Média dos SC (1.1+1.2+1.3+1.4/ 4)

CRITERIO 2: PLANEAMENTO E ESTRATEGIA

Ambito da avaliacéo
O que a organizacao faz para...

Subcritérios (SC)

2.1 Obter informacao relacionada com as necessidades presentes e futuras das partes interessadas.

2.2. Desenvolver, rever e actualizar o planeamento e a estratégia tendo em conta as necessidades

das partes interessadas e os recursos disponiveis.

2.3. Implementar o planeamento e a estratégia em toda a organizacao.

2.4. Planear, implementar e rever a modernizacao e a inovacao.

Pontos fortes

Sintese das areas de melhoria

Pontuacéo e

Topicos/sugestdes

SC identificados identificadas (caj;asst(i:ﬁeit?fg?om de melhoria
2.1
2.2.
2.3.
2.4,

Total /400 (2.1+2.2+2.3+2.4)

Pontuacédo do Critério = Média dos SC (2.1+2.2+2.3+2.4 / 4)
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CRITERIO 3: PESSOAS

Ambito da avaliacéo
O que a organizacéo faz para...

Subcritérios (SC)

3.1 Planear, gerir e melhorar os recursos humanos de forma transparente em sintonia com o
planeamento e estratégia.

3.2. Identificar, desenvolver e usar as competéncias das pessoas, articulando os objectivos
individuais e organizacionais.

3.3. Envolver as pessoas através do dialogo e da delegacao de responsabilidades.

SC Pontos fortes Sintese das areas de melhoria ngtﬁz?:ggg; Topicos/sugestdes
identificados identificadas (cada SC entre 0-100) de melhoria

3.1

3.2.

3.3.

Total /300 (3.1+3.2+3.3)

Pontuacéo do Critério = Média dos SC (3.1+3.2+3.3/ 3)

CRITERIO 4: PARCERIAS E RECURSOS

Ambito da avaliacéo
O que a organizacao faz para...

Subcritérios (SC)

4.1 Desenvolver e implementar relacoes de parceria relevantes

4.2 .Desenvolver e implementar parcerias com os cidadaos/clientes
4.3.Gerir recursos financeiros

4.4 Gerir o conhecimento e a informacao

4.5 Gerir os recursos tecnolégicos

4.6 Gerir os recursos materiais

SC Pontos fortes Sintese das areas de melhoria Pontuacdo & Topicos/sugestdes

- - . o justificacao ;
identificados identificadas (cada SC entre 0-100) de melhoria

4.1.

4.2,

4.3.

4.4.

4.5

4.6

Total /600 (4.1+4.2+4.3+4.4+4.5+4.6)

Pontuacéo do Critério = Média dos SC (4.1+4.2+4.3+4.4+4.5+4.6/ 6)
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CRITERIO 5: PROCESSOS

Ambito da avaliacéo
0 que a organizacao faz para...

Subcritérios (SC)

5.1 Identificar, desenhar, gerir e melhorar os processos de forma sistematica
5.2 Desenvolver e fornecer produtos e servicos orientados para os cidadaos/clientes
5.3 Inovar os processos envolvendo os cidadaos/clientes

SC Pontos fortes Sintese qlas érgas de melhoria ngtti?iiggg; Tépicos/sugestées
identificados identificadas (cada SC entre 0-100) de melhoria
5.1.
5.2.
5.3.
Total /300 (5.1+5.2+5.3)
Pontuacédo do Critério = Média dos SC (5.1+5.2+5.3/ 3)

CRITERIO 6: RESULTADOS ORIENTADOS PARA OS CIDADAOS/CLIENTES

Ambito da avaliacéo
Os resultados que a organizacao atingiu para satisfazer as necessidades e expectativas dos
cidadaos/clientes através de...

Subcritérios (SC)

6.1 Resultados de avaliagBes da satisfacédo dos cidadaos/clientes
6.2 Indicadores das medidas orientadas para os cidadaos/clientes

SC Pontos fortes Sintese qlas érgas de melhoria ngtti?iiggg; Tépicos/sugestées
identificados identificadas (cada SC entre 0-100) de melhoria

6.1.

6.2.

Total /200 (6.1+6.2)

Pontuacédo do Critério = Média dos SC (6.1+6.2/ 2)

CRITERIO 7: RESULTADOS RELATIVOS AS PESSOAS

Ambito da avaliacéo
Os resultados que a organizacao atingiu para satisfazer as necessidades e expectativas dos seus
colaboradores através de...

Subcritérios (SC)

7.1 Resultados das medicoes da satisfacao e motivacao das pessoas.
7.2 Indicadores de resultados relativos as pessoas.

SC Pontos fortes Sintese das areas de melhoria ngtti?iiggg; Topicos/sugestdes
identificados identificadas (cada SC entre 0-100) de melhoria

7.1.

7.2.

Total /200 (7.1+7.2)

Pontuacédo do Critério = Média dos SC (7.1+7./ 2)
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CRITERIO 8: IMPACTO NA SOCIEDADE

Ambito da avaliacéo

Os resultados que a organizacao atingiu no que respeita ao impacto na sociedade, com referéncia

a...

Subcritérios (SC)

8.1 Percepcoes das partes interessadas

8.2 Indicadores de desempenho social estabelecidos pela organizacao.

Pontos fortes
SC identificados

Sintese das areas de melhoria
identificadas

Pontuacéo e
justificacdo
(cada SC entre 0-100)

Topicos/sugestdes
de melhoria

8.1

8.2.

Total /200 (8.1+8.2)

Pontuacédo do Critério = Média dos SC (8.1+8.2/ 2)

CRITERIO 9: RESULTADOS DE DESEMPENHO-CHAVE

Ambito da avaliacéo

Os resultados no cumprimento dos objectivos definidos pela organizacao em relacao a...

Subcritérios (SC)

9.1 Resultados externos

9.2 Resultados internos

Pontos fortes
SC identificados

Sintese das areas de melhoria
identificadas

Pontuacéo e
justificacdo
(cada SC entre 0-100)

Topicos/sugestdes
de melhoria

9.1

9.2.

Total /200 (9.1+9.2)

Pontuacédo do Critério = Média dos SC (9.1+9.2/ 2)
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ANEXO 3 - Quadros de apoio a elaboracéo do Plano de Melhorias e Ficha de

Accéo de Melhoria

LISTA DE SUGESTOES DE MELHORIA AGREGADAS POR OBJECTIVOS

EAA

Topicos/sugestdes de melhoria da

Temas

Sugestdes das partes
interessadas

(opcional)

LISTA DE ACGOES DE MELHORIA

Accbes de melhoria

Objectivos estratégicos da organizagao

RANKING DAS ACCOES DE MELHORIA

AccOes de melhoria

Impacto

@)

Capacidade
(b)

Satisfacdo

(©)

Pontuacéao
(axbxc)

Ranking

FUNDAMENTAGAO - ACGAO DE MELHORIA:

Critério Pontuacéao

Justificagao

Impacto

Capacidade

Satisfacéo
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VISAO GERAL DO PM

