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APRESENTACAO

Observa-se gap de gestdo entre a Administracao Publica
e de empresa. Na administracdo publica sdo designados de-
putado, senador, vereador, magistrado, promotor, professor,
pesquisador, engenheiro, sindicalista, advogado, médico,
entre outros, para gerenciar a maquina por meros critérios
politicos sem as competéncias (conhecimento, habilidade e
atitude) necessdrias em gestao. A designacdo, normalmente,
recai aos parentes e amigos do “principe’, dando margem a
corrupcao e ao assédio moral, sexual e institucional.

Além da néo profissionalizacdo da gestao na area publi-
ca, onde a maioria dos gestores indicados se considera “ad-
ministrador inato”, estd a adocao de burocracias desnecessa-
rias, hegemonia positiva da legalidade, instalacdo de grupos
dominantes nos cargos comissionados que montam grupos
intermedidrios de sustentacdo nas fungdes comissionadas,
deixando a maioria dos colaboradores excluidos desse pro-
cesso de carreira de gestao.

A rigidez burocratica produz desajustes e conflitos en-
tre o cliente e o colaborador, ja que as novas regras formais
sdo dogmas imutaveis. O gestor designado possui a prerro-
gativa para determinar e impor a sua interpretacdo da nor-
ma, mantendo a hegemonia da legalidade em detrimento
da eficiéncia e da ética para legitimar seus atos e retribuir
favor para quem o designou. Esse gestor ndo assume com-
promisso publico nem utiliza eficientemente os recursos



financeiros nem planeja nem controla. Ndo héa governanca
corporativa. Por outro lado, ha colaboradores com medo
sob ameacas que engrossam as estatisticas de depressivos,
suicidas, psicéticos ciclicos, alcodlatras e outros.

O homem necessita do trabalho para estabelecer re-
lagbes com o outro e, assim, reencontrar-se em sua prépria
interioridade. Ao mesmo tempo, o homem apresenta uma
exterioridade calcada na realidade objetiva. Assim, o ho-
mem influencia e é influenciado tanto pela interioridade
(subjetividade), quanto pela exterioridade (objetividade),
necessitando encontrar o seu ponto de equilibrio. Da mes-
ma forma, a organizagdo também influencia e é influenciada
pelo ambiente interno e externo, cabendo ao gestor equili-
brar esses ambientes. O gestor que prioriza a interioridade/
subjetividade privilegia a aceitacdo do outro, o prazer, um
método de comunicacgdo direto e personalizado, a criacdo
de aliancas pautadas na empatia e na afetividade. Quando
prioriza a exterioridade/objetividade, prioriza as relagdes
baseadas na hierarquia, na regulamentacéo, na formalidade
€ no temor, ou seja, no sofrimento.

O colaborador carrega em si uma subjetividade ja es-
truturada, ao entrar em contato com a realidade do trabalho
é por ela modificado, entretanto, também procura modifi-
ca-la em busca de seu equilibrio. Esse jogo pode provocar
tanto o prazer, pela liberagdo da energia pulsional, quanto o
sofrimento, pela retencdo desta energia.

O trabalho nao existe sem sofrimento, na medida que
tdo logo é superado, ressurge de outras maneiras, posto que
é parte integrante da realidade do trabalho e da necessida-
de que o trabalhador tem de dota-lo de um sentido. Assim,



também o prazer deriva do sofrimento, através do processo
de sublimacéo, que consiste na subversao do sofrimento.
Enfrentar a questao requer, na linha de pensamento de De-
jours, elaborar condi¢des nas quais os trabalhadores pudes-
sem gerir eles mesmos seu sofrimento, em proveito de sua
saude e, consequentemente, em proveito da produtividade.
O desafio seria reconciliar saude mental e trabalho.

E fundamental o resgate do trabalho como algo além
da simples mercadoria, perdendo sua condicdo atual de
sofrimento necessario para a sobrevivéncia material e tor-
nando-o lugar de expressao da subjetividade, criatividade e
potencialidade do ser humano. O servidor tem que valorizar
e ter valorizado o seu saber, para que possa intervir sobre
seu proprio destino laboral.

A organizagao e sofrimento no trabalho estdo forte-
mente relacionados, portanto, é essencial a democratizacao
das decisoes relativas as questoes relevantes da organizagao
do trabalho. No caso dos colaboradores, passa a ser funda-
mental a sua valorizagao, treinamento e otimizagao de seus
instrumentos de trabalho. O trabalhador tem que valorizar e
ter valorizado o seu saber, para que possa intervir sobre seu
préprio destino.

A autoridade deve realizar Governanca Corporativa re-
lacionada com a accountability para exigir de seus gerentes
transparéncia e projeto de gestdo (Gestdo do Conhecimen-
to), adotar critérios democraticos para prover seus cargos
gerenciais, promover a participacdo dos colaboradores no
processo de tomada de decisdo, garantir a continuidade dos
projetos, implantar o mérito para destacar as competéncias
gerenciais e adotar programa de desburocratizacao.



A administracao deve profissionalizar a sua gestdao em
cima dessa governancga corporativa que incorpore princi-
pios democraticos, éticos e de competéncias (Gestdo por
Competéncias) para, entre outras coisas, selecionar gesto-
res competentes e lideres. Assim, resultara gestores com-
prometidos com a sociedade, construcao de ambiente sus-
tentavel, possuidor de competéncias gerenciais, gerencia-
dor de projetos que planeja, adota metas com indicadores
(Gestdo da Qualidade).

O modelo res qualitas de Sistema de Gestdo Integrado,
fruto de pesquisa de doutoramento em gestao, deixou os
seguintes potenciais legados: inclusdo social dos colabora-
dores; resgate da funcado planejamento; participacdo cole-
giada dos colaboradores nas tomadas de decisao; adogao
de ciclos espirais e nao, circulares; sistema aberto ao am-
biente; foco no cliente, no ciclo PDCA e na melhoria con-
tinua; amenizou o impacto politico - partidario e pessoal
- muito presente no servico publico; trouxe a participacdo
dos clientes e dos fornecedores nos processos; insercao
do conhecimento cientifico aos sistemas de processos, de
competéncias e de aprendizagem; enfim, trouxe tendéncia
a gestao profissional que exige continuidade.

Concluo esta apresentacdo, agradecendo aos colegas
da drea orcamentaria, contabil e financeira da Justica Elei-
toral do Ceara, bem como, a alta administracdo composta
pela Desa. Huguette Braquehais, Diretor Joaquim Boaven-
tura, Secretario Hugo Pereira Filho e aos componentes do
Ntcleo da Qualidade e do Comité da Qualidade.



INTRODUCAO

A qualidade nao é mais um objetivo organizacional, é
premissa “sine qua non” diante da evolucao do nivel de exi-
géncia dos clientes. E necessario fazer mais com menor cus-
to. E primordial acompanhar as ferramentas tecnoldgicas e
de conhecimento. Estas exigéncias aumentam a complexi-
dade da gestao.

O sistema de gestdo é o “plus” fundamental para al-
cancar respostas a mudancas do ambiente, pois possibilita
perceber os desafios, diagnosticar impactos, decidir o que
fazer e por em pratica a melhor tomada de decisdao (ANSOFF;
MCDONNELL, 1993).

Assim, identifica-se a necessidade de integracdo de
gestao dos processos operacionais. Para isso, entende-se
como necessario um modelo de gestdo que se proponha
explicar as interfaces e os relacionamentos, fazendo esta in-
tegracao, ou seja, alinhando as acdes operacionais aos obje-
tivos estratégicos em uma gestédo orientada por um sistema
de negdcios.

Este estudo foi realizado com o intuito de suprir uma
grande deficiéncia no gerenciamento encontrada na organi-
zacdo; ou seja, ndo havia planejamento na organizacao ob-
jeto de estudo de caso nem controle nem monitoramento
dos processos nem ligagdo clara entre as unidades adminis-
trativas entre outras caréncias de fungdes gerenciais obser-
vadas no ambiente de trabalho.

Algumas questdes surgiram: como efetivar a consecu-
cao dos objetivos estratégicos aos negdcios e aos stakehol-
ders relacionados aos processos, as competéncias indivi-
duais e a aprendizagem organizacional? De forma mais apli-



cada: qual é o modelo de gestao, a partir do planejamento
estratégico, capaz de gerir os processos, as competéncias
individuais e a aprendizagem organizacional de forma siste-
matizada e integrada?

Para responder estas questdes, buscou-se desenvolver e
aplicar o modelo “res Qualitas” de Sistema de Gestdo Integra-
do que incorpore de forma balanceada e simplificada a Ges-
tao da Qualidade, a Gestao por Competéncias e a Gestao do
Conhecimento. Para seguir este objetivo mor, foi necessario:
identificar e organizar o suporte tedrico relativo a Gestdo da
Qualidade, a Gestao por Competéncias e a Gestao do Conhe-
cimento; aplicar o Sistema de Gestdo da Qualidade baseada
na Norma ABNTISO 9001 para empregar o Sistema de Gestao
por Competéncias e o Sistema de Gestao do Conhecimento;
identificar os elementos de interface no Sistema de Gestao da
Qualidade com os Sistemas de Gestao por Competéncias e
de Gestao do Conhecimento; desenvolver o suporte pratico
relativo a integracdo dos sistemas: de gestdo da qualidade,
de gestdo por competéncias e de gestdo do conhecimento.

Na busca do controle dos processos, da eficiéncia e pro-
dutividade operacional, de atender aos clientes, algumas or-
ganizagoes implementaram Sistema de Gestdo da Qualida-
de (5GQ), através da NBRISO 9001. O SGQ permite gerenciar,
medir e avaliar o desempenho dos processos e as caracteris-
ticas do produto/servico; aumentar a satisfacao do cliente.

Ha beneficios obtidos a partir da implantacao de siste-
mas de gestdo da qualidade. Depexe e Paladini (2008) rea-
lizaram pesquisa com 14 construtoras da Grande Floriané-
polis para identificar a percepcao delas em relacdo aos be-
neficios oriundos da certificacao de sistemas de gestdo da
qualidade. Os autores dividiram as percep¢des de beneficios



em quatro categorias: operacionais, financeiros/administra-

tivos, clientes e

funcionarios.

Quadro 01: Beneficios da Certificacdo de Sistemas de Gestao da Qualidade.

