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1. APRESENTACAO DA APPDA VISEU

1.1 Promulgacao

O Manual da Qualidade reflete o compromisso da APPDA V na ado¢do do Modelo de

Gestéo, para assegurar a qualidade dos servigos prestados.

Pretendemos ser uma instituicdo sustentavel, com reconhecimento social. Pretendemos ser
Uteis e eficazes, gerando satisfacdo aos nossos clientes e a todas as outras partes interessadas.
Queremos contribuir para uma sociedade inclusiva, capaz de contemplar sempre todas as
condi¢cdes humanas, encontrando meios para que cada cidaddo, do mais privilegiado ao mais

comprometido, exerca o direito de contribuir com seu melhor talento para o bem comum.

Para concretizacdo destes objetivos, a APPDA V compromete-se de, a partir da identificagédo
e caracterizacdo das necessidades dos seus clientes, e tendo em considera¢do os requisitos que
a legislagéo e os regulamentos instituidos pelas entidades reguladoras colocam, mobilizar as suas
competéncias, recursos e processos de trabalho, prover apoios e interven¢des multidisciplinares
coordenadas e a medida para eliminar as barreiras sociais a inclusdo, promover a habilitacdo das
pessoas, garantindo oportunidades de realizacdo dos seus direitos, numa logica de intervencao

baseada na comunidade, em cooperagéo com estruturas regulares.

O manual da qualidade refere os meios adoptados pela APPDA V para assegurar a
gualidade adequada dos servigos prestados constituindo o suporte documental da organizacéo
geral da instituicdo, das competéncias, atribuices, funcdes e procedimentos, que asseguram o

cumprimento do conjunto de requisitos estabelecidos para o sistema de Gestdo da Qualidade

(SGQ).

Este manual permitird a todos os colaboradores da APPDA V, aos seus clientes, parceiros,
entidades financiadoras e comunidade em geral, agirem eficazmente para que os objetivos da

Instituicdo sejam alcangados.

A Direcdo/RG declara a sua aprovacéo e assume o seu total comprometimento em garantir
0s meios materiais e humanos para a satisfacdo da estratégia de gestdo de qualidade prescrita

neste manual.

................ y e de ... de 2012

A Presidente da Direcéo
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1.2 Identificacdo da Instituicéo

1.2.1 Designacao

Sede: Departamento de Psiquiatria do Hospital de S. Teoténio, 2.° Piso
Rua Aquilino Ribeiro, Abraveses - 3515-114 Viseu

Nome: APPDA V — Associacdo Portuguesa para as Perturbacdes do Desenvolvimento e
Autismo de Viseu

Telefone: 232452069
Fax: 232459957

E-mail: geral@appdaviseu.com

1.2.2 Constituicdo e Identificac&o Fiscal

Estrutura Juridica: Associacao
N°. Contribuinte: 506479811

1.2.3 Instalacdes e Meios Humanos

Nuamero total de colaboradores: 23

1.2.4 Dominio de Atividade

Instituicdo Particular de Solidariedade Social, Instituicdo de Utilidade Publica
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1.3 Sintese Historica da APPDA-Viseu

A Associacdo Portuguesa para as Perturbacdes do Desenvolvimento e Autismo — Viseu
€ uma Instituicdo Particular de Solidariedade Social de utilidade publica que tem como
objetivos a promoc¢éo da qualidade de vida das criangas, jovens e adultos com perturba¢8es do
espectro do autismo e suas familias. A APPDA Viseu foi constituida em 22 de Fevereiro de
20083.

Antes desta constituicdo existiu como nucleo da Delegacdo de Coimbra da APPDA
desde 1998.

Com a reformulacdo a nivel nacional da APPDA e consequente autonomizacao das
Delegacdes (Lisboa, Porto e Coimbra), que se constituiram em associacdes, o nucleo de
Viseu, pouco depois também se constituiu associacdo, tanto mais que participou ativamente na
elaboracdo dos estatutos que regem todas as associacdes e contribuiu de forma
preponderante para a realiza¢@o das escrituras publicas de todas as APPDA, assim como da

Federagéo Portuguesa de Autismo, da qual somos membros constituintes.

Funcionando como uma ponte entre as familias e os servicos a APPDA Viseu quer

contribuir de todas as formas ao seu alcance para um melhor atendimento aos autistas.

A solidariedade tem sido uma ajuda preciosa com a qual a Associagdo tem conseguido

desenvolver um trabalho que j& é visivel na comunidade.