Accles de

Data

Principais

melhoria Ranking Coordenador concluséo Actividades Revisoes
Y 1 A
X 1 B
Z 1 C

FICHA DE ACCAO DE MELHORIA

Designacgao da Accao de Melhoria

Dirigente responsavel

Coordenador da acgao

Equipa operacional

Critério dominante da CAF

Partes interessadas

Descri¢cao da acgdo de melhoria

Objectivo(s) da accado de melhoria

Actividades a realizar

Resultado(s) a alcangar

Factores criticos de sucesso

Data de inicio

Constrangimentos

Data de concluséo

Recursos humanos envolvidos (n°® pessoas/dia)

Custo

Revisdo e avaliagdo da accdo (mecanismos e datas)
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ANEXO 4 - Processos do LREC e actividades correspondentes

Tipo de Processo

Nome do Processo

Actividades do Processo

PROCESSOS DE
GESTAO

1) Planeamento e Revisdo
pela Gestéo

Analisar as expectativas dos stakeholders

Definir / Actualizar a Politica da Qualidade

Identificar / Planear Objectivos da Qualidade e
Accoes

Realizar Reunides de Revisao pela Gestdo

Acompanhar o desempenho do Sistema de
Gestao.

2) Avaliagdo e Melhoria

Avaliar a Satisfacdo dos Clientes

Fazer a gestdo das Auditorias

Analisar o desempenho dos processos

Controlar o trabalho ndo conforme

Controlar as ndo conformidades, accOes
correctivas, preventivas e de melhoria

Entradas e Registos da Documentagdo

Edicdo, revisdo e aprovacao da documentagao

Distribuicdo da documentacéo

PROCESSOS DE
REALIZACAO
INEGOCIO

3) Realizacdo de Ensaios

Analisar os requisitos dos Cliente

Elaborar propostas

Definir / Planear a execugdo do trabalho

Recepcionar € manusear as amostras

Executar os ensaios / Relatério de Ensaio

Verificar e aprovar os Relatorios de Ensaio

Enviar os relatorios de ensaio para o cliente

4) Realizacdo de Sondagens
Geotécnicas

Analisar os requisitos do cliente

Elaborar propostas

Definir / Planear a execug¢do do Trabalho

Executar a sondagem

Elaborar o relatério de ensaio da sondagem

Verificar e aprovar os relatorios de ensaio da
sondagem

Enviar o relatério de ensaio da sondagem para
o Cliente

5) Realizagdo de Estudos e
Pareceres

Analisar os requisitos do cliente

Elaborar propostas

Definir / Planear a execugdo do trabalho

Elaborar o relatério e ou a nota técnica.

Validar o relatério e ou nota técnica.

Enviar o relatério e ou no de ensaio da
sondagem

Divulgacao de
Conhecimento e
Desenvolvimento

Tecnologico

Analisar os requisitos dos stakeholders

Definir e aprovar as ac¢des a desenvolver

Planear as acg¢des a desenvolver

Executar e avaliar a ac¢do
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Tipo de Processo Nome do Processo Actividades do Processo

Projectos de Investigacao Identificar os requisitos dos Stakeholders

Definir e aprovar o projecto a desenvolver

Planear o projecto a desenvolver

Desenvolver o projecto de investigacao

Gestdo de Sistemas de Desenvolver e manter aplicagdes informaticas

Informagcéo Gestao dos Equipamentos de Informéatica

Gestao dos Sistemas de Informagéo

Gestao dos Sistemas de Comunicagao

Apoio ao utilizador

Gestao de infra-estruturas e Actualizar o inventério dos equipamentos e
equipamentos infra-estruturas

Recepcionar as necessidades

Planear a manutengéo

Realizar a manutencéo

Elaborar relatério de manutencdo de infra-

PR(S)SESSR(-)I-SEDE estruturas e equipamentos
Facturacdo e Pagamentos Gerir as contas
Facturar
Pagamentos
Gestdo de Competéncias Gestéo de competéncias

Gestao da formacgéo
Avaliacdo do desempenho (SIADARA 3)

Gestdo de EMM Manter o cadastro actualizado

Planear manutencdo /  calibragdes /
verificagOes intermédias

Realizar manutencdo / calibragBes /
verificagOes intermédias

Aquisicdo de bens e servigos

Compras Recepgao de bens e servigos

Qualificacao do fornecedor

Armazenamento e distribuicdo
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ANEXO 5 — Modelo de uma Ficha de Processo

Ficha de Processo “Nome do Processo ” — Proc. N°

Gestor de
Processo

Input’s do
Processo

Output’s do
Processo

Actividades do Processo Responsaveis

(DR)

Documentagéao
Referéncia

Observagodes

n

.

Interaccédo e Sequéncia entre Processos

Inputs de processos l_m‘i:j::;s

Outputs de processos

Objectivo do Processo

Indicador (es) do Processo

Requisitos das Normas

Elaborado por: GQ Aprovado por: Entrada em vigor:

Revisdo:
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ANEXO 6 - Processos do LREC, documentos associados e requisitos da 1SO 9001

Tipo de Processo

Processo

Documentos Assaciados / Designacao

Requisitos da

1SO 9001

PROCESSOS DE
GESTAO

1) Revisdo pela Gestao

FP 01 — Revisao pela Gestdo

PG 01 - Planeamento e Revisdo pela Gestéo
Modelo LREC PG.01.01 — Acta da Reunido da
Revisdo pela Gestao;

Modelo LREC PG.01.02 — Plano de Objectivos
do LREC

5.1;5.2;5.3;
5.4;5.5;5.6

2) Avaliagdo e Melhoria

FP 02 — Avaliacdo e Melhoria

PG 02 — Avaliagdo e satisfacdo do Cliente e
Tratamento de Reclamacdes

Modelo LREC PG.02.01- Inquérito de Satisfacdo
de Clientes;

Modelo LREC PG.02.02 - Ficha de Registo de
Reclamacoes

PG 03 - Auditorias Internas
Modelo LREC PG.03.01-
Auditorias;

Modelo LREC PG.03.02 — Plano de Auditoria
Interna;

Modelo LREC PG.03.03 — Lista de Auditoria

Modelo LREC PG.03.04 - Relatério de
Auditoria Interna

Plano Anual de

PG 04 — Controlo de Trabalho Ndo Conforme,
Ndo Conformidades, Accles Correctivas,
Preventivas e de Melhoria

Modelo LREC PG.04.02 - Ficha de Registo de
NC, AC, AP e OM

Modelo LREC PG.03.03 — Gestdo de TNC
Modelo LREC PG.03.04 — Gestdo de NC, AC,
AP e OM

PG 05 — Gestdo e Controlo de Documentos e
Registos;

Modelo LREC PG.05.01 -
Documentos do Sistema de Gestédo

Modelo para

IT — Estrutura e Codificagdo de Documentos

4.2;8.1;8.2;
8.3;8.4;85

PROCESSOS DE
REALIZACAO

Realizagdo de Ensaios

FP 03 — Gestao da Realizagdo de Ensaios

PG 06 — Gestdo da Realizacdo de Ensaios

Realizagdo de Sondagens
Geotécnicas

FP 04 — Realizagdo de Sondagens Geotécnicas

PG 07 — Gestdo da Execugdo de Sondagens
Geotécnicas

Realizagdo de Estudos e
Pareceres

FP 05 — Realizacdo de Estudos e Pareceres

PG 08 — Gestdo da Realizacdo de Estudos e
Pareceres

Divulgacao de
Conhecimento e
Desenvolvimento

Tecnologico

FP 06 — Realizacdo de Estudos e Pareceres

PG 09 — Gestdo da Divulgacdo de Conhecimento
e Desenvolvimento Tecnoldgico

Projectos de Investigacao

FP 07 — Gestao de Projectos de Investigacdo

PG 10 - Gestao dos Projectos de Investigacao

7.1;7.2;17.3;
75
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Requisitos da