Percepgéao Opera-
cional

Percepcao Finan-
ceira/Administra-
tiva

Percepgao do
Cliente

Percepgao do
Funcionario

1. maior organiza¢ao
interna

1. melhoria no ge-
renciamento da em-
presa

1. reducdo do nu-
mero de reclama-
cbes e solicitacoes
para assisténcia
técnica

1. aumento da
conscientizagao
para a qualidade

2. padronizacdo dos
processos

2. maior facilidade
de conseguir finan-
ciamento

2. melhoria da ima-
gem da empresa
perante a sociedade

2.aumento da qua-
lificagao dos traba-
Ihadores

3. redugdo de des-
perdicios e retraba-
lhos

3. melhoria da co-
municagao interna

4. melhoria da qua-
lidade de vida no
trabalho

Fonte: Depexe e Paladini

2008)

Gustafsson et al. (2001) identificam como beneficio a
reducao do nimero de reclamacdes dos clientes e do tempo
de entrega, bem como, a melhoria do processo produtivo
nas empresas certificadas. Para Beattie e Sohal (1999), os be-
neficios sao as melhorias dos processos e dos procedimen-
tos. Para Ofori e Gang (2001), a melhoria dos procedimentos
operacionais e da imagem da organizacéo.

Os estudos realizados por Casadesus, Giménez e Heras
(2001) na Espanha apresentaram os seguintes beneficios
internos (gestdao de pessoas e 0s aspectos operacionais) e
externos (clientes e os aspectos financeiros):




Quadro 02: Beneficios Internos e Externos do Sistema de Gestao da Qualidade

Beneficios Internos Beneficios Externos

1. Melhoria na definicdo e padronizacdo | 1. Melhor resposta aos requerimentos
dos procedimentos de trabalho; dos clientes;

2. Melhoria na definicao das responsabili- | 2. Penetragdo em novos mercados;
dades e obrigacdes dos funcionarios;

3. Aumento da confianca da empresa em | 3. Melhoria nas relacdes com os consu-
sua qualidade; midores;

4. Aumento do comprometimento com | 4. Reducao das auditorias por parte dos
o trabalho; clientes;

5. Redugdo de improvisagdes através da | 5. Aumento da satisfagdo dos consumi-
melhoria das normas de procedimentos; | dores;

6. Aumento da satisfacao com o trabalho; | 6. Queda no nimero de reclamacgoes;

7. Melhoria na comunicacdo entre a ge- | 7. Elevacdo da repeticdo de compras;
réncia e os funcionarios.

8. Aumento da fatia de mercado.

Fonte: Casadesus, Giménez e Heras (2001)

Vloeberghs e Bellens (1996) relataram, como beneficio,
a melhoria dos processos e procedimentos, definicao de res-
ponsabilidades, menor nimero de improvisacdes e melho-
ria no relacionamento com clientes.

O estudo de Poksinska, Dahlgaard e Marc (2002) com
135 organizag¢des suecas certificadas com 1SO 9001 apontou
que 50% receberam substanciais beneficios, 35% declaram
moderados beneficios e 8% beneficios muito substanciais,
destacando os seguintes principais beneficios: a melhoria
dos procedimentos internos, melhoria da qualidade, melho-
ria da imagem, aumento da satisfacdo dos clientes, maior
precisao no prazo de entrega, melhoria da moral dos traba-
Ihadores, melhoria da produtividade, o aumento da fatia de
mercado, a reducdo de custos e a manuten¢ao ou aumento
das margens de lucro.



Melgaco et al. (2004), em pesquisa realizada com 36 em-
presas construtoras certificadas da regidao metropolitana de
Belo Horizonte, verificaram na padronizacao de processos:
efetivo controle, reducdo dos desperdicios e do retrabalho,
maior qualificacdo da mao-de-obra devido ao treinamento.

Diante dos beneficios relatados, a certificacdo é apenas
um aspecto pela busca da melhoria da qualidade. O foco é a
busca da melhoria continua e ndao na burocracia do sistema,
pois, assim ocorrendo, o Sistema de Gestdao da Qualidade
torna-se apenas mais uma tarefa que sobrecarrega as pes-
soas. A cultura deve ser voltada para a qualidade que atenda
aos requisitos dos clientes e a melhoria da posicdo da orga-
nizacdo no mercado.

O cerne deste estudo propde a discussdo e a integracao
conjunta da gestao de processos, das competéncias indivi-
duais e do conhecimento organizacional, focando fortemen-
te nos negécios da organizacao (Unidade de Negdcios) com
seus stakeholders. A problematica compde a compreensdo
de cada sistema como pré-requisito, suas interfaces e rela-
cionamentos.

Grande parte da bibliografia destaca cada sistema de
gestao isoladamente. A discussdo da integracdo contribui
para a melhoria de resultados, oferecendo prioridade aos
processos operacionais.

Este estudo foi delimitado pelas seguintes dimensdes:

« Nao constituiu objetivo deste trabalho discutir
nem criticar a norma de Sistema de Gestao da Qua-
lidade NBR ISO 9001 e sim conhecé-la em profun-
didade. Analisaram-se em detalhe seu conteudo,
definicdes e termos (Apéndice A - Glossério), visto



que, implementa-la em uma administracao publica
os elementos de um sistema de gestdo é um de-
safio face a multiplicidade de adaptacdes necessa-
rias, mais ainda em se tratando das interfaces de
trés sistemas de gestdo diversos, porém comple-
mentares, conforme proposto no modelo “res Qua-
litas” de Sistema de Gestao Integrado;

- Da mesma forma, ndo se objetivou discutir nem
criticar o Planejamento Estratégico da organizacao
e sim alinhar a proposta de modelo “res Qualitas”
de Sistema de Gestdo Integrado aos seus objetivos
estratégicos;

«  Nao foi matéria da pesquisa avaliar como sendo
bem ou mal a implementacdo dos programas de
gestao.

Sistema é um conjunto de elementos interligados que
trabalham de forma sincronizada para atender a um obje-
tivo comum (YVES, 2000). O sistema de gestao sistematiza
suas politicas mediante a aplicacdo de a¢des para se alcan-
car os objetivos e metas (MORAIS, 2001). O sistema de ges-
tdo integrado busca ser mais eficiente na consecucdo dos
objetivos e metas do que nos diversos sistemas individuais
se sobrepondo (CICCO, 2010).

A norma PAS 99 (2006) apresenta os seguintes benefi-
cios dos sistemas de gestdo integrados como: reducdo de
custos; abrangéncia holistica para gestao dos riscos do ne-
gocio; reducado da duplicacdo e da burocracia; reducao do
conflito entre os sistemas; melhoria na comunicacao, tanto
interna quanto externa; melhor foco nos negdcios; maior



disposicao e motivagao de pessoal e auditorias internas e
externas otimizadas. Neto, Tavares e Hofemann (2008) in-
cluem também como beneficios da integracdo de servicos:
economia de tempo para realizacdo dos processos, produz
com melhor qualidade e o incremento a inovacéo.

O sistema integrado de gestdo pode ser definido como
a combinacao de processos, procedimentos e praticas utili-
zados em uma organizacao para implementar suas politicas
de gestao e que pode ser mais eficiente na consecucdo dos
objetivos oriundos delas do que quando ha diversos siste-
mas individuais se sobrepondo (De Cicco, 2010). A integra-
¢ado dos sistemas permite manter um Unico sistema simpli-
ficado ao invés da manutencdo de varios sistemas isolados;
focar continuamente nas melhorias; aperfeicoar na utiliza-
¢ao dos recursos disponiveis e na da informacao; unificar do-
cumentos e acesso a informacdes para toda a organizacao.

Este estudo foi uma pesquisa aplicada, qualitativa, ex-
ploratéria-descritiva, pois buscou-se aplicar um modelo na
area contabil-orcamentaria-financeira (escopo) na Justica
Eleitoral do Ceard e a partir da experimentacao pratica cons-
trutiva e participativa, envolvendo interagao tedrico-pratica
na construcdo de um modelo de gestao, foram levantados
questionamentos e destes foi gerada a proposta de uma
sistemdtica mais completa, numa pesquisa-acdo. Em cada
um dos componentes do modelo e em parte da aplicacdo
pratica faz-se pesquisa descritiva; na discussao das interfa-
ces entre os assuntos e do conhecimento gerado através da
interacdo teorico-pratica acerca destas interfaces faz-se pes-
quisa exploratéria. Como se propde o desenvolvimento de
uma sistematica, a partir do referencial tedrico, que deverd
ser replicado em novos escopos, conclui-se que os proce-



dimentos técnicos ou métodos de pesquisa sdo a pesquisa
bibliografica e a pesquisa-agao.

Buscou-se resolver um problema coletivo de gestdo:
diante da auséncia das funcbes gerenciais, buscou-se dis-
ponibilizar ao menos alguma ferramenta de gestao de pro-
cessos, de gestdo de competéncias individuais e de apren-
dizagem organizacional. Para em seguida, integra-las com
a colaboracao e participacao dos stakeholders na busca de
equacionar uma solucao ao problema.

Os procedimentos adotados foram:

Delineamento da problemdtica e elaboracao do
planejamento;

Pesquisa e revisdo bibliografica acerca dos siste-
mas de gestao pertinentes;

Elaboracdo de uma proposta de integragao dos sis-
temas de gestdo — modelo preliminar;

Discussdo de casos de aplicacdo do modelo;

Alteracao e consolidacao da proposta de integra-
¢do — modelo definitivo;

Conclusao.

O método aplicado atendeu as quatro fases da pesqui-
sa-acao descritas por Thiollent (2002):

Fase Exploratéria - o pesquisador (denominado
coordenador) e o representante da Alta Direcao
(RD) (denominado secretdrio) comegaram a detec-
tar os participantes, os problemas e as capacidades
de acgdo.



Atividades:

Realizagao de dinamicas de sensibilizacao com todos os en-
volvidos;

Observou-se o problema da total auséncia de ferramenta,
método e modelo de gestao;

Realizou-se pesquisa e revisdao bibliografica sobre os siste-
mas de processos, de pessoas e de aprendizagem;

Montou-se um modelo preliminar;

Montou-se o planejamento geral.

- Fase Principal - na qual a situacao foi pesquisada
através de varios workshops com discussdes e pro-
gressivamente interpretados com todos os envol-
vidos para coleta de dados.

Atividades:
Realizou-se o planejamento;
Realizacdo de workshop com todos os envolvidos;

Desenvolveu-se as aplicacdes do modelo preliminar, as difi-
culdades foram aparecendo e as mesmas foram sendo ajus-
tadas. A medida que todos conseguiam absorver e entender
melhor os conceitos do modelo, novas demandas foram sur-
gindo.

«  Fase de Agao - consistiu em difundir os resultados,
definir os objetivos alcancaveis por meio de a¢des
concretas, apresentar as propostas que devem ser
negociadas entre as partes interessadas.



Atividades:
Operacionalizacao das ideias desenvolvidas;

Consolidagdo do modelo definitivo a partir da interacdo ted-
rico-pratico.

Observacao: na pratica, as Fases Principal e de A¢éo ocorre-
ram simultaneamente.