Ainda sem protocolo com a Seguranca Social, a Associagdo coloca a disposi¢do de

pais, técnicos e sociedade em geral todas as informacgdes/servigos Uteis sobre:

Autismo;

Servigos;

Direitos;

Estratégias de intervencgdo;
Consulta de diagnéstico;
Consulta familiar/consulta de irm&os
Formacéo de profissionais;
Avalia¢6es individuais;
Reunides tematicas;
Reunibes de pais;

Visitas a escolas;

Ac¢bes de formacao.

YV V V V V V VYV V V V V V VY

Terapias
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A APPDA - Viseu, actualmente presta apoio a 52 criancas e jovens. Neste universo,

incluem-se autistas, na sua maioria, e aspergers.

As Instalagbes da APPDA — Viseu, resultam de um protocolo com o Hospital de S.

Teotoénio.

Este espaco, estava inativo e era uma ala abandonada do departamento de psiquiatria.
Apbs a cedéncia das instalacfes, estas foram alvo de diversas benfeitorias tendentes a melhor

adaptacao do espaco as actividades da associacao.

Hoje, com a ajuda da Camara e o esforco dos associados orgulhamo-nos de ter um
espaco acolhedor e que vai ganhando, dia a dia, funcionalidade, e que nos possibilitara manter
um funcionamento regular da nossa organizagdo, para criarmos uma maior e melhor resposta

ao cidadado autista.

Em termos financeiros a APPDA sobrevive a custa de quotas de socios, donativos,
peditérios (integrando-se nos peditérios autorizados a nivel nacional) e programas esporadicos
como o cultura e lazer. Também aguardamos resposta para a realizacdo de um acordo com a
Segurancga Social a fim de criar respostas regulares e estruturadas a crianca e jovem com

autismo.

RESPOSTAS SOCIAIS/ AREAS DE INTERVENGAO:

Centro paraa Promocao de Autonomia e Reabilitacao

Populagcado Alvo: Criangas, Jovens e Adultos com Perturbag¢é@o do Espectro do Autismo (desde

0 momento em que é realizado o diagnostico)

Objetivos: Reabilitar os clientes com PEA e apoiar as familias, através de acompanhamento
médico, terapias realizadas na APPDA e/ou nos contextos de vida real, promovendo o0 aumento

da sua qualidade de vida.

ATIVIDADES

- Apoio familiar — efetuado através de consultas, cujo objetivo central sera a interacdo com a

familia no processo de educacdao, socializagao e desenvolvimento dos seus filhos;
- Apoio no Domicilio — efetuado através de visitas, de forma a permitirem um maior/melhor

conhecimento da realidade familiar, designadamente nas vertentes econdmica e social e

interacdes familiares;
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- Apoio psicopedagogico aos utentes - em idade escolar, com o objetivo de incentiva-los a
criar os seus métodos de estudo, a desenvolver a sua capacidade de aprendizagem e de
resolugdo de problemas, tendo em conta as suas caracteristicas como também ao ambiente

social, familiar e educacional.

- Acompanhamento na integracdo - nas estruturas sociais mais adequadas (Escolas,

Instituicdes ou locais de trabalho).

- AvaliacGes para adequar a intervencdo - sempre que possivel, anuais; e também as

solicitadas por instituicdes/escolas e Entidades Hospitalares;

- Articulacdo com outras entidades/servicos- designadamente Centro Distrital de Viseu, no
gue se refere ao acompanhamento/insercdo de utentes/familias integrados na medida de

Rendimento Social de Insercéo;

- Terapias diversas — Equitacdo terapéutica, terapia ocupacional, psicomotricidade,
musicoterapia, dancoteria, natacédo e treino de competéncias — efetuadas em articulagdo com

0s técnicos disponibilizados pelas entidades assinaladas anteriormente;

- Apoio aintegracéo socioprofissional, em articulagdo com Instituto de Emprego e Formacgao
Profissional de Viseu, no que se refere a identificacdo de postos de trabalho disponiveis, apoio
a procura ativa de emprego e ao processo de contratacéo, designadamente com a prestagéo

de apoio técnico as potenciais entidades empregadoras de trabalhadores com deficiéncia;

- Atividades de férias — dirigidas a utentes de vérias faixas etarias, cujo objetivo é a promocao
da pratica de desporto e a participagdo em atividades recreativas e de lazer, de modo a
contribuir para o bem-estar fisico e psicologico desta populacdo melhorando, assim, a sua

qualidade de vida;

- Atividades Desportivas e de Aventura - (patinagem, natagcdo, canoagem, slide, rappel,
paralela, caminhadas, jogos tradicionais, orientacdo, caca ao tesouro, karaté, entre outros)

rentabilizando as infra-estruturas locais e o contacto com a natureza;