Tipo de Processo Processo Documentos Associados / Designacao
1SO 9001
. FP 08 — Gestéo de Sistemas de Informagéo
Sistemas de 42°6.3
Informacéo PG 11 - Gestéo dos Sistemas de Informagéo '
Infra-estruturas e FP 09 - Gestdo de infra-estruturas e
equipamentos equipamentos
PG 12 - Gestdo de Infra-estruturas e
Equipamentos
Modelo LREC PG.12.01 - Inventério dos
Equipamentos e Infra-estruturas; 6.3,6.4
Modelo LREC PG.12.02 - Plano de Manutencéo
dos Equipamentos e Infra-estruturas;
Modelo LREC PG.12.02 - Relatério de
PROCESSOS DE gg’?rr;ltjltﬁgsg.ao dos Equipamentos e Infra
SUPORTE !
Facturacédo e Pagamentos | FP10 - Gestéo da Facturagéo e Pagamentos 7.2:7.4
PG 10 - Gestdo da Facturacdo e Pagamentos
FP 11 - Gestdo de Competéncias
PG 14 - Gestao de Competéncias
o PG 15 - Formagéo
Competéncias Modelo LREC PG.15.01- Proposta de Accéo de
Formacdo
Modelo LREC PG.15.02 - Plano Anual de
Formagdo
Modelo LREC PG.15.03 — Registo de Accédo de
Formacdo 6.2
Modelo LREC PG.15.04 - Certificado de
Participagéo
Modelo LREC PG.15.05 - Inquérito de
Avaliacéo da Formagao
Modelo LREC PG.15.06 — Ficha de Avaliacdo
do Formando
Modelo LREC PG.15.07 — Avaliacao da eficécia
da Formagao
FP 12 - Gestdo de EMM
PG 16 — Gestdo dos EMM
Modelo LREC PG.16.01 - Ficha de Equipamento
EMM Modelo LREC PG.16.02 - Etiqueta de codigo de
equipamento;
Modelo LREC PG.16.03 - Etiqueta de
confirmacdo da calibracao;
Modelo LREC PG.16.04 — Etiqueta de “Fora de
Servigo”
Modelo LREC PG.16.05 — Plano Anual de 6.1,63
Calibragéo
Modelo LREC PG.16.05 - Plano Anual de
Manutencéo

Modelo LREC PG.16.05 — Plano Anual de
verificagOes intermédias

IT 16.01 — Analise de Certificados de Calibragdo
e Relatorios de Calibracao.

Modelo LREC IT.16.01 — Ficha de Anélise do
CCouRE

IT 16.02 — Célculo de Incertezas
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Requisitos da

Tipo de Processo Processo Documentos Associados / Designacao
1SO 9001
FP 13 — Gestao das Compras
Compras PG 17 - Aquisicao de Bens e Servicos
Modelo LREC PG 17 01 - Langamento do
Procedimento
Modelo LREC PG 17.02 — Convite
Modelo LREC PG 17 03 - Programa de
Concurso
Modelo LREC PG 17 04 - Audiéncia Previa
Modelo LREC PG 17 05 - Notificacdo da
Adjudicacao
Modelo LREC PG 17.06 - Relatorio Preliminar
de Apreciacédo de Propostas
Modelo LREC PG 17 07 - Relatdrio Final
Modelo LREC PG 17 08 - Envio para Contrato
Modelo LREC PG 17 09 - Notificagdo dos
Documentos de Habilitagdo -

Modelo LREC PG 17 10 - Publicitacdo do
Relatério de Contratacéo

Modelo LREC PG 17 11 - Publicitacdo do
Relatério de Execucdo

Modelo LREC PG 17.12 - Adjudicagdo

IT 17.01 - Especificagbes do Caderno de
Encargos para Aquisicdo de Equipamentos

IT 17.02 - Avaliagdo de Fornecimento e
Qualificacdo de fornecedores
IT 17.03 - Recepcéo de Equipamentos

IT 17.04 - Recepcdo e Armazenamento de
Combustiveis

IT 17.05 - Recepgdo de bens e Servigos

IT 17.06 — Avaliagdo de Fornecedores

Modelo LREC 1T.17.06.01 - Relatério de
Avaliacédo de Fornecedores
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ANEXO 7 - Proposta de lista a utilizar apés a implementagdo de um SGQ num

organismo

1.2

1. CAMPO DE APLICACAO

1.2 Aplicagdo

Foram feitas exclusdes?

Em caso afirmativo,

- Quais sédo as exclusdes?

- As exclusdes sdo limitadas a requisitos da seccao/clausula 7?

- As exclusdes ndo afectam a aptiddo ou a responsabilidade da organizacdo para fornecer produtos/
servigos que satisfagam os requisitos dos clientes e regulamentares aplicaveis?

Ver 4.2.2.a).

NOTA:

A organizacdo desenvolve actividades/ fornece produtos ou servigcos que ndo se encontrem abrangidos
pelo SGQ e Ambito da Certificacio?

Em caso afirmativo, quais sdo?

41

4. SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE (SGQ)
4.1 Requisitos Gerais
A organizagdo estabeleceu, documentou, implementou e mantém um SGQ, e melhora continuamente a sua
eficacia de acordo com os requisitos da norma ?
A organizagdo
identificou os processos necessarios para 0 SGQ e a sua aplicagdo em toda a organizagdo (ver 1.2),
determinou a sequéncia e a interac¢do destes processos ?
determinou critérios e métodos para assegurar que tanto a operagdo como o controlo destes processos sao
eficazes ?
assegura a disponibilidade de recursos e de informagdo necessarios para suportar a operagdo e a
monitorizacdo destes processos ?
monitoriza, mede e analisa estes processos ?
implementa accdes necessarias para atingir os resultados planeados e a melhoria continua destes processos
?
Estes processos séo geridos pela organizagdo de acordo com os requisitos da norma?
A organizacgdo escolheu subcontratar qualquer processo que afecta a conformidade do produto com os
requisitos ?
Em caso afirmativo,

- quais sdo ?

- a organizagao assegura o controlo sobre tais processos ?

- 0 controlo de tais processos subcontratados esta identificado dentro do SGQ ?

- Onde 7~

4.2

421

4.2 Requisitos da documentacao

4.2.1 Generalidades

A documentacdo do SGQ inclui

— uma politica da qualidade documentada ?
- objectivos da qualidade documentados ?