«  Fase de Avaliacao - objetivou observar, redirecio-
nar o que realmente acontece e resgatar o conheci-
mento produzido no decorrer do processo.

Atividades:

Avaliou-se os resultados obtidos. Surgiram resultados quan-
titativos e muitos qualitativos;

Houve a certificacao nacional e internacional através de en-
tidade externa e independente sobre o sistema de gestao.
Tudo foi conforme.

Delimitacao do trabalho:

« O trabalho foi realizado por escopo, sendo o pri-
meiro projeto-piloto para expansao futura;

«  Abase do Sistema Integrado de Gestao foi o geren-
ciamento de processos;

«  Houve a preocupacao em adequar o gerenciamen-
to de processos as Normas 9000, inclusive com au-
ditoria externa para avaliar as suas conformidades
e nao-conformidades das Normas com a realidade
realizada;



Nao se pretendeu que o modelo fosse prescritivo,
mas indicativo; pois, 0 modelo nao é completo,
porém, serviu de estrutura minima para a gestao
integrada, na qual devem ser incorporados novos
sistemas de gestdao, modulos e ferramentas;

Néo se tem uma aplicacdo integral e completa do
“res Qualitas” que permita uma total validacdo do
modelo;

As aplicag6es se restringiram a um ambiente orga-
nizacional, ndo sendo direta a transposi¢ao do mo-
delo para todos os niveis.
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CAPITULO 01

MODELO DE GESTAO

As organizagdes sdo grupos sociais deliberadamente
formados para a realizacdo de objetivos ou finalidades co-
muns (MAXIMIANO, 2002, p.130). Organizagao, segundo
Galbraith (1977, p. 3), pode ser definida como sendo: consti-
tuida por pessoas e grupos de pessoas; com a finalidade de
alcancar objetivos comuns; através da divisdo do trabalho;
integradas por processos de informacédo e decisdo; conti-
nuamente através do tempo.

Modelo, do latim modulus, conduz a molde e forma, ou
seja, modelo é o que serve de configuracdo. O modelo de ges-
tao possui a dimensao da forma adotada e da funcéo a ser cum-
prida. Gerir significa modelar os recursos através de instrumen-
tos e técnicas. Esta é a visao instrumental e estatica de gestdo
que destaca a forma e ndo a funcéo, as normas e procedimen-
tos e ndo os objetivos, 0 “como” e ndo a missao organizacional.

O modelo de gestdo facilita a: eficiéncia, otimizacdo da
relagdo de utilizagdo dos recursos com os resultados alcan-
cados; eficacia, otimizacao da relacao dos objetivos planeja-
dos com os resultados alcancados e a efetividade, otimiza-
¢do da relacado dos resultados alcangados com a contribui-
¢ao a sociedade.



O modelo organizacional é resultado das areas: tarefa,
estrutura, sistema de informacao e deciséo, sistema de re-
compensa e pessoal (GALBRAITH, 1977, p. 31). Hatch (1997,
p. 15) apresentou o modelo de organizacdo dos Cinco Circu-
los através da intercessao das dimensdes tecnologia, estrutu-
ra social, cultura e estrutura fisica, envolvidas pelo ambiente.

Morgan (2002, p. 61) a partir da visdo sociotécnica de
Kast e Rosenzweig (1979, p. 19), propde o modelo como um
conjunto de subsistemas inter-relacionados, incluindo o es-
tratégico, o técnico, o estrutural, o humano-cultural e o ge-
rencial que se interliga com toda a organizacao.

O processo de gestdo objetiva, segundo Maximiano
(2002, p. 26), “[...] garantir a realizacdo de objetivos [de efi-
cacia e eficiéncia] por meio da aplicacdo de recurso.” O mo-
delo de gestao, segundo Pereira e Santos (2001, p. 47), “[...]
consiste no corpo de conhecimento, compreendido como o
conjunto de principios, técnicas e explicagdes, que orientam
a concepcao e o modo de funcionamento de todos os ele-
mentos constituintes de uma organizacgao.”

Assim, os principios e as técnicas sdo as bases dos mo-
delos de gestéo e das teorias de administracao que variaram
ao longo do tempo, ou seja, novas teorias de administracdo
repercutiram em novos modelos de gestdo nas organizagoes.

1.1 Evolucao dos Modelos de Gestao

Numa perspectiva histérica de analise e com base nos
principios e técnicas das principais teorias de administracdo, as
trés perspectivas de modelos de gestao sintetizadas sdo os mo-
delos mecanicista e organico, propostos por Burns (1963), Kast
e Rosenzweig (1979) e Morgan (2002), e o modelo estratégico.



1.1.1 Modelo de Gestao Mecanicista

Os primeiros estudos sistematicos da gestao organiza-
cional assumiram uma concepg¢dao mecanica de mundo. A
previsibilidade, a padronizacdo, o controle centralizado e a
visdo fragmentada destacam-se como alguns dos principais
valores incorporados pelos modelos de gestdo baseados
nessa perspectiva. A critica é como o homem é neles con-
siderado, reduzindo-se o trabalhador a um mero insumo do
processo produtivo.

O modelo mecanicista com énfase na forma incorporaa
Administracdo Cientifica de Frederick Winslow Taylor, Teoria
Classica de Henri Fayol, Teoria da Burocracia de Max Weber
e Teoria da Decisao de Herbert Simon. Esses autores codifi-
caram suas experiéncias praticas e propuseram principios e
técnicas de administracdo para aumentar a produtividade.

Esse modelo aponta a organizacdo como maquina com
conjuntos légicos de partes que se relacionam para a produ-
¢do de bens e servicos e pauta na racionalidade das decisoes,
na definicao rigida de objetivos, papéis, normas e procedi-
mentos, sendo o trabalhador uma das partes da organizacao.
A organizacdo funciona como sistema fechado ao ambiente.

Segundo Burns (1963, p. 17), esse modelo é tipico de
ambientes estaveis e regido pelos seguintes principios e
praticas de gestao: diferenciacdo especializada das tarefas
funcionais; definicdo precisa dos direitos, obrigacdes e mé-
todos atribuidos a cada funcdo; estrutura hierarquica de
controle, autoridade e comunicacéo; reforco da hierarquia
pela alocacdo do conhecimento no topo; tendéncia a verti-
calizacao das relagdes; insisténcia na lealdade e obediéncia
aos superiores; e cultura fechada, valorizando os conheci-
mentos, experiéncias e habilidades internas.



Em relacdao as criticas provocadas pelo modelo me-
canicista de gestao, Ferreira et al (2002) identifica a visao
econdmica da motivacdo humana, abordagem fechada,
desvinculada do mercado, limitacdo da espontaneidade e
substituicdo dos objetivos pelas normas. Maximiano (2002)
destaca o excesso de regras e exigéncias para a realizacao
de atividades. Morgan (2002, p. 51) aponta a dificuldade da
organizacdo em se adaptar a mudanca e ao tipo de burocra-
cia“desumana”.

Esse contexto favoreceu o surgimento do modelo orga-
nico que destacava as dimensdes humanas, do ambiente e a
necessidade de flexibilidade.

1.1.2 Modelo de Gestao Organico

O modelo organico incorporou a Teoria das Relagdes Hu-
manas, Teoria Comportamental, a Teoria de Sistemas, a Teoria
da Contingéncia e a abordagem da ecologia populacional
(MORGAN, 2002, p. 55), destacando o componente humano,
especialmente seus aspectos de satisfacdo e motivacao.

Segundo Morgan (2002, p. 53), a organizacao é como
um organismo que busca sobreviver e se adaptar ao am-
biente; é um conjunto inter-relacionado de pessoas, negé-
cios e necessidades técnicas; sao sistemas sociotécnicos que
necessitam equilibrar as dimensdes técnicas (visao mecani-
cista) e humanas da organizacédo (teoria comportamental);
é um processo de “selecdo natural” através da competicdo
por recursos limitados, gerando um processo de eliminacéo
das “espécies” mais fracas (abordagem da ecologia popula-
cional); enfatiza a influéncia do ambiente e as dinamicas in-



ternas que sustentam o equilibrio da organizacao (teoria de
sistemas); sera condicionada pela tecnologia e pelas dinami-
cas ambientais, ndo existindo a melhor maneira de organizar
(teoria da contingéncia).

Segundo Burns (1963, p. 17), esse modelo é tipico de
ambientes mutaveis e regido pelos seguintes principios e
praticas de gestdo: uso dos conhecimentos e experiéncias,
com menor diferenciacdo das tarefas; ampliacdo dos direi-
tos, obrigacdes e métodos dentro de determinados limites;
estrutura menos hierarquizada, com redes de controle, au-
toridade e comunicacao; alocacdo mais descentralizada do
conhecimento no topo; relacdes mais horizontalizadas; li-
deranca baseada em valores e ética, e menos na lealdade; e
cultura mais aberta, valorizando as relagdes externas.

Em relagao as criticas provocadas pelo modelo organi-
co de gestao, Morgan (2002, p. 86) entende que as organiza-
¢6es nao sao organismos, mas sdo dependentes das forcas
que operam no ambiente. Esse contexto limitado do mode-
lo organico de gestdo, as rdpidas mudancas do ambiente e
a forte competicdo, favoreceu o surgimento do modelo de
gestao estratégica.

1.1.3 Modelo de Gestao Estratégica

A gestdo estratégica integra a organizacao ao ambiente
externo (teoria sistémica), identifica oportunidades e ameacgas
no mercado e planejamento corporativo mais sofisticados.

Apesar do termo estratégia nao alcancar uma definicao
aceita universalmente (GHEMAWAT, 2000, p. 15), mas busca
responder de forma proativa as influéncias ambientais a fim



de alcancar objetivos definidos e manter vantagens compe-
titivas sustentaveis. Assim, o modelo de gestao estratégica
tende a quebrar o carater reativo e adaptativo dos modelos
organicos e incutir agdes de futuro.

A gestao estratégica, segundo Hax e Majluf (1984, p. 2),
resultou da evolucdo dos seguintes estagios de processo de
planejamento: orcamento e controle financeiro; planejamento
de longo prazo; planejamento estratégico de negdcio; plane-
jamento estratégico corporativo; e administragao estratégica.
Ghemawat (2000, p. 27) apresenta a evolucao em quatro fa-
ses: planejamento financeiro para cumprir o orcamento anual;
planejamento para prever o futuro; planejamento estratégico
(para o futuro); e gestéo estratégica para criar o futuro.

O planejamento estratégico avancou na década de
1960 com a ferramenta SWOT (strenghts, weaknesses, oppor-
tunities and threats). A técnica de gestao “unidade estratégi-
ca de negdcio’, na década de 1970, foi agregada ao planeja-
mento estratégico. O conceito de estratégias competitivas
genéricas (PORTER, 1986) consolidou o planejamento estra-
tégico como modelo gerencial nas décadas de 1980 e 1990.