- Atividades de lazer e recreacdo aos fins de semanas — dirigidas aos utentes com idades
compreendidas entre os 18 e 32 anos. Pretende-se com esta agdo ocupar os tempos livres
destes jovens com atividades atrativas nas areas do desporto, cultura, Internet, entre outras,
com vista a promover e a valorizar a aquisicdo de competéncias como forma de

desenvolvimento pessoal e de integracdo social,
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- Ateliers de fim-de-semana — dirigidos as familias e criangas/jovens como forma de convivio
entre familias, através de atividades de expressdo dramatica, corporal, musical, danca,

proporcionando deste modo um espago de expressdo emocional e descontrac¢ao.

- Ateliers criativos - (pintura, teatro, reciclagem, informatica), a desenvolver em contexto
institucional. Com a supervisdo e acompanhamento dos dinamizadores de cada atelier.
Pretende-se que cada crianca/jovem desenvolva e aperfeicoe novas técnicas na respetiva area

de trabalho.

- Atividades musicais e de expressao corporal/ Dancoterapia - pretende-se com esta acéo
abordar, através de dinamicas de grupo, a musica e a dangca numa vertente de expressédo e

comunicacao. Acdo a desenvolver em contexto institucional e nos diversos concelhos.

- Grupos de auto-ajuda — com supervisdo da equipa técnica (Psiquiatra, Psicélogo e
Assistente Social) pretende optimizar a relagdo familiar, criando um espago/ambiente facilitador
onde os intervenientes possam retemperar forgas e criar novas energias para enfrentar o dia-a-
dia, através da troca de experiéncias com outras familias em situa¢des probleméticas similares,

que se traduz num elevado conforto emocional.

- Intervencao Intensiva — Método ABA - a APPDA mantém o Protocolo com o Centro ABA de

Cascais, com vista a manter os ateliers ENSINA + e treino de competéncias sociais.
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2. SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE - AMBITO E CAMPO DE APLICACAO

O sistema de Gestdo da Qualidade da APPDA V aplica-se a Resposta Social Centro
para a Promocao de Autonomia e Reabilitacdo. Este manual explicita os objetivos de gestédo da
Qualidade considerados necessarios para responder aos requisitos do Referencial EQUASS

Assurance.

2.1 Referencial

A APPDA esta implementar o referencial EQUASS Assurance, sendo que este vem
garantir a qualidade e controlo de qualidade na Instituicdo e é reconhecido a nivel europeu.
Este referencial vem garantir a qualidade dos seus servicos junto das diversas partes
interessadas.

Este referencial EQUASS ¢é composto por 10 Principios, 24 Dimens®es, 50 Critérios e

100 indicadores.

Os Principios séo os seguintes:

Lideranca

Recursos Humanos

Direitos

Etica

Parcerias

Participagéo

Abordagem Centrada Cliente

Abrangéncia

© ©® N o gk~ w NP

Orientacédo para os resultados

10. Melhoria continua

2.2 Visao/Missao/Politica da Qualidade

VISAO

Ser uma referéncia na regido de Viseu para o acolhimento, tratamento e
desenvolvimento de criangas, jovens e adultos com Perturbacdo do Espectro do Autismo, seus
familiares e amigos, contribuindo ativamente para a prestacdo de servicos de apoio
multidisciplinar baseados na crian¢a e na familia, promovendo a autonomia, a reabilitacdo e

fomentando a divulgacao na comunidade do conhecimento acerca da problematica do Autismo.
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MISSAO

Contribuir para o desenvolvimento pessoal, emocional e social, para a autonomia e
para a reabilitacdo das criancas, jovens e adultos com Perturbacdo do Espectro Autista (PEA)
da regido de Viseu, através: da promocao de servicos de carater multidisciplinar que Ihes
permitam a obtencdo de uma melhor qualidade de vida; da defesa dos seus direitos com o
intuito de tornar a sociedade mais consciente acerca da necessidade de existir uma
solidariedade inclusiva e o respeito pela diferenca; da promocdo de apoios e de instrumentos
aos familiares e amigos das pessoas com PEA de modo a permitir-lhes compreender e lidar
melhor com a especificidade da problematica do Autismo; e da realizacdo de eventos junto da

comunidade que contribuam para aumentar o conhecimento dos cidadaos sobre a PEA.

PoLiTICA DA QUALIDADE

A qualidade na prestacéo dos servicos € um compromisso da Instituicdo com os seus
clientes, parceiros e comunidade em geral, adoptando processos de melhoria continua, para a

garantia da qualidade que presta.