— um manual da qualidade ?
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os procedimentos documentados requeridos pela norma, (os quais sdo estabelecidos, documentados,
implementados e mantidos) ?
e cobrem as seguintes actividades ?
- controlo dos documentos (ver 4.2.3)
- controlo dos registos (ver 4.2.4)
- auditorias internas (ver 8.2.2)
- controlo do produto ndo-conforme (ver 8.3)
- acgOes correctivas (ver 8.5.2)
- acgOes preventivas (ver 8.5.3)
o0s documentos necessarios para a organizagao assegurar o planeamento, a operacédo e o controlo eficazes
dos seus processos ?
0s registos requeridos pela norma (ver 4.2.4)
(realcados nesta LV a negrito/sublinhado: registos)
A extensdo da documentacdo do SGQ é apropriada a
a) dimenséo da organizacao e tipo de actividades ?
b) complexidade dos processos e suas interacgdes ?
) competéncia das pessoas ?

Quais sdo os meios de suporte para a documentagao? (ex: papel, informatico, video, ...)

4.2.2

4.2.2 Manual da Qualidade
A organizagdo estabeleceu e mantém um manual da qualidade que inclui:
0 campo de aplica¢do/ ambito do SGQ ?
Incluindo
- Detalhes
- e justificacdes
para quaisquer exclusdes (ver 1.2.) ?
os procedimentos documentados estabelecidos para 0 SGQ, ou referéncia aos mesmos ?

a descricdo da interacgdo entre os processos do SGQ ?

4.2.3

4.2.3 Controlo dos documentos

Foi estabelecido um procedimento documentado para definir os controlos necessarios para
aprovar os documentos quanto a sua adequagao antes de serem editados ?

Quem tem autoridade para aprovar documentos ?

rever, actualizar quando necessario, e reaprovar os documentos ?

Quem tem autoridade para reaprovar documentos ?

assegurar que as alteracdes e o estado actual de revisdo dos documentos sdo identificados?
assegurar que as versdes relevantes dos documentos aplicaveis estao disponiveis nos locais de utilizagéo ?
Responsabilidades ? Exemplos de eficacia ?

assegurar que os documentos se mantém legiveis e prontamente identificaveis ?

assegurar que os documentos de origem externa sdo identificados ?

Exemplos de documentos de origem externa:

e a sua distribuicdo ¢ controlada ?

Autoridade/ responsabilidades para aprovar e distribuir documentos de origem externa ?
Exemplos de eficacia ?

prevenir a utilizacdo indevida de documentos obsoletos,

160



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

e identifica-los de forma apropriada se forem retidos para qualquer proposito ?
Nas suas varias vertentes (ver definicdo de Documento da ISO 9000:2000), os documentos requeridos

pelo SGQ sédo controlados?

424

4.2.4 Controlo dos registos
Foi estabelecido um procedimento documentado para definir os controlos necessarios para
- a identificacdo
- a armazenagem
- a proteccédo
- a recuperacéo
- 0 tempo de retengdo
- e eliminacédo
dos registos ?
Os registos sdo mantidos:
- legiveis ?
- prontamente identificaveis ?
- recuperaveis ?
Os registos sdo estabelecidos e mantidos ?
e fornecem evidéncias da:
- conformidade com os requisitos ?
- operacdo eficaz do SGQ ?
Ha requisitos legais/regulamentares para os registos ?

Se hd, quais sa0? Se hg, sdo satisfeitos ?

51

5. RESPONSABILIDADE DA GESTAO

5.1 Comprometimento da gestéo

A gestdo de topo evidencia o0 seu comprometimento no desenvolvimento e implementacdo do SGQ, e na
melhoria continua da sua eficacia ?

comunica a organizacdo a importancia da satisfagdo dos requisitos dos clientes ?

bem como os estatutarios e regulamentares ?

estabelece a politica da qualidade ?

assegura que os objectivos da qualidade sdo estabelecidos ?

conduz as revisOes pela gestdo ?

assegura a disponibilidade dos recursos ?

5.2

5.2 Focalizagdo nos clientes

A gestdo de topo assegura que os requisitos dos clientes sdo determinados ?
(Ver7.2.1e7.2.2)

e sdo satisfeitos, visando aumentar a satisfacdo dos clientes ?

Como é monitorizado e avaliado ?

(Ver8.2.1)

5.3

5.3 Politica da qualidade
A gestdo de topo assegura que a politica da qualidade:
¢ apropriada ao propdsito da organizagéo ?

Como ?

161



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

inclui um comprometimento de cumprir os requisitos ?Como ?

e de melhorar continuamente a eficacia do SGQ ?

Como ?

fornece um enquadramento para o estabelecimento e a revisdo dos objectivos da qualidade ?
Como ?

é comunicada e entendida dentro da organizagéo ?

Como ?

é revista para se manter apropriada ?

Como ? Quando ?

54

541

5.4 Planeamento

5.4.1 Objectivos da qualidade

A gestdo de topo assegura que os objectivos da qualidade séo estabelecidos, para as funcdes e niveis
relevantes dentro da organizacao ?

Exemplos :

incluem aqueles que sdo necessarios para satisfazer os requisitos do produto (ver 7.1.a) ?

Exemplos :

s80 mensuraveis ?

Exemplos :

sdo consistentes com a politica da qualidade ?

Exemplos da consisténcia:

5.4.2

5.4.2 Planeamento do SGQ

A gestéo de topo assegura que

o0 planeamento do SGQ é conduzido de forma a satisfazer
- 0s requisitos indicados em 4.1 ?
- 0s objectivos da qualidade ?

a integridade do SGQ é mantida quando sdo planeadas e implementadas alteragdes ao SGQ ?

55

551

5.5 Responsabilidade, autoridade e comunicagéo

5.5.1 Responsabilidade e autoridade

A gestdo de topo assegura que as responsabilidades e as autoridades sdo definidas e comunicadas dentro
da organizacéo ?

Como ?

5.5.2

5.5.2 Representante da gestdo

A gestdo de topo designou um membro da gestdo que, independentemente de outras responsabilidades,
tem responsabilidade e autoridade que inclui:

assegurar que 0s processos necessarios para 0 SGQ sao estabelecidos, implementados e mantidos?
reportar a gestdo de topo o desempenho do SGQ e qualquer necessidade de melhoria ?

assegurar a promogao da consciencializagdo para os requisitos dos clientes em toda a organizagéo ?

553

5.5.3 Comunicagéo interna
A gestdo de topo assegura o estabelecimento de processos de comunicacdo apropriados dentro da

organizagdo, e que a comunicacao tem lugar no que diz respeito a eficacia do SGQ ?
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Como ?

5.6

5.6.1

5.6 Revisdo pela gestdo
5.6.1 Generalidades
A gestdo de topo, em intervalos planeados, revé o SGQ da organizacéo ?
Com que periodicidade ? Data da primeira ?
e assegura que se mantém apropriado, adequado e eficaz ?
Esta revisdo inclui a avaliagdo
- de oportunidades de melhoria do SGQ ?
- das necessidades de alteragdes ao SGQ ?
incluindo a politica da qualidade ?
incluindo os objectivos da qualidade ?
Séo mantidos os registos das revisdes pela gestéo (ver 4.2.4) ?

Incluindo os registos dos inputs e dos outputs ?