A Gestdo Estratégica, conforme Certo e Peter (1993, p.
6), é “[...] um processo continuo e interativo que visa man-
ter uma organizagao como um conjunto apropriadamente
integrado ao seu ambiente.” Para Hitt et al (2001, p. 6), é “[...]
conjunto completo de compromissos, decisdes e agdes ne-
cessdrias para a empresa alcancar vantagem competitiva e
retornos acima da média.”

O modelo de Gestao Estratégica centra-se no proces-
so de planejamento estratégico, a estrutura e os controles
voltam-se para implementar as estratégias formuladas (HITT



et al, 2001, p. 442), ou seja, a estrutura segue a estratégia
(CHANDLER,1962, p. 14). As mudancas sao planejadas, radi-
cais e de grande alcance organizacional.

O modelo de Gestdo Estratégica, no subsistema social,
busca as competéncias individuais e coletivas associadas a
estratégia, o processo de recompensa estd atrelado as me-
tas estratégicas, adota-se a lideranca estratégica e a cultu-
ra empreendedora (HITT et al, 2001, p. 421). No subsistema
técnico - inovativo e operacional — a vantagem competitiva
fica na estratégia de negdcio. No subsistema produtivo, ca-
racteriza-se a flexibilidade para adequar-se ao mercado e a
eficiéncia engloba produtos padronizados e busca de escala
e aprendizagem. No subsistema gerencial, a dimenséo estra-
tégica é centralizada e descentralizada nas operagoes, ado-
tando sistemas de indicadores de desempenho e controle
em diversas dimensdes e niveis.

As principais limitagdes do modelo de Gestao Estraté-
gica sdo: as decisdes estratégicas sobre um futuro imprevi-
sivel pode ser uma perigosa fantasia (STACEY, 1991, p. 190),
as abordagens tradicionais de estratégia superenfatizam as
previsdes de viabilidade e subenfatizam as estratégias em
industrias com intensa e alta velocidade de mudanca (BRO-
WN e EISENHARDT, 1998, p. 3), as limitagcdes das “escolas de
administracdo estratégica” (MINTZBERG et al, 2000).

Diante das limitacdes apontadas, alguns autores des-
tacam novas abordagens para a gestdo da estratégia. Ghe-
mawat (2000, p. 122) aponta para uma abordagem dinamica
da estratégica ligada ao processo de gestdo de mudancas,
considerando o fluxo de transformacao da organizacdo que
leve a um modelo de organizagao mais flexivel. Mintzberg et
al (2000, p. 222) propdem uma visdo da estratégia como um



processo de transformagao com atencao aos varios modelos
de mudancas ineficazes. Morgan (2002, p. 251) propde um
fluxo de transformacao baseado na autopoieses, na légica
do caos e complexidade, na légica da causalidade mutua e
dos processos de feedback negativo e positivo e na légica da
dialética.




CAPITULO 02

GESTAO INTEGRADA

Cresce a tendéncia das organizacdes, na busca da racio-
nalizacdo dos seus processos, integrar os Sistemas de Gestao
para reducao dos custos na manutencao de diferentes estru-
turas de controle de documentos, auditorias, registros entre
outros (GODINI e VALVERDE, 2001).

A utilizagao do Sistema de Gestao Integrado, a partir do
desenvolvimento da tecnologia da informacéo (eletronica,
informética e telecomunicacdes), estd firmando-se como
tecnologia administrativa para atender aos processos de ne-
gécios e apresentando produto/servico com caracteristicas
de confiabilidade, presteza e robustez, a menores precos.

A integracao é a combinacao de partes independentes
num todo. A integracao de sistemas de gestdao é um pro-
cesso que une sistemas. O nivel de integracao depende das
condi¢des pré-existentes, das estratégias, dos padrdes nor-
mativos adotados; variando da harmonizacdo de documen-
tos, passando pela cooperagao que envolve a otimizacao de
recursos e a integracdo de auditorias, até a integracao total,
onde os sistemas sdo amalgamados num novo sistema (Ka-
rapetrovic e Willborn, 2003).



Sistema de Gestao Integrada é a combinacao de pro-
cessos, procedimentos e praticas utilizadas na organizagao
para implementar suas politicas de gestdo e na consecucdo
mais eficiente dos respectivos objetivos do que nos sistemas
isolados. (DE CICCO, 2010).

O “sistema integrado é uma composicdo de processos
interdependentes que operam harmoniosamente, compar-
tilham os mesmos recursos (humanos, materiais, informacio-
nais, infraestruturas e financeiros) e sdo direcionados para atin-
gir um Unico conjunto de metas” (Karapetrovic e Jonker, 2003,
p. 455). Harmonizar é conciliar as diferencas de cada sistema.

O Sistema de Gestdo Integrado “objetiva integrar toda
a gestao da empresa com a obtencdo de informagdes em
tempo real, agilizando assim o processo de tomada de deci-
sao.” (HYPOLITO e PAMPLONA, 2000) e comecou no Brasil em
1996 (MATTOS, 1999), destacando-se no mercado empresa-
rial como ferramenta de gerenciamento.

Conforme Cameira (1999), o uso do Sistema de Gestéao
Integrado impacta a estrutura organizacional, a cultura, a
estratégia da empresa, altera os processos ou a forma como
realiza suas atividades, inclusive, modifica as estruturas ge-
renciais que passam a ser mais horizontalizadas, flexiveis e
democraticas.

Hypolito e Pamplona (2000) verificaram os seguintes
motivos das empresas pesquisadas para implantacao de um
Sistema de Gestao Integrado: globalizacao do negdcio, sis-
temas ndo integrados, baixa qualidade de informacdes, falta
de visibilidade necessaria para tomada de deciséo, sistemas
em tecnologias obsoletas, equipamentos ultrapassados e
a necessidade de mudancas em virtude do crescimento da
empresa. E levantaram alguns problemas ocorridos nas im-



plantacdes de um Sistema de Gestdo Integrado: prazos cur-
tos, falta de envolvimento e comprometimento das pessoas,
a resisténcia as mudancas, equipes mal dimensionadas e
treinamento de usuarios finais.

A existéncia ou nao de sistemas de gestao, a cultura de
gestao, o planejamento da direcdo e os recursos financeiros
e humanos sdo caracteristicas da organizacdo a serem consi-
deradas na implementacgao do Sistema de Gestao Integrado.

Mackau (2003) sugere uma estratégia topdown/bot-
ton-up de implementacao da integracao dos sistemas para
obter o comprometimento da alta administragdo com o pro-
jeto, bem como, a participacédo e o envolvimento das demais
partes interessadas.

Labodova (2004), observando as empresas europeias,
propde duas formas de integracdo: implementacdo sequen-
cial de sistemas individuais — combina cada sistema de gestao
até formar o Sistema de Gestao Integrado; implementacao do
Sistema de Gestdo Integrado - um sistema de gestao engloba
todas as demais. A metodologia de implementacdo baseia-se
nas teorias da andlise de risco como um fator integrador (risco
ao ambiente, risco a salde, risco a perda econémica).

Soler (2002) explicita os seguintes formatos de implan-
tacdo de Sistema de Gestao Integrado:

1. Sistemas Paralelos - os sistemas sao separados e os
formatos quanto a numeracao, terminologia e orga-
nizacdo sao semelhantes. Assim a organizagao tera
dois ou trés: representantes da administracao; pro-
gramas de treinamento; conjuntos de documentos;
programas de controle de documentos e registros;



instrucdes de trabalho; sistemas de gestao de regis-
tros; sistemas de calibragao; programas de auditoria
interna; controles de procedimentos para nao-con-
formidades; programas de a¢des corretiva e preventi-
va e reunibes para andlise critica pela administracao.

2. Sistemas Fundidos - ha o compartilhamento de al-
gumas partes dos sistemas de gestao relacionadas
com procedimentos e processos, porém continua
sendo sistemas separados. A alta gestdao dard o grau
deintegracdo dos sistemas. Este nivel de integracao
possui uma proposta mais eficiente e menos redun-
dante, porém, consome muita energia na manuten-
¢ao dos sistemas, delimitando-os seus escopos. Ha
a proposta de integracao parcial dos sistemas fun-
didos com a de Sistema de Gestao Integrado. Os
processos comuns aos sistemas podem ser: sistema
de registros de programas de treinamento; progra-
ma de controle de documentos e dados; sistemas
de calibracdo e sistema de gestdo de registros. E
continuara com dois ou trés: representantes da ad-
ministracao; programas de treinamento; conjuntos
de documentos; programas de auditoria interna;
controles de procedimentos para ndo-conformida-
des; programas de acdes corretiva/preventiva e reu-
nides para analise critica pela administracao.

3. Sistemas Totalmente Integrados - o sistema de ges-
tao é homogéneo; todos os elementos sao comuns,
ou seja, ha apenas um: conjunto de documentos;
politica abrangendo os diferentes requisitos; re-
presentante da administracao; sistema de gestdo
de registros e de treinamentos; sistema de controle



de documentos e dados; conjunto de instrucdes de
trabalho; sistema de calibracdo de equipamentos;
programa de auditoria; plano de reacdo as nao-
conformidades especificas; programa de acdes cor-
retiva/preventiva; sistema de gestdo de registros e
reunido para analise critica pela administracdo. Os
elementos que ndo forem comuns tornam-se pro-
cedimentos independentes.

Conforme QSP (2003), as vantagens da implantacao do
Sistema de Gestao Integrado sao:

- Diferencial competitivo:

- Fortalecimento da imagem no mercado;

- Pratica da exceléncia gerencial por padrées internacionais;
- Atendimento as demandas do mercado e da sociedade.

« Melhoria organizacional:

- Reconhecimento da gestao sistematizada por entidades
externas;

- Maior conscientizacdo das partes interessadas;

- Atuacao proativa;

- Melhoria do clima organizacional;

- Maior capacitagao e educacao dos empregados;

- Reducédo do tempo e de investimentos em auditorias.

« Minimizacao de fatores de risco:

- Seguranca legal contra processos e responsabilidades;
- Seguranca das informacoes;

- Minimizacdo de acidentes;

- Identificacao de vulnerabilidade nas praticas atuais.



O sistema de gestao integrado proporciona simplifica-
¢a0 NOS processos e nos instrumentos que minimizam con-
flitos e ruidos de comunicacao, bem como, reducao de cus-
tos, otimizacdo de recursos, eficacia, alinhamento estraté-
gico (McDonald; Mors e Phillips; 2003; Griffith, 2000; Carter,
1999; Karapetrovic e Willborn, 2003; Ahsen e Funck, 2001).
Ainda, permite a dissemina¢ao do conhecimento, unificacdo
da linguagem em gestdo e diminuicdao da documentacgdo
porque a integracao evita duplicidades.