A nossa Politica da Qualidade traduz-se nos seguintes factores chave:

» Cumprir a legislagéo e regulamentos em vigor;

» Acrescentar valor aos clientes e as partes interessadas, dando resposta as suas
necessidades e expectativas;

» Motivar e Satisfazer os colaboradores e voluntarios, assegurando uma dinamica de
SuCesso;

» Fomentar uma comunicagdo organizacional facilitadora do cumprimento da
acao/misséo;

> Envolver todos os colaboradores e voluntarios na satisfagdo das necessidades efetivas
do cliente e da comunidade em geral;

» Reforcar aimagem positiva da Instituigdo junto da comunidade.

PoLIiTICA DE RECRUTAMENTO E RETENCAO DA APPDA-V

Sao objetivos primordiais da politica de recrutamento e selecdo da APPDA Viseu:

e Garantir que a incorporacdo de novos colaboradores e voluntarios € feita
atempadamente;

e Garantir que os colaboradores e voluntarios tém um perfil de atitudes, capacidades e
competéncias ajustado as necessidades e responsabilidades da instituicéo;

e Contribuir para o aproveitamento de sinergias no seio das equipas.
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Neste processo sao respeitados 0s seguintes principios:

+ lgualdade de oportunidades: s@o garantidas, no processo de sele¢do, condi¢cfes iguais

a todos os candidatos;

%+ Na&o discriminacédo: é garantido o principio da ndo discriminagdo com base no sexo, na

raca, na cor, na origem étnica ou social, nas caracteristicas genéticas, na religido ou
crenca, nas opinides politicas ou qualquer outra opinido, na propriedade, no
nascimento, numa deficiéncia, na idade ou na orientacdo sexual.

«» Valorizacdo do potencial: o perfil de selecdo n&o resulta apenas da analise dos

requisitos do posto de trabalho, mas também da determinacéo do potencial de cada
colaborador;

+ Direitos de personalidade: a todos os candidatos é garantida a confidencialidade no

tratamento dos seus dados;
% Legalidade: é assegurado o cumprimento integral da legislagdo nacional em vigor.

A valorizacdo do colaborador pelo reconhecimento do seu trabalho e desempenho

constitui uma das bases para a retencéo dos seus recursos humanos.

PoLiTicaA CONFIDENCIALIDADE

A APPDA V compromete-se em cumprir com a legislacdo vigente sobre a
Confidencialidade e Protecdo de Dados, adotando regras e métodos que vdo ao encontro

dessa necessidade.

Para tal a APPDA V, compromete-se a:

e Promover o cumprimento do cddigo de ética e do procedimento da confidencialidade,
através da sensibilizacdo e informacdo a todos os colaboradores e voluntarios da
Instituicéo;

e Assegurar que os dados apenas sdo recolhidos para finalidades determinadas,
explicitas e legitimas, ndo podendo ser posteriormente tratados de forma incompativel
com essas finalidades;

e Atuar em conformidade com as disposicdes legais em caso de quebra de

confidencialidade.

A Politica da Confidencialidade é transmitida a todos os colaboradores e voluntarios, bem
como o Codigo de Etica e procedimento de gestdo da confidencialidade, para que todos

possam compreender e cumprir com 0S cCompromissos que esta politica estabelece.
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POLITICA DE PARTICIPACAO E ENVOLVIMENTO

A APPDA V aposta no envolvimento ativo das partes interessadas no planeamento e
avaliacdo da mesma. Para tal criou um procedimento que vem descrever as formas de
participacdo e envolvimento. Desta forma, a APPDA V compromete-se a assegurar 0

cumprimento desta politica e procedimento, bem como revé-lo periodicamente.

PoLiTicA DE PREVENCAO DA NEGLIGENCIA, ABUSOS E MAUS TRATOS

A APPDA V respeita os Direitos expressos na convengdo dos Direitos das Pessoas

com deficiéncia, compromete-se a:

e Promover os direitos e a dignidade das pessoas;

e Realizacdo de acdes de sensibilizacdo e formagdo aos colaboradores e voluntarios
sobre negligéncias, abusos e maus tratos;

e Prevenir os fatores de risco e promover fatores de protecéo;

e Nao compactuar com qualquer forma de abuso, negligéncia e maus tratos;

e Estabelecimento de regras para a comunicacdo de situagBes que configurem
negligéncia, abuso e/ou maus tratos;

e Tratamento célere e imparcial das situacdes detetadas.