5.6.2

5.6.2 Inputs para a revisdo
Os inputs para a revisao pela gestao incluem informagéo sobre
a) resultados de auditorias ?
Internas e externas ?

b) feedback dos clientes ?
InsatisfagBes/ Reclamagdes dos clientes ?
Inquéritos de satisfacdo dos clientes ?
Indicadores / Indices de satisfacfo dos clientes ?
Avaliacédo da organizacéo pelos clientes [como fornecedor] ?
¢) desempenho dos processos ?
Coma? e conformidade dos produtos ?
Como ?
d) estado de acgdes preventivas ?

e de acgdes correctivas?
e) accdes de seguimento resultantes de revisdes anteriores pela gestdo ?
f) alteragdes que podem afectar 0 SGQ?
Quais foram identificadas ?
g) recomendagdes para melhoria ?

Quais foram levadas em conta ?

5.6.3

5.6.3 Outputs da revisdo

Os outputs da revisao pela gestdo incluem quaisquer decisoes e acgdes relativas a:

melhoria da eficicia do SGQ ?
Exemplos:
e dos seus processos ?
Exemplos:
melhoria dos produtos relacionada com requisitos dos clientes ?
Exemplos:
necessidades de recursos ?

Exemplos:
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6. GESTAO DE RECURSOS

6 6.1 Provisdo de recursos
A organizagdo determina e proporciona 0s recursos necessarios para
6.1 implementar e manter o0 SGQ, e melhorar continuamente a sua eficécia ?
aumentar a satisfacdo dos clientes, satisfazendo os requisitos dos clientes ?
6.2 Recursos Humanos
6.2 6.2.1 Generalidades
As pessoas que desempenham trabalho que pode afectar a qualidade dos produtos tém competéncia, com
6.2.1 | base em escolaridade, formagdo, aptiddes e experiéncia apropriadas ?
Exemplos :
6.2.2 Competéncia, consciencializacdo e formagdo
6.2.2 | A organizagao:
determina as competéncias necessarias para as pessoas que desempenham trabalho que podem afectar a
qualidade dos produtos ?
Como ?
Exemplos de Fungdes que necessitam de competéncias especificas :
proporciona formagao ou empreende outras ac¢des para satisfazer estas necessidades [de competéncia] ?
Como ?
Exemplos (pesponsabilidades, planeamento, registos):
avalia a eficacia das ac¢Bes empreendidas [incluindo a formagao e outras accdes]?
Como ?
Exemplos :
assegura que as pessoas tém consciéncia da relevancia e importancia das suas actividades e de como as
mesmas contribuem para serem atingidos os objectivos da qualidade ?
Como ? Exemplos ?
mantém registos apropriados de escolaridade, formac&o, aptiddes e experiéncia ? (ver 4.2.4)
Exemplos :
6.3 Infraestrutura
6.3 A organizagdo determina, proporciona, e mantém
a infraestrutura necessaria para atingir a conformidade com os requisitos do produto; incluindo, conforme
aplicavel:
edificios, espacos de trabalho e meios associados?
Como ?
equipamento do processo, (hardware e software)?
Como ? Tipo(s) de manutencéo ?
servigos de apoio, tais como (tais como transportes e comunicagao) ?
Exemplos:
6.4 Ambiente de trabalho
6.4 A organizacdo determina e gere o ambiente de trabalho necessario para atingir a conformidade com os

requisitos do produto ?

Exemplos :
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7. REALIZACAO DO PRODUTO

7.1 Planeamento da realizacdo do produto

A organizagdo planeia e desenvolve 0s processos necessarios para a realizacdo do produto ?

O planeamento da realizacdo do produto é consistente com os requisitos dos outros processos do SGQ (
ver4.1)?

No planeamento da realizagéo do produto, a organizacdo determina, conforme apropriado,

os objectivos da qualidade e os requisitos para os produtos ?

Exemplos :

a necessidade de estabelecer processos, documentos e de proporcionar os recursos especificos para o0s
produtos ?

as actividades requeridas de verificagdo, validacdo, monitorizacdo, inspec¢do e ensaio especificas dos
produtos, e os critérios de aceitacdo dos produtos ?

0s registos necessarios para proporcionar a evidéncia de que os processos de realizagdo e os produtos
resultantes satisfazem os requisitos (ver 4.2.4) ?

O output deste planeamento assume uma forma apropriada aos métodos de operagéo da organizagéo ?

7.2

7.21

7.2 Processos relacionados com os clientes

7.2.1 Determinacéo dos requisitos relacionados com o produto

A organizagdo determina

os requisitos especificados pelos clientes, incluindo os requisitos para as actividades de entrega e
posteriores a entrega ?

Como ? Exemplos :

o0s requisitos ndo declarados pelos clientes mas necessarios para a utilizacdo especificada ou pretendida,
onde conhecidas ?

Como ? Exemplos :

0s requisitos estatutarios e regulamentares relacionados com o produto ?

Como ? Exemplos ?

quaisquer requisitos adicionais determinados pela organizacéo ?

Como ? Exemplos ?

7.2.2

7.2.2 Revisdo dos requisitos relacionados com o produto

A organizagdo revé os requisitos relacionados com o produto ?

Responsabilidades ?

Esta revisdo tem lugar antes de a organizacdo assumir o compromisso de fornecer um produto aos clientes
(por exemplo, apresentagdo de propostas [para um concurso/caderno de encargos], aceitacdo de contrato
ou encomendas, aceitacdo de alteragdes a contratos ou encomendas) ?

e assegura que:

0s requisitos do produto estdo definidos ?

0s requisitos do contrato ou encomenda diferentes dos anteriormente expressos séo resolvidos ?

a organizacdo tem aptidao para satisfazer os requisitos definidos ?

Séo mantidos os registos dos resultados da revisdo e das ac¢des que resultam da reviséo (ver 4.2.4) ?
Quando os clientes ndo fornecem um documento formalizando os seus requisitos, sao estes confirmados

pela organizacéo antes da aceitagdo ?
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Quando os requisitos do produto sdo alterados, a organizagdo assegura que
- 0s documentos relevantes séo corrigidos ?
- as pessoas relevantes tomam consciéncia dos requisitos alterados ?

Responsabilidades ?

7.2.3

7.2.3 Comunicagdo com os clientes

A organizagdo estabelece e implementa formas eficazes de comunicagao com os clientes ?
relativas a:

informacdo sobre os produtos ?

Exemplos ?

processamento de consultas, contratos e encomendas, incluindo rectificagdes ?

feedback dos clientes, incluindo reclamag@es dos clientes ?

Como ?

Existe uma definicao/ entendimento claro de “Reclamacdo de Cliente” ?

As Reclamagdes “procedentes” sdo devidamente tratadas como ndo-conformidades (ver 8.2.1 ¢ 8.3) ?

7.3

7.31

7.3 Concepgao e desenvolvimento

7.3.1 Planeamento da concepcdo e desenvolvimento

A organizagdo planeia e controla a concepcéo e desenvolvimento do produto ?

No planeamento da concepcéo e desenvolvimento, a organizagéo determina:

as etapas dos processos da concepcéo e desenvolvimento ?

Quais sédo as etapas ?

as revisoes, verificacdes e validacdes que sdo apropriadas a cada etapa da concepcao e desenvolvimento ?
as responsabilidades e autoridades para a concepcao e desenvolvimento ?