Os principais beneficios do Sistema de Gestédo Integra-
do, segundo Chaib (2005), sdo: otimizacao de atividades
de conscientizacao e treinamento; melhoria na gestdo de
processos; analises criticas mais eficazes pela direcdo; maior
comprometimento da direcao e reducao de documentos. O
autor acrescenta, os principais obstaculos para serem supe-
rados para implantacao sdo: treinamento e conscientizacdo
de funcionarios de unidades descentralizadas; conceitos di-
ferentes envolvidos no Sistema de Gestao Integrado; nao-
comprometimento de gerentes e empregados; ndo-unifor-
midade de procedimentos em toda a empresa; dificuldade
na interpretacdo e correlacdo das normas; dificuldade de
quebrar o paradigma de que um sistema é mais importante
gue o outro.

A integracdo também pode apresentar tendéncia a bu-
rocratizacao, excesso de documentacao e resisténcias dos
profissionais de cada sistema, mas produz resultados po-
tenciais tais como: melhor planejamento, constru¢ao mais
segura, menos desperdicio e melhor qualidade.

A maioria dos modelos de gestao integrada propostos
para integragao baseia-se nos elementos comuns, nos pon-
tos de contato e nas correspondéncias técnicas dos sistemas



de gestao. A maioria também ignora os aspectos de cultura
organizacional, baseia-se na teoria classica da administracao
(planejar, organizar, comandar, coordenar e controlar), tor-
nam-se estruturas pesadas e burocraticas. Wilkinson e Dale
(1999) sugerem atencao também aos aspectos como moti-
vacdo, comunicacao e lideranca.




CAPITULO 03

GESTAO DA QUALIDADE

3.1 Qualidade

Segundo Garvin (2002:48), “existem cinco abordagens
principais para a definicdo de qualidade: transcendental, ba-
seada no produto, baseada no usudrio, baseada na produ-
¢ao e baseada no valor”. Explicando:

- Transcendental - “qualidade nao é uma ideia ou
uma coisa concreta, mas uma terceira entidade in-
dependente das duas...embora nao se possa definir
qualidade, sabe-se o que ela é” (Pirsig, 1974:185).

. Baseada no produto - “diferencas de qualidade
correspondem a diferencas de quantidade de al-
gum ingrediente ou atributo desejado” (Abbott,
1955:126-127).

+  Baseada no usuario - “qualidade consiste na capaci-
dade de satisfazer desejos” (Edwards, 1968:37).

«  Baseada na producao - “qualidade [quer dizer] con-
formidade com as exigéncias” (Crosby, 1979:15).

«  Baseada no Valor - “qualidade é o grau de excelén-
cia a um preco aceitavel e o controle da variabilida-
de a um custo aceitavel” (Broh, 1982:3).



Garvin (2002:59-60) apresenta os seguintes elementos
basicos ao conceito de qualidade:

a. Desempenho - caracteristicas operacionais do produto;

b. Caracteristicas - funcées secundarias do produto,
plus ao basico;

c. Confiabilidade - probabilidade de mau funciona-
mento do produto;

d. Conformidade - grau de requisitos presentes no produto;

e. Durabilidade - vida util do produto, conforme aspec-
tos econdmicos e técnicos;

f.  Atendimento - tempo e atencdo ao reparo ou substi-
tuicdo do produto;

g. Estética - julgamento e reflexo das preferéncias indi-
viduais ao produto;

h. Qualidade percebida - juizo de valor do cliente ao
produto.

A seguir, algumas defini¢des classicas sobre qualidade:

Quadro 03: Defini¢oes Classicas sobre Qualidade

Crosby (1975) | Qualidade é a conformidade do produto as suas especificagoes.

Deming (1985) | Qualidade é redugéo da variabilidade. E o caminho para a prosperida-
de, por meio do aumento da produtividade, da reducao de custos, da
conquista de mercados e da expansao do emprego.

Ishikawa (1988) | Qualidade é desenvolver, projetar, produzir e comercializar um pro-
duto que seja sempre mais econémico, mais Util e sempre satisfara o
consumidor.

Juran (1991) A qualidade consiste nas caracteristicas do produto que vao ao en-
contro das necessidades dos clientes, proporcionando a satisfagdo em
relagdo ao produto: é a auséncia de falhas.

Feigenbaum | Qualidade é a correcao dos problemas e de suas causas ao longo de
(1994) toda série de fatores relacionados com marketing, projetos, engenha-
ria, producdo e manutencao, que exercem influéncia sobre a satisfacao
do usuario.

Fonte: Moretti (2003)




A qualidade muitas vezes foi associada a controle da
qualidade que tomou a seguinte evolugao:

Quadro 04: Evolucao da Qualidade

1900 | Controle da qualidade pelo operador: cada um controlava seu servico.

1918 | Controle da qualidade pelo supervisor: o supervisor assumia a
responsabilidade da qualidade referente ao trabalho da equipe.

1937 | Controle da qualidade por inspe¢ao: eram verificados todos os processos de
execucdo do produto.

1960 | Controle estatistico da qualidade: quando surgiram as sete ferramentas
basicas da qualidade: fluxograma, folha de verificacdo, Diagrama de Pareto,
diagrama de causa-e-efeito, histograma, diagrama de dispersdo e carta de
controle (é aplicado em organizagdes até hoje).

1980 | Gerenciamento da qualidade: método amplo no qual foram surgindo novos
instrumentos além dos estatisticos (custos, confiabilidade e zero defeitos).

Fonte: Moretti (2003)

3.2 Gestao da Qualidade

A Gestao da Qualidade influencia o modo de pensar e de
agir; significa modelo de gerenciamento que busca a eficién-
Cia e a eficacia organizacionais. Gestdao da qualidade como
modelo de exceléncia para melhor gerir as organizagdes.

Garvin (2002) apresenta a seguinte classificacdo para a
evolucdo do pensamento da qualidade: inspecao, controle
estatistico da qualidade, garantia da qualidade e gestao es-
tratégica da qualidade.

v' Inspecao

Até meados do século XIX, a inspecao era um proce-
dimento natural no processo artesanal, pois a quantidade
produzida era pequena e contava com a participacdo do ar-
tesdo em quase todas as fases do processo.




A inspecdo formal surgiu com a producdo em massa e
a utilizacao de pecas intercambidveis (Garvin, 2002). Taylor
(1919) destacou a atividade de inspecao, separando-a do
processo de fabricacdo e atribuindo-a a especialistas. A ati-
vidade de inspecdo (100%) tornou-se independente e asso-
ciada ao controle da qualidade.

Em 1922, foi publicado o livro de Radford, The Control of
Quality in Manufacturing, colocando a qualidade como res-
ponsabilidade gerencial. Para Marshall Junior (2008:24), “o
controle da qualidade limitava-se a inspecao e as atividades
restritas, como a contagem, a classificacdo pela qualidade e
os reparos. A solucdo de problemas era vista como fora das
responsabilidades do departamento de inspecdo.”

v" Controle estatistico da qualidade

Em 1931, foi publicado o livro de Shewhart, Economic
Control of Quality of Manufactured Product, dando status
cientifico a qualidade e efetivando o controle estatistico da
qualidade a partir do mapeamento do processo. As técni-
cas de amostragem foram utilizadas diante das dificuldades
- técnicas, econOmicas e temporal - em realizar inspecdes
completas em todos os produtos produzidos.

v'  Garantia da qualidade

Apbos a Il Guerra Mundial, considerando a aceitagao da
qualidade na organizacdo e a reconstrucao do Japao, em
1950, W. Edwards Deming proferiu palestras aos lideres in-
dustriais nipbdnicos para conquistar novos mercados e me-
Ihorar os produtos japoneses. Em 1954, Joseph M. Juran
introduziu novo controle de qualidade, do aspecto tecnolé-



gico das fabricas ao global e holistico no gerenciamento da
organizagao.

O Total Quality Control (TQC) introduziu novo conceito a
qualidade. Para Shiba (1997), o TQC:

a. Aborda a qualidade desde a fase do projeto de de-
senvolvimento do produto;

b. Envolve todos os clientes (internos, externos e for-
necedores) nos processos de melhoria da qualida-
de, comprometimento e confianga;

¢.  Mantém e aperfeicoa as classicas técnicas da qualidade.

Os japoneses apresentaram a abordagem gerencial To-
tal Quality Management (TQM) baseada na participacao de
todos, visando a satisfacao dos clientes e da sociedade.

A qualidade agregou preocupagdes com o custo, o con-
trole total, a confiabilidade e o zero defeito, segundo Marshall
Junior (2008:26-31), considerou os custos com retrabalho,
refugo, devolugdes, manutencao, vendas e imagem que po-
dem comprometer o desempenho da organizacdo. Ampliou
o controle de atuacao da qualidade na organizacdo, integran-
do producao de bens, servicos, marketing, gestdo de pessoas,
meio ambiente, qualidade de vida, ética e responsabilidade
social. Expandiu-se para a confianca do cliente. E o zero defei-
to é “fazer certo na primeira vez” e seus pilares sao a filosofia
de trabalho e seus processos, a motivacao e a conscientizacao.

v' Gestao estratégica da qualidade

A qualidade ganhou nas ultimas décadas cunho estra-
tégico, tradicdo técnica e valorizada pelo mercado. A quali-
dade foiincorporada pelas legislacdes de controle e de defe-
sa do consumidor e pelas normas internacionais.



A abordagem estratégica da qualidade foi destaque em
relatorio da Sociedade Americana de Controle da Qualidade,
conforme seguinte delineamento de Hagan (1984:21):

a. Séo os clientes que decidem se o produto atende
as suas necessidades e satisfaz suas expectativas;

b. Satisfacdo relaciona-se com o produto que a con-
corréncia oferece;

c. Satisfacao é conseguida durante a vida util do pro-
duto;

d. E necesséario um conjunto de atributos para pro-
porcionar satisfacao ao cliente.

3.3 Principios de Gestao da Qualidade

E uma crenca ou regra fundamental e abrangente para
conduzir e operar uma organizagao, visando melhorar conti-
nuamente seu desempenho a longo prazo, pela focalizacao
nos clientes e, ao mesmo tempo, encaminhando as necessi-
dades de todas as partes interessadas (ABNT/CB-25, 2000).
Os principios de gestao da qualidade sdo, conforme ABNT/
CB-25 (2000):

» Foco no Cliente

“Organizacdes dependem de seus clientes e, portanto,
convém que entendam as necessidades atuais e futuras do
cliente, os seus requisitos e procurem exceder as suas expec-
tativas” (ABNT NBR ISO 9000:2005). O cliente é indispen-
savel a organizacao e esta deve atender as necessidades e
requisitos daquele.