Esta politica é transmitida a todos os colaboradores e voluntarios, bem como o
procedimento de gestdo dos abusos, negligéncia e maus tratos, para que todos possam

compreender e cumprir com 0S compromissos que esta politica estabelece.

2.3 Objetivos Estratégicos

Os objetivos estratégicos da APPDA V reflectem-se no Plano Anual de Atividades e
desdobram-se em objetivos operacionais, identificados nas dindmicas operacionais do plano
anual de atividades. Séo eles:

OE1 - Assegurar a qualificacdo, satisfacdo e envolvimento dos colaboradores;

OE2 - Melhoria da qualidade na prestacao dos servigos;

OE3 - Reforcgar as parcerias;

OE4 - Criar novas formas de comunicacao e divulgacéo;

OES5 - Garantir o desenvolvimento das actividades da Instituicdo de forma sustentavel,
OE6- Fomentar a participacao dos clientes e suas familias na vida da Institui¢éo;

OET7- Sensibilizar a comunidade para a PEAs e outras problematicas.
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24 Responsabilidade, Autoridade e Comunicagéo
2.4.1 Responsabilidade e Autoridade

A autoridade e a relacdo mutua de todo o pessoal que gere, efetua e verifica o trabalho
considerado relevante para o Sistema de Gestdo da Qualidade, estdo definidos nos Mapas de
Processo. A estrutura hierarquica da APPDA V apresenta-se descrita no seguinte

organograma:

—_—

B
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2.4.2 Representantes da Gestéo

A Direcao nomeia como Representante da Gestao a Dr.2 Prazeres Domingues que
assegura o estabelecimento, a implementacdo e manutencado dos processos necessarios ao
sistema de gestédo da qualidade e de Ihe reportar o seu desempenho e qualquer necessidade
de melhoria.

2.4.3 Comunicacéo Interna

Os meios de comunicacdo (e regras associadas a sua utilizacao) utilizados na
Instituicdo para divulgagcédo da informacéo relevante estdo descritos no Procedimento Gestédo
da Comunicagédo e Informacédo, onde é ainda descrito o fluxo de comunicacéo (interna e

externa), bem como os diferentes as ferramentas de comunicagéo.

2.4.4 Partes Interessadas

As partes interessadas da Instituicdo sdo os clientes (diretos e indiretos — familiares),
0s colaboradores, as entidades financiadoras, 0s parceiros e a comunidade em geral.

O seu envolvimento e participacdo na instituicdo estdo descritos no Procedimento de
Participacdo e Envolvimento.

2.4.5 Feedback das Partes Interessadas

Tendo em mente a melhoria continua dos servigos, a Instituicdo incentiva as partes
interessadas a darem o seu feedback relativamente ao funcionamento da Instituicdo. Esta

informacao é recolhida através de:

= Sugestbes — colocadas na caixa de sugestdo (ficha de sugestdo), questionario de
satisfacdo, reunides ou outras formas (escritas/verbais). O tratamento das mesmas
esta previsto na Instrucao de Trabalho Tratamento de Sugestdes e A¢des de Melhoria;

= indice de satisfacdo — existe um questionario de satisfacdo criado para cada parte
interessada, sendo o seu tratamento efetuado de acordo com o definido em
procedimento;

= Reclamag@es — através do livro de reclamacao, bem como as recebidas por outro meio
escrito ou verbal. Estas sdo tratadas de acordo com o definido no PQ.02 - Tratamento
de N&o Conformidade, A¢bes Corretivas e Preventivas;

» Necessidades e Expetativas - identificadas nos questionarios de satisfacéo, fichas de

sugestbes, aquando da elaboracao/revisdo dos Planos Individuais dos Clientes, outras
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formas (escritas/verbais). Estas sdo tratadas em documentacdo prépria (Mapa de

Necessidades e expectativas).

2.4.6 Confidencialidade

Aquando da prestacdo dos servicos, a Instituicdo tem acesso a um conjunto de
informacdo confidencialidade, relacionada com os clientes, colaboradores, bem como
documentos, contactos, estratégias da Instituicao.

A instituicAo compromete-se a ndo utilizar dados a que tenha acesso em seu beneficio e nunca
os divulgaré a terceiros sem consentimento formal dos clientes/representantes. Assegura ainda
o cumprimento da Legislacdo Nacional de Protecdo de Dados, existindo um procedimento que

descreve o compromisso da Associagdo (PQ.13 - Gestdo da Confidencialidade).

3. SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE

3.1 Estrutura Documental do SGQ

¢ Manual da Qualidade — Documento que especifica o Sistema de Gestéo da Qualidade
da Associagéo.

e Mapas de Processo -
Documentos que descrevem 0s

Manual da Processos da associacgao.
Qualidade

Identificam as atividades (em

fluxograma) e respectivas
Mapas de Processo

tarefas, responsabilidades

sectoriais, funcdes dos recursos
Procedimentos
Instrugées de Trabalho humanos alocados aos mesmos
Regulamentos
e entradas/saidas afectas as

tarefas.
Modelos .
e Procedimentos — Documentos
que descrevem atividades, os
Registos

métodos de realizagcado e gestéo

das mesmas.
¢ InstrucBes de Trabalho — Documentos que descrevem de forma detalhada como realizar
e registar as tarefas.

e Modelos — Documentos utilizados para registar dados requeridos pelo Sistema de Gestéo
da Qualidade.
e Registo — Documento que expressa resultados obtidos ou fornece evidéncia das

atividades realizadas.
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e Regulamentos — Documentos que regulam as atividades da Instituicao.

3.2. Mapeamento dos Processos

Os processos necessdarios para o sistema de gestdo da Instituicdo, sua sequéncia e

interacéo estdo definidos no modelo a seguir apresentado.

Processos de Gestdo

PGM

Gestéo e Melhoria

Processos de Suporte

PRH

Recursos Humanos

| 'S

!

Processos de Realizagédo de Produto

SATISFAGAO CLIENTES

REQUISITOS EXPECTATIVAS CLIENTES

‘ PCPAR

Centro para a Promocéo de
Autonomia e Reabilitacdo

Com o presente modelo, pretende-se ainda reconhecer o Ciclo da Melhoria Continua,

gque monitoriza e potencia as evolugées.

Para que seja possivel a gestdo sistematica de todos os processos identificados, a
Instituicdo suporta todas as suas atividades num modelo comum. Neste sentido, e de forma a
se reduzir a expressdo mais simples de gestdo, foram identificados para cada um dos
processos: As Entradas e Saidas, os Objetivos (indicadores de monitoriza¢do), as atividades e
tarefas associadas, e os meios envolvidos; devidamente documentados em “Mapas de

Processo”.

Na figura abaixo (ponto 2.3) indicada esta ilustrada a interagdo dos processos.
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Matriz de Interac@o dos Processos

PGM PRH PCRI

PGM AN AR
PRH O AR
PCPAR & AR

Legenda: ¢ - Entrada & — Saidas

O esquema de leitura da Matriz € efectuado da esquerda para a direita. Assim, o
Processo Gestdo e Melhoria recebe (entrada) informacdo de todos os Processos do SGQ e

produz (saida) informacéo para todos os Processos do SGQ.

PGM - Processo Gestao e Melhoria
PRH - Processo de Recursos Humanos

PCPAR - Processo Centro para a Promocé&o de Autonomia e Reabilitacdo

3.3. Monitorizacdo e Medicédo dos Processos
3.3.1. Indicadores de Desempenho dos Processos

Os objetivos de cada Processo, indicadores, respectivas metas, frequéncia,
responsaveis e ferramentas de suporte a monitorizacdo estdo definidos no Programa de
Gestéo

A definicdo dos objetivos e o planeamento para o alcance dos mesmos sdo efetuados
no inicio de cada ano (resultante da Revisdo ao SGQ) pelos respetivos Gestores dos

Processos e com a aprovacao posterior do Representante da Gestao.

3.3.2. Gestao dos Processos

A Gestao dos Processos é assegurada pela Equipa da Qualidade, que é responsavel
por:
e A definicdo do objetivo(s) do(s) processo(s), em harmonia com os Objetivos Estratégicos,
definidos pela Direcc¢éo;
e Planear as accbBes necessarias para se atingir os objetivos definidos. Efectuar
acompanhamento ao Planeado (a anexar ao Relatério de Gestao).

e A avaliacdo do grau de cumprimento dos objetivos; fazer andlise critica aos resultados
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obtidos, definir eventuais ac¢des correctivas e/ou preventivas em funcdo da andlise efectuada
(a constar no Relatério de Gestéo);

e O tratamento de ndo conformidades internas e externas, relativas as atividades que
integram o Processo de acordo com o procedimento interno (PQ.02);

e O envolvimento dos intervenientes do Processo, para os assuntos da Qualidade (ex:
registo de ndo conformidades, aplicacdo do definido no Mapa do Processo);

e Participacdo nas auditorias internas e externas;

e A manutencdo da documentacdo suporte do processo (ex. elaboragéo/revisdo, arquivo,
eliminacdo de obsoletos).