A organizacdo gere as interfaces entre os diferentes grupos envolvidos na concepgdo e desenvolvimento
para assegurar uma comunicacao eficaz e uma clara atribuicdo de responsabilidades ?

O output do planeamento € actualizado, conforme apropriado, a medida que a concepgdo e

desenvolvimento evolui ?

7.3.2

7.3.2 Inputs para a concepcéo e desenvolvimento

Os inputs relativos aos requisitos do produto sdo determinados e sdo mantidos os correspondentes registos
(ver 4.2.4) ?

Estes inputs incluem:

0s requisitos funcionais e de desempenho ?

Exemplos :

0s requisitos estatutarios e regulamentares aplicaveis ?

Exemplos :

onde aplicavel, informacao resultante de concepgdes anteriores semelhantes ?
Exemplos :

outros requisitos essenciais para a concepcao e desenvolvimento ?

Exemplos :

Estes inputs sdo revistos quanto a sua adequacéo ?

Responsabilidades ?

Os requisitos sdo completos, sem ambiguidades e ndo estdo em conflito entre si ?

7.3.3

7.3.3 Outputs da concepcéo e desenvolvimento

166



Integracdo das Ferramentas CAF, SIADAP e I1SO 9001 em Servicos da Administragéo Publica

Os outputs da concepcao e desenvolvimento sdo apresentados de uma forma que permite a verificagdo por
comparagdo com os inputs da concepcéo e desenvolvimento ?

e sdo aprovados antes de emitidos ?

Evidéncias?

Os outputs da concepcéo e desenvolvimento:

Satisfazem os requisitos dos inputs da concepcéo e desenvolvimento ?

Proporcionam informac&o apropriada para comprar, produzir e para o fornecimento do servico ?

Contém ou referem critérios de aceitagdo do produto ?

Especificam as caracteristicas do produto que sdo essenciais para a sua utilizacdo segura e apropriada ?

Responsabilidades?

7.3.4 | 7.3.4 Revisdo da concepgdo e desenvolvimento
Em etapas apropriadas, séo realizadas revisdes sistematicas da concepgao e desenvolvimento, de acordo
com as disposicdes planeadas (ver 7.3.1), e:
Avaliam a aptiddo dos resultados da concepcao e desenvolvimento para satisfazer os requisitos?
Identificam quaisquer problemas e propdem as acgfes necessarias?
Quais sdo as etapas? Responsabilidades?
Entre os participantes nessas revisdes sdo incluidos representantes de fungdes envolvidas nas etapas da
concepcao e desenvolvimento que estéo a ser revistas ?
Séo mantidos os registos dos resultados das revisdes e de quaisquer ac¢des necesséarias (ver 4.2.4) ?
7.3.5 | 7.3.5 Verificacdo da concepgdo e desenvolvimento
A verificagdo da concepcdo e desenvolvimento é realizada, de acordo com as disposicfes planeadas (ver
7.3.1), €:
- Assegura que 0s outputs da concepgdo e desenvolvimento satisfazem os requisitos dos inputs da
concepcao e desenvolvimento?
Responsabilidades?
Séo mantidos os registos dos resultados da verificagdo e de quaisquer ac¢des necessarias (ver 4.2.4) ?
7.3.6 | 7.3.6 Validacdo da concepcéo e desenvolvimento
A validacdo da concepg¢do e desenvolvimento é realizada, de acordo com as disposi¢des planeadas (ver
7.3.1), €:
- assegura que o produto resultante é capaz de satisfazer os requisitos para a aplicacdo especificada ou
para a utilizacdo pretendida, onde conhecida ?
Como ? Responsabilidades ?
Onde praticavel, a validagdo é completada antes da entrega ou implementagdo do produto ?
Séo mantidos os registos dos resultados da validacdo e de quaisquer acgdes necessarias (ver 4.2.4) ?
7.3.7 | 7.3.7 Controlo de alteragdes na concepcao e desenvolvimento

As alteragdes na concepcao e desenvolvimento sdo identificadas, e sdo mantidos registos ?

As alteracbes sdo revistas, verificadas e validadas, conforme apropriado, e aprovadas antes da
implementagdo ?

A revisdo das alteragOes da concepgdo e desenvolvimento inclui a avaliacdo do efeito das alteraces nas
partes constituintes e no produto ja tenha sido entregue ?

Séo mantidos os registos dos resultados de revisdes de alteracdes e de quaisquer accdes necessarias (ver
4.2.4)?
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74.1

7.4 Compras

7.4.1 Processo de Compra

A organizacdo assegura que o0 produto comprado estd conforme com os requisitos de compra
especificados?

Como ? Qual é o ambito ?

Inclui servigos/ processos subcontratados ?

O tipo e a extensdo dos controlos aplicados aos fornecedores e aos produtos comprados dependem do
efeito dos produtos comprados na subsequente realizacdo dos produtos ou no produtos finais ?

Qual(ais) é(sao) o(s) tipo e extensdo dos controlos?

A organizacdo avalia e selecciona os fornecedores com base na suas aptidfes para fornecer produtos de
acordo com os requisitos da organizagao ?

Como ?

Estdo estabelecidos critérios para a seleccéo, avaliagdo e reavaliagdo dos fornecedores ?

Quais séo ?

Como sao aplicados ?

S&o mantidos os registos dos resultados de avaliagOes e de quaisquer acgOes necessérias resultantes das

avaliacOes (ver 4.2.4)?

7.4.2

7.4.2 Informagdo de compra

A informacéo de compra descreve o produto a ser comprado [e o servigo/ processo subcontratado ] ?
Incluindo prazo de entrega / execugéo ?

incluindo, quando apropriado:

requisitos para

a aprovacao do produto ?

a aprovacao de procedimentos ?

a aprovacao de processos ?

a aprovacao de equipamento ?

requisitos para qualificacdo de pessoas ?

requisitos do SGQ ?

Incluindo documentos que suportem/evidenciem a conformidade do produto/ servigo/ processo comprado
?

Aplicacéo a servicos/ processos subcontratados ?

A organizagdo assegura a adequacdo dos requisitos especificados antes da sua comunicacdo aos
fornecedores ?

Responsabilidades ?

7.4.3

7.4.3 Verificagdo do produto comprado

A organizagdo estabeleceu e implementou as actividades de inspeccdo ou outras necessarias ?

e assegura que o produto comprado satisfaz os requisitos de compra especificados ?

Aplicacéo a servicos/ processos subcontratados ?

Quando a organizagdo ou o0s seus clientes tencionam proceder a verificagdes nas instalacbes dos
fornecedores, a organizacdo declara, na informacdo de compra, as disposicoes de verificacdo pretendidas e

0 método para liberacdo do produto ?

7.5.1

7.5 Producdo e fornecimento do servico

7.5.1 Controlo da producdo e do fornecimento do servico
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A organizagdo
- planeia ?

Como ¢ assegurado o planeamento/programacéo da producdo ou fornecimento dos servigos ?
-elevaacabo?

a produgdo e o fornecimento do servico sob condigdes controladas ?