A organizacao deve, através da comunicagao e da men-
suracdo da satisfacdo, entender as necessidades e expectati-
vas do cliente em relagdo ao produto para propor estratégia,
politica e meta para a gestao do relacionamento ao cliente.

» Lideranca

“Lideres estabelecem unidade de propdsito e o rumo
da organizacdo. Convém que eles criem e mantenham um
ambiente interno, no qual as pessoas possam estar total-
mente envolvidas no propdsito de atingir os objetivos da
organizacao” (ABNT NBR ISO 9000:2005). O lider estabelece
estratégia e direcdo a organizacao, bem como, difusdo da
cultura da qualidade.

O lider deve ser proativo, dar bom exemplo, facilitador,
perceber as mudancas ambientais, identificar as necessida-
des dos seus stakeholders, estabelecer uma visao clara, ob-
jetivos, estratégias e metas para organizagao.

> Envolvimento das Pessoas

“Pessoas de todos os niveis sdo a esséncia de uma or-
ganizacao, e seu total envolvimento possibilita que as suas
habilidades sejam usadas para o beneficio da organizacao”
(ABNT NBR I1SO 9000:2005). O capital humano é indispensa-
vel a organizacdo e esta deve dar condicdes ao pleno envol-

vimento daquele.

O envolvimento do capital humano permite aceitar res-
ponsabilidades, buscar oportunidades para melhorar sua
competéncia, serinovador e criativo para realizar os objetivos
da organizacdo. Assim, propicia a melhoria das estratégias e
politicas, compartilha os objetivos e desenvolve seu pessoal.



» Abordagem de Processo

“Um resultado desejado € alcancado mais eficientemen-
te quando as atividades e os recursos relacionados sdao ge-
renciados como um processo” (ABNT NBR I1SO 9000:2005). As
atividades e os recursos sao gerenciados como um processo.

A organizacao deve definir os seus processos para men-
surar as entradas e saidas, bem como, identificar as interfa-
ces, os responsaveis e os stakeholders. Assim, possibilitar re-
sultados mais previsiveis, uso adequado dos recursos, baixos
custos, prever erros e acao corretiva imediata.

» Abordagem Sistémica para a Gestao

“Identificar, entender e gerenciar processos inter-rela-
cionados como um sistema contribui para a eficacia e efi-
ciéncia da organizacdo no sentido desta atingir os seus ob-
jetivos” (ABNT NBR ISO 9000:2005). Os processos devem ser
gerenciados como um sistema para atingir objetivos.

Definir o sistema dos processos que afetam o objetivo
e torna-lo mais eficiente e assim alinhar os objetivos indivi-
duais aos organizacionais, coordenar as funcgdes, responsa-
bilidades e entradas de processo.

» Melhoria Continua

“Convém que a melhoria continua do desempenho
global da organizacao seja seu objetivo permanente” (ABNT
NBR ISO 9000:2005).

Objetivo constante da gestdao da qualidade, a melhoria
continua dos processos, produtos e sistema deve ocorrer de for-
ma incremental e/ou disruptiva, ser disseminada na cultura or-
ganizacional e dirigida para rastrear oportunidades de melhoria.



» Abordagem Factual para a Tomada de Decisao

“DecisoOes eficazes sdo baseadas na andlise de dados e
informacdes” (ABNT NBR I1SO 9000:2005).

A Tomada de Decisdo deve ser baseada na andlise de
dados e informacgdes precisas, confiaveis e acessiveis a par-
tir de métodos validos e de técnicas estatisticas apropriadas
para fundamentar as estratégias e acoes.

» Beneficios MUtuos nas Relacdes com os Fornece-
dores

“Uma organizacao e seus fornecedores sdo interde-
pendentes, e uma relacdo de beneficios mutuos aumenta
a habilidade de ambos em agregar valor” (ABNT NBR ISO
9000:2005).

A relacdo de beneficios mutuos organizagao/fornece-
dor agrega valor, melhora a comunicagao, cria parceria de
melhoria de produto e vantagem competitiva.

3.4 Normas da Qualidade

Segundo Lee (1996), o grande mérito das normas ISO
série 9000 foi

Colocar uma ordem no caos existente entre di-
versas linguagens e exigéncias em termos de
qualidade, definindo uma terminologia univer-
sal e requisitos da qualidade aceitos mundial-
mente pelos diversos setores econdmicos, faci-
litando de forma impar as relagbes comerciais
entre as nag¢des, além de dar um grande impul-
so para a melhoria da qualidade e da competiti-
vidade das organizacgdes.



As normas da qualidade (ISO), consenso mundial sobre
gestdo, possuem reconhecimento nacional e internacional
para as relacdes entre organizac¢ao, sociedade e individuo.

A International Organization for Standardization (ISO),
sede em Genebra, Suica, fundada em 23 de fevereiro de
1947, foi idealizada na reunidao em Londres em 1946 com a
representacao de 25 paises com o objetivo de coordenar e
padronizar internacionalmente as normas industriais. 1SO
vem do grego isos, significando igual. A ISO, organizacdo
nao-governamental, reline os organismos nacionais de nor-
malizacao, representando cerca de 95% do PIB mundial, tra-
ta sobre normalizacdo em todas as areas, excetuando as de
engenharia eletronica e elétrica (International Eletrotechnical
Commission).

A normalizacdo é uma atividade que estabelece pres-
cricdes a utilizacdo comum e repetitiva para obtencao do
grau 6timo de ordem em um dado contexto com fins de
(Marshall Junior, 2008:66-67):

a. Economia - reduzir a crescente variedade de pro-

dutos e procedimentos;

b. Comunicacdo — adotar meios mais eficientes de
troca de informacdes com o cliente, proporcionan-
do mais confianca;

c. Seguranca - proteger a vida e a saude;

d. Protecdo do consumidor — prover meio eficaz para
aferir qualidade ao produto e servico;

e. Eliminacao de barreiras técnicas e comerciais — evi-
tar regulamentacdo conflitante sobre produto e

servigo entre os paises para facilitar o intercambio
comercial.



A primeira norma sobre qualidade foi a militar ameri-
cana MIL-Q-9858 para especificar sistema da qualidade e
MIL-1-45208 sobre sistema de inspecao. Posteriormente, foi
publicada outra norma americana para a area nuclear, ANSI
N45.2 e o Apéndice B do 10CFR50 (Codigo de Regulamentos
Federais). A norma canadense da série CSA Z.299 serviu para
elaboracao das normas brasileiras NBR 8593 a NBR 8597.
As normas inglesas BS 4891 e BS 5179, cédigos de praticas,
orientaram a norma BS 5750, em 1979, com especificacbes
para sistema da qualidade (parte 1) e sistemas de inspecdo
(partes 2 e 3). A British Standard Institute (BSI) certificava as
empresas em conformidade com os requisitos da BS 5750.

Em 1987, a ISO lancou a familia de normas ISO 9000
baseadas nas normas britanicas da qualidade. A primeira re-
visdo ocorreu em 1994, garantindo a inclusao dos aspectos
preventivos. A segunda revisdo ocorreu em 2000, de forma
significativa, enfatizando os aspectos industriais e os servicos.

As normas originaram a atividade de certificacdo para
informar a sociedade as empresas com sistema de gestdo
adequada a norma. A certificacdo é (Marshall Junior, 2008:69):

um conjunto de atividades desenvolvidas por
um organismo independente, sem relacdo co-
mercial, com o objetivo de atestar publicamente,
por escrito, que determinado produto ou servico
ou processo esta em conformidade com os re-
quisitos especificados.

No Brasil, a certificacdo é realizada no modelo do Sis-

tema Brasileiro de Avaliacdo da Conformidade, resolucéo
do Conselho Nacional de Metrologia, Normalizacdao e Qua-



lidade Industrial (Conmetro), por empresa credenciada no
Instituto Nacional de Metrologia, Normalizacao e Qualidade
Industrial (Inmetro).

Credenciada ao Inmetro, a Associagao Brasileira de Nor-
mas Técnicas (ABNT), entidade privada sem fins lucrativos,
fundada em 1940, é responsavel pela producdo de normas
nacionais e pela representacédo brasileira na ISO. O Comité
Brasileiro da Qualidade (CB-25) é responsavel pela elabora-
¢ao e divulgacao das normas de gestao da qualidade pro-
posta pelo Comité Técnico TC-176, comité técnico da ISO
responsdavel pela normalizacdo na drea da qualidade.

3.5 Norma ABNT NBR ISO 9001

As normas da série ISO 9000 é um conjunto de normas
e diretrizes para o Sistema de Gestdo da Qualidade - SGQ.
Fornecem a organizacdo um modelo de gestdo da qualida-
de para preparar e operar o seu sistema. Sistema é o “con-
junto de elementos inter-relacionados ou interativos” (ABNT
NBR ISO 9000:2005, 3.2.1).

Gestao sao “atividades coordenadas para dirigir e con-
trolar uma organizagao (3.3.1)” (ABNT NBR ISO 9000:2005,
3.2.6). Gestao da Qualidade séo as “atividades coordenadas
para dirigir e controlar uma organizagao (3.3.1), no que
diz respeito a qualidade (3.1.1)" (ABNT NBR ISO 9000:2005,
3.2.8). Sistema de gestdao é um “sistema (3.2.1) para esta-
belecer politica e objetivos, e para atingir estes objetivos”
(ABNT NBR ISO 9000:2005, 3.2.2).

Sistema de gestdao da qualidade é o “sistema de ges-
tao (3.2.2) para dirigir e controlar uma organizacao (3.3.1),



no que diz respeito a qualidade (3.1.1)” (ABNT NBR ISO
9000:2005, 3.2.3).

A Norma ABNT NBR ISO 9001 aponta para a satisfacao
de seus clientes e para a melhoria do SGQ. A melhoria conti-
nua é um processo de procura constante pela eficiéncia da
organizacdo para cumprir a sua politica e os seus objetivos
da qualidade.

As atividades e os recursos sdo gerenciados como um
processo, assim, a organizacdo deve definir os seus proces-
sos para atribuir responsabilidade e delegar autoridade para
atuar. Davenport (1994) define processo como a ordenacédo
especifica das atividades de trabalho no tempo e no espa-
¢o, com um comeco, um fim, entradas e saidas claramente
identificadas, enfim uma estrutura para a a¢ado. Harrington
(1993) define-o como um grupo de tarefas interligadas logi-
camente, que utilizam os recursos da organiza¢ao para ge-
rar os resultados definidos, de forma a apoiar seus objetivos.
Johansson et al. (1995) definem que processo é o conjunto
de atividades vinculadas que tomam um insumo (entrada)
e o transformam para criar um resultado (saida). Rummler
e Brache (1994) afirmam ser o processo uma série de eta-
pas criadas para produzir um produto ou servico, incluindo
varias funcdes e abrangendo o espago em branco entre os
quadros do organograma.