3.4. Descricao dos Processos e sua Interligacéo
3.4.1. Estrutura Organizacional

A Direcdo define a estrutura hierarquica da organizacdo, formalizada no organigrama
geral. As responsabilidades dos colaboradores estéo definidas nos Mapas de Processos e nos
Procedimentos.

3.4.2. Politica e Objetivos da Qualidade

A estratégia e as politicas gerais séo definidas pela Dire¢cao, bem como a Politica da

Qualidade e as metodologias que permitir-lhe-do concretizar as directrizes delineadas.

A politica da Qualidade é apresentada e divulgada a todos os colaboradores da
Instituicdo assegurando-se, deste modo, que é compreendida, interiorizada e concretizada a
todos os niveis da organizacdo. A Politica da Qualidade é revista periodicamente de forma a

assegurar que se mantém adequada.

Com base na politica da qualidade (visdo e missdo), a Direcdo define os objetivos
estratégicos da organizagdo. Estes séo traduzidos posteriormente, pela Equipa da Qualidade e
Equipa de colaboradores, nos objetivos dos processos. Sdo estabelecidas metas a alcancar,
compromissos e responsabilidades para se obter a melhoria continua do Sistema de Gestéo da

Qualidade e um aumento da eficacia global da organizagéo.
Os objetivos sao divulgados da mesma forma que a Politica da Qualidade.

Face aos objetivos estipulados define, sempre que considerado pertinente, as ac¢des,

meios /recursos necessarios para a concretizacdo desses objetivos.

Periodicamente, procede-se a avaliacdo da adequabilidade e eficiéncia das acoes,
meios/recursos necessarios disponiveis, com base em indicadores. Este processo permite

analisar o cumprimento dos objetivos inicialmente definidos, de forma a serem desencadeadas
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as acdes necessarias e estabelecidos novos objetivos.
3.4.3. Processo Gestdo e Melhoria

Este Processo integra as atividades da revisdo ao SGQ, acompanhamento aos objetivos e
a avaliacdo da satisfacédo dos Clientes. Tem como inputs todos os dados produzidos no SGQ e

como output a melhoria do mesmo.

Assegura as atividades de Medicdo da Satisfacdo do Cliente, Dinamizacdo do Registo e
Tratamento de N&do — Conformidades e a promocdo de Auditorias Internas. Efetua o
Tratamento de Dados tendo como suporte todos os inputs de medi¢cédo, no sentido de suportar
a Gestéo de Topo na tomada de decisbes e de Ihe apresentar propostas de desenvolvimento
organizacional.

De salientar as atividades de Gestdo Documental e Dinamizacdo de Registo e

Tratamento de N&o Conformidades, Accdes Correctivas Preventivas previstas neste Processo,

mas que suportam também todos os restantes Processos, ou seja, em todos os Processos ha
que arquivar e manter a sua documentacdo e, registar e tratar as Ndo - Conformidades
relacionadas com as suas atividades.

3.4.4. Processo Recursos Humanos

Este Processo aplica-se as atividades de Recrutamento e Selec¢éo de colaboradores,
Processamento de Salarios, Gestdo das Férias, Gestdo da Formacgdo, Avaliagdo de
Desempenho dos Recursos Humanos da Instituicdo e Avaliacdo da Satisfacdo dos
Colaboradores.

3.4.5. Processo Centro para a Promoc¢éo de Autonomia e Reabilitacao

Este processo estabelece as regras gerais para os servi¢cos prestados aos clientes que
frequentam o Centro para a Promocdo de Autonomia e Reabilitacdo, nomeadamente
admissdo, Candidatura e inscricdo de clientes; Admissao e Avaliagdo Diagnéstica; Avaliacédo
das Necessidades e Potenciais do Cliente; Elaboragéo/ Implementacéo/ Monitorizagdo do PDI;

Cuidados em Situacao de Emergéncia; Administracdo Terapéutica e Transporte de Clientes;

3.5. Atividades de Suporte ao SGQ

Para o bom funcionamento do SGQ da Instituicdo, foram criados os procedimentos de

Manutencéo e Limpeza e Administrativo e Financeiro:
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3.5.1 Manutencéo e Limpeza

Este procedimento assegura as atividades de manutencdo das instalacdes (incluindo,
também, a higienizacdo e limpeza), dos equipamentos e das viaturas utilizadas pelas valéncias
da Institui¢&o.

3.5.2. Administrativo e Financeiro
Estabelece as regras gerais para a gestdo administrativa, financeira e de compra de
produtos e servicos (incluindo o controlo dos produtos a recepc¢édo, avaliacdo de fornecedores,

gestdo de stocks e pagamento a fornecedores).