Nota: O Auditor, quando necessario, pode complementar esta Lista de Verificacdo (LV) com Lista(s) de

Verificagdo Complementar (LVC) que siga(m) o(s) processo(s) de realizacdo do produto/ servigo da

organizagdo, e referencia-la(s) aqui:

As condicdes controladas incluem, conforme aplicavel:

a disponibilidade de informac&o que descreve as caracteristicas do produto ?

a disponibilidade de instrugdes de trabalho, conforme necessario ?

a utilizacdo de equipamento apropriado ?

a disponibilizacdo e utilizacdo de dispositivos/ equipamentos de monitorizacdo e medicéo ?

a implementacdo de monitorizagdo e medigao ?

a implementacdo de actividades de libertagdo, entrega, e posteriores a entrega ?

Incluindo informagdo/ documentacao referente aos produtos/ servigos fornecidos ?

Incluindo o débito/ facturagdo ?

7.5.2

7.5.2 Validacéo dos processos de producéo e de fornecimento do servigo

Existem quaisquer processos de producédo e de fornecimento do servico em que o output resultante ndo
pode ser verificado por subsequente monitorizagdo ou medigao (processos especiais)?

Isto inclui quaisquer processos em que as deficiéncias apenas se manifestam depois de o produto estar em
utilizacdo ou o servico ter sido prestado.

Em caso afirmativo, quais sd0?

Em caso afirmativo, a organizagdo valida estes processos?

Metodologia para a validacéo?

A validacdo demonstra a aptiddo destes processos para atingir os resultados planeados?

A organizagdo estabeleceu disposi¢des para estes processos que incluem, conforme aplicavel:

os critérios definidos para revisdo e aprovacdo dos processos ?

a aprovacao do equipamento e a qualificacdo das pessoas ?

a utilizagdo de métodos e procedimentos especificos ?

0s requisitos para os registos (ver 4.2.4) ?

as re-validagoes ?

7.5.3

7.5.3 Identificacdo e rastreabilidade

Onde apropriado, a organizacao identifica o produto, através de meios adequados, ao longo da realizacdo
do produto ?

Como ?

A organizagdo identifica o estado do produto em relagdo a requisitos de monitorizagao e medigdo ?

Como ?

Onde a rastreabilidade é um requisito, a organizacdo controla e regista a identificacdo Unica do produto
(ver 4.2.4) ?

A rastreabilidade é um requisito? Como se assegura?

Quais sdo as “identificacdo Unicas” dos produtos ?
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7.5.4

7.5.4 Propriedade dos clientes

A organizacdo cuida da propriedade dos clientes enquanto esta esta sob o controlo da organizagdo ou a ser
utilizada pela organizacéo ?

Ambito ? Exemplos :

A organizacdo identifica, verifica, protege e salvaguarda a propriedade dos clientes proporcionada para
utilizacdo ou incorporagdo no produto ?

Como ?

Se qualquer propriedade dos clientes se perde, danifica, ou de outra forma é tida como inapropriada para
utilizacdo, tal facto é comunicado aos clientes e sdo mantidos os registos (ver 4.2.4) ?

NOTA: A propriedade dos clientes pode incluir propriedade intelectual.

7.5.5

7.5.5 Preservacdo do produto

A organizagdo preserva a conformidade do produto durante o processamento interno e na entrega até ao
destino pretendido ?

Esta preservacdo inclui:

a identificacdo ?

0 manuseamento ?

a embalagem ?

0 armazenamento ?

a proteccéo ?

A preservagdo é também aplicada as partes constituintes do produto ?

7.6

7.6 Controlo dos dispositivos de monitorizacdo e medicéo
A organizacdo determina:
- a monitorizagdo e a medicédo a serem efectuadas ?
Exemplos:
- 0s dispositivos de monitorizagdo e medicdo necessarios para proporcionar evidéncia da conformidade do
produto com os requisitos determinados (ver 7.2.1) ?
A organizacao estabeleceu processos para assegurar que a monitorizagdo e a medi¢do podem ser e sdo de
facto levadas a cabo de uma forma consistente com os requisitos de monitorizagao e medi¢do?
Onde for necessario para assegurar resultados validos, o equipamento de medigao:
é calibrado ou verificado em intervalos especificados ou antes da utilizacdo, face a padrfes de medicao
rastreaveis a padrfes de medigao internacionais ou nacionais ?
Quando ndo existem tais padrdes, a base utilizada para a calibracéo ou verificacéo € registada?
E ajustado ou reajustado quando necessario?
E identificado para permitir determinar o estado de calibrag&o?
E salvaguardado de ajustamentos que possam invalidar o resultado da medi¢&o?
E protegido de danos e deterioracdo durante o manuseamento, manutencao e armazenagem?
Adicionalmente, quando o equipamento é encontrado ndo-conforme com os requisitos, a organizacéo
- Avalia e regista a validade dos resultados de medi¢des anteriores?
- Empreende acg¢des apropriadas relativamente ao equipamento e a qualquer produto afectado?
Séo mantidos os registos dos resultados de calibracéo e verificacdo (ver 4.2.4)?
Quando é utilizado software de computador na monitorizagao e medicdo de requisitos especificados,
- E confirmada a sua aptiddo para satisfazer a aplicacéo desejada?

- Antes da primeira utilizagdo?
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- e reconfirmada, quando necessario ?

8.1

8. MEDICAO, ANALISE E MELHORIA

8.1 Generalidades

A organizacdo planeia e implementa os processos de monitorizagdo, medi¢do, analise e melhoria
necessarios para:

Demonstrar a conformidade do produto ?

Assegurar a conformidade do SGQ ?

Melhorar continuamente a eficacia do SGQ ?

Isto inclui a determinagdo de métodos aplicaveis, incluindo técnicas estatisticas, e a extensdo da sua
utilizacdo ?

Quais os métodos determinados e adoptados ?

Quais as técnicas estatisticas utilizadas ?

Exemplos da sua utilizagdo ?

8.2

8.2.1

8.2 Monitorizacdo e medicao

8.2.1 Satisfacdo dos clientes

A organizacdo monitoriza a informagdo referente a percep¢do dos clientes quanto a organizagdo ter
satisfeito os seus requisitos [necessidades e expectativas] ?

Os métodos para a obtencdo e utilizacdo desta informagao sdo determinados ?
Esta informagdo é usada como uma das medic¢des do desempenho do SGQ ?
Quais as metodologias adoptadas ?

Quais as fontes de informagéo ?

(Existe uma ligacdo dos indicadores aos parametros do processo ? — ver 7.1.a)
(E aos objectivos da qualidade ? — ver 5.4.2)

A organizagdo utiliza a informacéo obtida ?

Evidéncias: dados e sua evolugdo ?

Existe uma definicao/ entendimento claro de “Reclamagéo de Cliente”?

As Reclamagdes “procedentes” sdo devidamente tratadas como ndo-conformidades (ver 7.2.3 e 8.3)?