Conforme a norma ISO 9000, um processo é definido
como conjunto de atividades inter-relacionadas ou intera-
tivas que transformam entradas ou saidas. Ainda sequndo
essa mesma norma, qualquer atividade, ou conjunto de ati-
vidades, que usa recursos para transformar entradas em sai-
das, pode ser considerado como um processo.



Cerqueira (2010:69) classifica os processos como: pro-
cessos primarios, diretamente ao cliente; processos de
apoio, colaboram com os processos primarios e processos
gerenciais, coordenam as atividades de apoio e primarias.
Harrington (1993, 1997), Davis e Weckler (1997) apresentam
0s seguintes niveis dos processos: macroprocesso, processo,
atividade e tarefa ou operacao.

» Sistema de Gestao da Qualidade (4)

Trata da implementacao do Sistema de Gestdo da Qua-
lidade focado nos processos da organizacao.

Requisitos Gerais (4.1)

Define as etapas de implementacado do Sistema de Ges-
tdo da Qualidade, identifica os processos no paradigma da
Unidade de Negécio, considerando os macroprocessos, in-
sumos, fornecedores, clientes, produtos, recursos, responsa-
veis, indicadores/metas e métodos.

A Unidade de Negdcio é um conjunto de pessoas que
se unem para processar energia, materiais e informacoes
provenientes da sociedade e, assim, produzir produtos para
satisfazer as necessidades de sobrevivéncia das pessoas des-
sa mesma sociedade. A organizacdo possui diversas unida-
des de negdcios (Campos, 1992a).

Requisitos de Documentacao (4.2)

Define os tipos de documentos do Sistema de Gestao
da Qualidade que se estruturam assim:

«  Nivel estratégico (o que) - manual da qualidade,
politica e objetivos da qualidade;



«  Nivel tatico (o que, quem, quando, como) — proce-
dimentos de sistema para controle de documen-
tos, controle de registros, auditoria interna, contro-
le de produto ndo conforme, acao corretiva e acao
preventiva;

«  Nivel operacional (como) - instrucdes operacionais,
especificacdes, planilhas e planos da qualidade;

- Nivel das evidéncias comprobatérias — evidenciam
o cumprimento dos procedimentos através dos re-
gistros da qualidade.

O Manual da Qualidade retrata o Sistema de Gestdo da
Qualidade na norma, inclui necessariamente o escopo, as
exclusdes, os procedimentos documentados e o mapa dos
processos, bem como, define os requisitos gerais (4.1), ge-
neralidades dos requisitos de documentacéo (4.2.1), manual
da qualidade (4.2.2), comprometimento da direcdo (5.1),
foco no cliente (5.2), politica da qualidade (5.3), objetivos
da qualidade (5.4.1), planejamento do Sistema de Gestdo
da Qualidade (5.4.2), responsabilidade e autoridade (5.5.1),
representante da administracdo (5.5.2), comunicacao inter-
na (5.5.3), andlise critica pela direcdo (5.6), provisao de re-
cursos (6.1), infraestrutura (6.3), ambiente de trabalho (6.4),
generalidades da medicao, anélise e melhoria (8.1), medicao
e monitoramento de processos (8.2.3), medicao e monitora-
mento do produto (8.2.4) e melhoria continua (8.5.1).

Os requisitos definidos em procedimentos documen-
tados sao: controle de documentos (4.2.3), controle de re-
gistros (4.2.4), competéncia, conscientizacao e treinamento
(6.2.2), planejamento da realizacdo do produto (7.1), proces-



sos relacionados a clientes (7.2), projeto e desenvolvimento
(7.3), aquisicdo (7.4), controle de producao e fornecimento
de servico (7.5.1), validagcao dos processos de produgao e
fornecimento de servico (7.5.2), identificacao e rastreabili-
dade (7.5.3), propriedade do cliente (7.5.4), preservacao do
produto (7.5.5), controle de dispositivos de medicdo e mo-
nitoramento (7.6), satisfacdo de clientes (8.2.1), auditoria in-
terna (8.2.2), medicao e monitoramento de processos (8.2.3),
medi¢cao e monitoramento do produto (8.2.4), controle de
produto ndo conforme (8.3), anélise de dados (8.4), acao cor-
retiva (8.5.2) e agao preventiva (8.5.3).

» Responsabilidade da Direcéo (5)

Trata das responsabilidades do principal gestor da or-
ganizacdo que impactam no Sistema de Gestéo da Qualida-
de em relacao aos stakeholders através da politica da quali-
dade e na analise critica.

Comprometimento da Diregao (5.1)

Deve ser demonstrado no estabelecimento da politica
e dos objetivos da qualidade, na andlise critica, na garantia
dos recursos, na comunicacdo e na busca incessante pela
melhoria continua.

Foco no Cliente (5.2)

O gestor principal deve identificar e atender aos requi-
sitos dos clientes com o propdsito de aumentar as suas satis-
facoes através das pesquisas de satisfacdo.



Politica da Qualidade (5.3)

A politica da qualidade é a base do Sistema de Gestao
da Qualidade, deve ser dinamica, flexivel, incorporada a cul-
tura e capaz de produzir objetivos mensuraveis, consideran-
do o comprometimento ao cliente e a melhoria continua.

A politica da qualidade reflete intencbes e diretrizes
globais de uma organizacéo, relativas a qualidade, expressas
pela alta direcao (ISO 9001). A politica da qualidade leva em
considerac¢ao a visao e a missao da organizacao, bem como
o estudo de sua situacgao estratégica em relagao a seus con-
correntes e ao mercado, para que possa servir como uma
diretriz para futuras a¢des gerenciais.

Planejamento (5.4)

O planejamento deve considerar a mobilidade do Sis-
tema de Gestdo da Qualidade conduzir a mudanca, através
do plano da qualidade, eventos de capacitacao e desenvol-
vimento, gerenciamento de processos, adog¢do de novos re-
quisitos e procedimentos.

O planejamento deve considerar também os objetivos
da qualidade a partir da politica da qualidade para monito-
rar a melhoria continua e a analise critica.

Os objetivos devem ser mensuraveis, produzir metas
e desdobrados em acées. Um objetivo da qualidade indica
o que pretendemos atingir, enquanto a meta nos informa
o quanto e quando pretendemos atingir esse objetivo. Os
objetivos da qualidade sao importantes instrumentos de
estimulo para a tomada de acao, que propiciam a gestao es-
tratégica da organizacao de forma planejada e ndo por meio
de crises (Juran, 1991).



Segundo a norma 9001, os objetivos da qualidade pre-
cisam ser consistentes com a politica da qualidade e com o
comprometimento para a melhoria continua e seus resulta-
dos devem ser mensurdveis. A realizacdo dos objetivos da
qualidade tem impacto positivo na qualidade do produto
ou do servico, na eficacia operacional e no desempenho fi-
nanceiro, conduzindo assim a satisfacdo e a confianca das
partes interessadas.

Juran (1991) define algumas caracteristicas que os ob-
jetivos da qualidade devem possuir. Assim, um objetivo da
qualidade deve ser: mensuravel, compreensivel, abrangen-
te, aplicavel, atingivel, mantido com facilidade e econémico.

Responsabilidade, Autoridade e Comunicacéo (5.5)

A organizacao deve definir as responsabilidades e au-
toridades para cumprir os objetivos da qualidade, delegar
tarefas e agregar envolvimento, motivacdo e comprometi-
mento.

O gestor principal deve definir o representante da dire-
¢ao para gerenciar, monitorar, avaliar e coordenar o Sistema
de Gestao da Qualidade, bem como, deve também imple-
mentar um processo eficaz e eficiente para a comunicacdo
da politica da qualidade, dos requisitos e dos objetivos do
Sistema de Gestdo da Qualidade.

Andlise Critica pela Direcao (5.6)

A andlise critica deve ser conduzida pelo gestor prin-
cipal com a participagao do representante da qualidade,
coordenador da qualidade e gestores envolvidos. A andlise
critica € em relacdo a eficacia do Sistema de Gestdo da Qua-



lidade e desdobra decisées relativas a melhoria do sistema,
dos processos, dos produtos ou servicos, dos recursos e da
satisfacdo dos clientes, considerando as auditorias, reali-
mentacao de clientes, desempenho de processo, conformi-
dade do produto, a¢bdes corretivas, acdes preventivas, acdes
anteriores de analise critica, mudancas que possam afetar o
sistema, recomendac¢des para melhoria, eventos de capaci-
tacao e desenvolvimento, politica e objetivos da qualidade.

» Gestao de Recursos (6)

Trata-se de uma das fundamentais responsabilidades
do gestor principal, garantir os recursos necessarios ao Sis-
tema de Gestao da Qualidade.

Provisao de Recursos (6.1)

Os recursos sao fundamentais na implementacdo e ma-
nutencao do Sistema de Gestao da Qualidade. A alta direcdo
identificara as necessidades de recursos nas auditorias, ana-
lise critica, levantamento de necessidades de treinamento,
acodes corretivas e preventivas.

Recursos Humanos (6.2)

Este requisito possibilita integrar a gestao por compe-
téncia ao Sistema de Gestdo da Qualidade, pois, o pessoal do
escopo deve ser competente com base em educacao, treina-
mento, habilidade e experiéncia. Educacao trata do ensino
formal, ensino médio, graduacao, especializacdo, mestrado
e doutorado. Treinamento trata do processo de instrucao
para uma habilidade ou tarefa. Habilidade é a capacidade
para fazer. Experiéncia é o conhecimento pratico.



A organizacao deve mapear as competéncias da uni-
dade de negécio, posteriormente identificar o gap entre a
competéncia do pessoal com a da unidade de negdcio. Tra-
car estratégias de gestao de pessoas, através dos eventos de
treinamento e desenvolvimento, para sanar os gaps levanta-
dos. Deve-se avaliar os eventos de treinamento e desenvol-
vimento realizados para observar a mudanca de comporta-
mento do pessoal.

Infraestrutura (6.3)

A alta direcao deve garantir os recursos de infraestrutu-
ra para atender os requisitos do Sistema de Gestao da Quali-
dade, tipo: instalacdes fisicas, equipamentos, tecnologia de
informacado, comunicacao e transporte.