3.6. Lista de Siglas

APPDA Associacao Portuguesa para as Perturbacfes do
V Desenvolvimento e Autismo de Viseu
GQ Gestor da Qualidade
MQ Manual da Qualidade
MP Mapa de Processo
PQ Procedimento da Qualidade
IT Instru¢@o de Trabalho
Mod Modelo
SGQ Sistema Gestéo da Qualidade
PGM Processo de Gestdo e Melhoria
PRH Processo de Recursos Humanos
PCRI Processo de Centro de Recursos para a Inclusdo
OE Objetivo Estratégico
MA Manual de Acolhimento

Mod.PGM.04/0 19 de 23



MANUAL DA QUALIDADE
MQ.01/0

3.7. Gestores dos Processos Clausulas e Lista de Documentos

PROCESSOS

GP CRITERIOS DOCUMENTOS ASSOCIADOS
Mapa de Processo Gestao e Melhoria - MP.01
Politica da Qualidade, Visdo, Missao,
Codigo de Etica
Avaliacdo da Satisfacdo de Clientes e Familiares (PQ.09)
Avaliagdo da Satisfacdo Restantes Stakeholders (de
parceiros, entidades financiadoras e comunidade (PQ.06)
1,2,3,4,5, |Plano Anual de Actividades
6,7,9,10, |Ficha de Planeamento — Mod.PGM.08
11,12, 15, |Procedimento Controlo de Documentos e Registos -
23,24,25, |PQ.01
Processo Gestio e Prazeres | 26,27, 29, 31, | Procedimento Tratamento de Produto ndo Conforme,
PGM Melhoria Domingues 32,33, 34, | Acgdes Correctivas/Preventivas — PQ.02
35, 36, 37, 38, | Procedimento Auditorias Internas — PQ.03
39, 42, 44, 45, | Procedimento Gestédo de Projetos — PQ.04
46, 47, 48, 49, | Procedimento Gestdo da Comunicagéo e Informagao -
50 PQ.10

Procedimento Participagéo e Envolvimento na Instituicao -
PQ.12

Procedimento Gestéo da Confidencialidade - PQ.13
Procedimento Planeamento e Gestéo - PQ.14

Instrugdo de Trabalho Tratamento de Sugestdes, Acgdes
de Melhoria - IT.01
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PROCESSOS

GP

CRITERIOS

DOCUMENTOS ASSOCIADOS

PRH

Processo Recursos

Humanos

Prazeres

Domingues

9,10, 11,12,
13,14, 22, 23,
24, 25, 36, 37

Mapa de Processo Recursos Humanos — MP.02
Procedimento Controlo de Documentos e Registos —
PQ.01

Procedimento Tratamento de Produto ndo Conforme,
Accdes Correctivas/Preventivas — PQ.02

Procedimento Formagao - PQ.05

Procedimento Avaliagdo do Desempenho - PQ.07
Procedimento Avaliagio da Satisfagao dos Colaboradores
-PQ.08

Procedimento Gestdo da Comunicagéo e Informagéo -
PQ.10

Procedimento Participagao e Envolvimento na Instituicio -
PQ.12

Procedimento Gestéo da Confidencialidade - PQ.13
Procedimento Planeamento e Gestao - PQ.14

Instrugdo de Trabalho Processo individual dos
Colaboradores - IT.03

Manual de Acolhimento - MA.01

Termo de Confidencialidade - Mod.PRH.10
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PROCESSOS GP CRITERIOS DOCUMENTOS ASSOCIADOS
Mapa de Processo PCPAR — MP.03
Procedimento Controlo de Documentos e Registos —
PQ.01
Procedimento Tratamento de Produto ndo Conforme,
Accdes Correctivas/Preventivas — PQ.02
15,16,17, 18, Procedimento Gestao de Projectos - PQ.04
Centro para a 19, 28, 29, 30 , ~ o ~
Promocdo de raores 31’ 32’ 33’ 34’ Procedimento Gestdo da Comunicagdo e Informagéo -
PEPRR | Autonomiae Domingues ,36,9,30,| Ny
Reabilitacio 39’ 40’ 41’ 43’ Procedimento Gestdo dos Abusos, Negligéncias € Maus
T T [ Tratos - PQ.11
50 Procedimento Participagao e Envolvimento na Instituigao -
PQ.12
Procedimento Gestéo da Confidencialidade - PQ.13
Procedimento Planeamento e Gestéo - PQ.14
Instrucdo de Trabalho Processo Individual - 1T.02
Elaborado por: Aprovado por:
(GQ) (RG)
Data: Data:
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