8.2.2

8.2.2 Auditoria Interna
A organizagdo conduz auditorias internas, em intervalos planeados, para determinar se o SGQ:
Esta conforme com as disposicOes planeadas (ver 7.1)?
Esta conforme com os requisitos da norma?
esta conforme com os requisitos do SGQ estabelecidos pela organizagao ?
Esta implementado e mantido com eficacia?
E planeado um programa de auditorias, que tem em consideraco o estado e a importancia dos processos e
das areas a serem auditadas, bem como os resultados de auditorias anteriores?
Séo definidos os critérios, 0 ambito, a frequéncia e os métodos de auditoria?
A seleccdo dos auditores e a condugdo das auditorias asseguram a objectividade e a imparcialidade do
processo de auditoria ?
Os auditores ndo auditam o seu proprio trabalho ?
Estdo definidos, num procedimento documentado, as responsabilidades e os requisitos para:
- planear e conduzir auditorias ?
- reportar resultados e manter registos (ver 4.2.4)?

A gestdo responsavel pela area auditada assegura que sdo empreendidas, sem demora injustificada, accdes
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para eliminar as ndo-conformidades detectadas e as suas causas ?
As acgdes sao atempadas e apropriadas ?

As actividades de seguimento incluem:

- a verificagdo das ac¢des empreendidas ?

- reportar dos resultados da verificagao (ver 8.5.2)?

8.2.3 Monitorizagdo e medicdo dos processos

8.2.3 | A organizacdo aplica métodos apropriados para a monitorizacédo e, onde aplicavel, a medi¢do os processos
do SGQ ?
Quais os métodos adoptados e aplicados ?
Estes métodos demonstram a aptiddo dos processos para atingir os resultados planeados ?
Comao?
Quando os resultados planeados ndo sdo atingidos, sdo empreendidas correccdes e acgOes correctivas,
conforme apropriado, para assegurar a conformidade do produto ?
Exemplos ?
8.2.4 Monitorizagdo e medicdo do produto
8.2.4 | A organizacdo monitoriza e mede as caracteristicas dos produtos e verifica a satisfagdo dos requisitos para
0s produtos ?
Exemplos :
Isto é efectuado em etapas apropriadas do processo de realizagdo do produto de acordo com as disposi¢des
planeadas (ver 7.1) ?
A evidéncia da conformidade com os critérios de aceitacdo € mantida ?
Os registos identificam a(s) pessoa(s) que autoriza(m) a libertacéo do produto (ver 4.2.4) ?
Como ¢ a liberacdo do produto/ “Inspecgao final” ?
Quem autoriza a liberagdo do produto ?
A libertacdo do produto e a execucdo do servico ndo prossegue até que as disposicdes planeadas (ver 7.1)
tenham sido satisfatoriamente completadas, excepto quando aprovado por uma autoridade relevante e,
quando aplicavel, pelo cliente ?
Exemplos (quem é a autoridade relevante?):
8.3 Controlo do produto ndo-conforme
8.3 A organizacdo assegura que 0 produto que ndo esta conforme com os requisitos para o produto é

identificado e controlado ?

e é prevenida a sua utilizagdo ou entrega involuntaria?

Estdo definidos, num procedimento documentado, os controlos e correspondentes responsabilidades e
autoridades para o tratamento do produto ndo-conforme ?

A organizagdo trata o produto ndo-conforme de uma ou mais das seguintes formas:

empreende accdes para eliminar a ndo-conformidade detectada ?

autoriza a sua utilizagdo, liberagcdo ou aceitacdo sob derrogacdo de uma autoridade relevante e, quando
aplicavel, do cliente ?

Se aplicavel, indicar quais.

Exemplos (quem é a autoridade relevante?):

empreende accdes que impedem a utilizagdo ou aplicacdo originalmente pretendidas ?

Séo mantidos os registos da natureza das ndo-conformidades e de quaisquer acgdes subsequentes que séo
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empreendidas, incluindo as derrogacdes obtidas (ver 4.2.4)?

Quando o produto ndo-conforme é corrigido,

- é sujeito a reverificacdo?

- é demonstrada a conformidade com os requisitos ?

Quando o produto ndo-conforme é detectado apds a entrega ou o inicio da sua utilizagdo, a organizacdo
empreende accdes apropriadas aos efeitos, ou potenciais efeitos, da ndo-conformidade ?

Existe uma definicao/ entendimento claro de “Reclamagao de Cliente” ?

As Reclamagdes “procedentes” sdo devidamente tratadas como ndo-conformidades (ver 7.2.3 € 8.2.1)?

Se aplicavel, existe procedimento para “RECALL" ?

Ha evidéncias da sua implementacdo ou teste ?

8.4

8.4 Anédlise de dados

A organizagdo determina, recolhe e analisa dados apropriados para

- demonstrar a adequacdo e a eficacia do SGQ ?

- avaliar onde pode ser efectuada a melhoria continua da eficacia do SGQ ?
Isto inclui dados gerados como resultado de monitorizagcdo e de medicdo, bem como de outras fontes
relevantes ?

Quais os dados ? Quais as fontes ?

A andlise dos dados proporciona informacao relativa a:

Satisfacdo dos clientes (ver 8.2.1)?

Conformidade com os requisitos do produto (ver 7.2.1)?

Caracteristicas e tendéncias dos processos?

Caracteristicas e tendéncias dos produtos?

Incluindo oportunidades para acgOes preventivas?

fornecedores ?

8.5

8.5.1

8.5 Melhoria

8.5.1 Melhoria continua

A organiza¢do melhora continuamente a eficacia do SGQ através da utilizacéo:
- da politica da qualidade ?

- dos objectivos da qualidade ?

- dos resultados das auditorias ?

- da anélise dos dados ?

- das acgdes correctivas ?

- das acgdes preventivas ?

- da revisdo pela gestédo ?

Evidéncias da melhoria da eficacia ? (evolucdo de indicadores e objectivos/ metas a eles associados)

8.5.2

8.5.2 AccOes correctivas
A organizacdo empreende acgOes para eliminar as causas das ndo-conformidades ?
e evita a sua repetigdo ?
As acgdes correctivas sdo apropriadas aos efeitos das ndo-conformidades encontradas ?
Foi estabelecido um procedimento documentado para definir requisitos para:
Rever as ndo-conformidades?
Incluindo as reclamagdes dos clientes?
Determinar as causas das ndo-conformidades?

Avaliar a necessidade de acgdes que assegurem a nao-repeticdo das ndo-conformidades?
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Determinar e implementar as acgdes necessarias?
Os registos dos resultados das ac¢des empreendidas (ver 4.2.4)?

rever as acgOes correctivas empreendidas [verificar a sua implementacéo e eficécia] ?

8.5.3. Accles preventivas
8.5.3 | A organizagdo determina acgOes para eliminar as causas das potenciais ndo-conformidades?
e previne a sua ocorréncia ?
As acgdes preventivas sdo apropriadas aos efeitos dos problemas [ndo-conformidades] potenciais?
Foi estabelecido um procedimento documentado para definir requisitos para:
Determinar potenciais ndo-conformidades?
€ as suas causas ?

Avaliar a necessidade de accdes para prevenir a ocorréncia de ndo-conformidades?
Determinar e implementar as acgdes necessarias?
Os registos dos resultados das ac¢des empreendidas (ver 4.2.4)?
Rever as acgOes preventivas empreendidas [verificar a sua implementacéo e eficacia]?

(ver também 5.6.2.d)
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