Ambiente de Trabalho (6.4)

Este requisito possibilita integrar o Sistema de Gestao
Ambiental ao sistema de Gestdo da Qualidade. O ambien-
te de trabalho deve ser favoravel a satisfacdo, a motivacao,
a criatividade, o envolvimento e ao comprometimento do
pessoal. O ambiente envolve o interno e o externo, consi-
dera o ruido, temperatura, umidade, iluminagdo, ergonomia,
seguranca no trabalho, relacionamento, higiene, limpeza e
poluicéo.

» Realizacdo do Produto (7)

Trata-se das estruturas de producao e dos resultados do
Sistema de Gestdo da Qualidade.



Planejamento da Realizacdo do Produto (7.1)

A organizagao deve planejar e desenvolver os processos
para realizacao de seus produtos e servigos. O planejamen-
to deve definir as saidas, identificar as entradas e as acoes e
prover os recursos para o processo, bem como, considerar os
objetivos da qualidade, requisitos do produto, a verificacao,
a validagao, o monitoramento e a inspecao.

Processos Relacionados a Cliente (7.2)

Permite a organizacao a compreensao holistica dos re-
quisitos do cliente. A determinacao de requisitos relaciona-
dos ao produto possibilita a organizacao identificar anteci-
padamente as necessidades e expectativas do cliente para
avaliar a possibilidade em satisfazé-las. Os requisitos consi-
deram ainda a entrega, pos-entrega e as normas.

A andlise critica dos requisitos relacionados ao produto
assegura que todos os requisitos foram definidos, ndo ha di-
vergéncia de requisitos, os recursos atendem aos requisitos.

A organizagao deve estabelecer canal de comunicagao
eficaz com o cliente para tratar do produto, contrato, aditivo
e realimentacéo.

Projeto e Desenvolvimento (7.3)

A organizacdo deve controlar o processo de projeto e
desenvolvimento, considerando o planejamento, entrada
e saida, andlise critica, verificacao, validacdo e controle de
alteracbes.

O planejamento do projeto e desenvolvimento inclui o
cronograma, estagios, responsabilidade, autoridade, prazos,
analise critica, verificacao e validagao.



As entradas, internas e externas, de projeto e desenvol-
vimento devem ser determinadas. As entradas internas in-
cluem o desenvolvimento tecnolégico e todos os registros. As
entradas externas incluem as necessidades e expectativas dos
clientes, as normas, codigos de prética, croquis e amostras.

As saidas de projeto e desenvolvimento devem ser apro-
vadas. As saidas incluem as especificacées de produto, pro-
cesso, material e ensaio; requisitos de capacitacao e aquisi-
¢ao; informacdes; relatérios e estudos de viabilidade técnica.

A andlise critica de projeto e desenvolvimento acompa-
nham o alcance dos objetivos, a adequacao das informacgoes
de entrada, o progresso do processo planejado, atendimen-
to das metas, avaliacdo dos riscos potenciais, correcdo de
problemas e a oportunidade para melhoria do processo de
projeto e desenvolvimento.

A verificacdo de projeto e desenvolvimento assegura
que as saidas atendam aos requisitos de entrada através da
comparagao dos requisitos de entrada com os de saida, cal-
culos alternativos, ensaios e simulagdes.

A validacdo de projeto e desenvolvimento assegura
que o produto final atenda aos requisitos de utilizacao.

O controle de alteracdes de projeto e desenvolvimento
deve ser registrado.

Aquisicao (7.4)

O processo de aquisicao inclui a autorizacdo, a contra-
tacdo, a compra e a qualificacdo dos fornecedores. A compra
deve considerar o desempenho do fornecedor, a andlise cri-
tica da qualidade, o preco, a entrega, a assisténcia do forne-
cedor e os critérios de qualificacdo dos fornecedores.



A informacao de aquisicdo do produto adquirido deve
constar nas especificagées. A especificacdo € o “documento
que estabelece requisitos” (NBR 1SO 9000:3.7.3). As especi-
ficagdes informam os requisitos, bem como, o nome e des-
cricdo do produto, cédigo, caracteristicas, validade, embala-
gem entre outras.

A verificacdo do produto adquirido permite o atendi-
mento dos requisitos de aquisicao especificados.

Producao e Fornecimento de Servico (7.5)

Tratam dos requisitos de controle de producao e for-
necimento de servico, validacao dos processos de producao
e prestacao de servico, identificacdo e rastreabilidade, pro-
priedade do cliente e preservacao do produto.

O controle de producéo e fornecimento de servico des-
creve as caracteristicas dos produtos, disponibiliza as instru-
¢6es de trabalho e equipamentos, implementa atividades
de monitoramento e medicéo, liberacdo e entrega de pro-
duto e servicos associados (pds-entrega).

A validacao dos processos de producéo e fornecimento
de servico objetiva demonstrar a capacidade dos processos
de alcancar os resultados planejados, adotando critérios de-
finidos para andlise critica e aprovacao dos processos, apro-
vacdo de equipamento e capacitacdo de pessoal, adocdo de
métodos especificos, requisitos para registros para eviden-
ciar a validacao e revalidacao.

Todo produto deve ser identificado em todos os pro-
cessos. A rastreabilidade é a “capacidade de recuperar o his-
torico, a aplicacdo ou a localizagcdo daquilo que esta sendo
considerado” (NBR ISO 9000:3.5.4).



O requisito “propriedade do cliente” é todo item forneci-
do pelo cliente utilizado pela organizacao que aplicara contro-
le de identificacao, rastreabilidade, verificacdo e preservacao.

Todo material - matéria-prima, matéria em processo e aca-
bado - utilizado na producéo deve ser preservado, assim: iden-
tificacdo, manuseio, embalagem, armazenamento e protecdo.

Controle de Equipamento de Monitoramento e Medi-
céo (7.6)

O equipamento de medicdo é o“instrumento de medicao,
programa de computador, padrao de medicdo, material de re-
feréncia ou dispositivos auxiliares, ou uma combinacao deles,
necessarios para executar um processo de medi¢ao” (NBR ISO
9000:3.10.4) Cada requisito para medicao e monitoramento no
produto requer dispositivo de medicdo e monitoramento, po-
dendo ser um paquimetro, trena, micrometro, amperimetro,
termoémetro, software entre outros. Os dispositivos de medi-
¢do e monitoramento devem ser identificados, classificados
e cadastrado o cédigo, descricao, precisao, classe, localizagao,
condicdo do dispositivo e o planejamento das calibragdes.

» Medicao, Anélise e Melhoria (8)
A medicdo e a analise sao fundamentais para a tomada

de decisdo da alta direcao e a melhoria continua do Sistema
de Gestdo da Qualidade.

Generalidades (8.1)

Trata-se do planejamento e implementacdo dos pro-
cessos de monitoramento, medicdo, analise e melhoria do
Sistema de Gestao da Qualidade. Utiliza-se o plano de amos-
tragem, histograma, diagrama de correlacao, grafico de con-



trole, medida de posicao e dispersao, teste de hipdtese, ana-
lise de variancia, regressao linear entre outros métodos de
medigao e monitoramento.

Monitoramento e Medicéao (8.2)

O Sistema de Gestdo da Qualidade deve definir os mé-
todos para obtencao da percepcao da satisfacao do cliente.
A analise critica do cliente é uma base relevante para a toma-
da de decisdo e a melhoria. Esse processo deve considerar a
conformidade dos requisitos da qualidade, o atendimento e
as expectativas dos clientes.

A auditoria interna é relevante para determinar se o Sis-
tema de Gestdo da Qualidade esta conforme com os requi-
sitos da norma, esta sendo executado e é eficaz. A auditoria
interna deve ser planejada e programada, bem como, con-
siderar os resultados das auditorias anteriores. Os auditores
nao devem auditar suas proprias areas de trabalho para ga-
rantir a objetividade e a imparcialidade.

A organizagao deve adotar métodos de monitoramen-
to e medicdo dos processos do Sistema de Gestdao da Quali-
dade para alcancar os resultados planejados ou as corregdes
apropriadas. As medi¢cdes e monitoramento de processos
incluem (NBR ISO 9004, 2000): avaliar a capacidade de pro-
cesso, analisar o tempo de ciclo operacional, mensurar as-
pectos da garantia de funcionamento, avaliar o rendimento,
avaliar o uso de tecnologia, medir a eficacia e a eficiéncia do
pessoal, medir a reducao de desperdicio, avaliar a redugao e
a alocacdo de recursos.

A organizacao deve adotar métodos de monitoramen-
to e medicdo de produto do Sistema de Gestdo da Qualida-



de para alcancar os requisitos do produto. Segundo Mello
(2007:175-176), os métodos de medicdo deve considerar:
os tipos de caracteristicas do produto determinam os tipos
de medicao, os meios adequados de medicao, a precisao re-
querida e as habilidades necessarias; os equipamentos, soft-
wares e ferramentas necessarios; a localizacdo dos pontos
adequados de medicao na sequéncia do processo de rea-
lizacdo; as caracteristicas a serem medidas em cada ponto;
os pontos estabelecidos pelo cliente para verificar as carac-
teristicas do produto; a qualificacdo de pessoas, materiais,
produtos, processos e do Sistema de Gestao da Qualidade;
as inspecodes e 0s ensaios exigidos; a inspecao final para ana-
lisar se a verificacdo e a validagdo foram concluidas e aceitas;
o registro dos resultados de medicdo do produto deve indi-
car a pessoa autorizada para liberar o produto.

Controle de Produto Nao-Conforme (8.3)

Evita que um produto ou servico nao-conforme deixe
de ser identificado no Sistema de Gestdo da Qualidade e en-
tregue ao cliente. O produto nao-conforme é um produto
que nao atendeu a dado requisito. O produto também pode
sofrer defeito, ou seja, ndo atende a um requisito relaciona-
do ao uso. O produto ndo-conforme pode ser identificado
no recebimento da matéria-prima, no processo produtivo
(produto em processo), antes da entrega ao cliente (produto
acabado) e na entrega ao cliente.

O produto ndo-conforme por falha da prépria organiza-
¢ao deve ser encaminhado para sucata ou aprovacgao condi-
cional (desvio) ou reclassificacdo ou retrabalho.

Conforme norma NBR I1SO 9000 (2000), o destino mais
comum do produto nao-conforme é a correcao, ou seja, a



acao para eliminar uma ndo-conformidade, através da re-
classificacdo (alteracdo da classe de um produto), retrabalho
(acdo sobre um produto para torna-lo conforme) e reparo
(acdo sobre um produto para torna-lo aceitavel para uso); re-
fugo: acdo sobre um produto para impedir a sua utilizacdo;
concessao: permissao do cliente para usar ou liberar produ-
to nao conforme; permissao de desvio: permissao de autori-
dade para desviar-se de requisitos especificados ao produto
antes de sua realizagao.

Analise de Dados (8.4)

Os dados vém dos indicadores, analise critica, verifica-
¢do, pesquisa de satisfacdo, auditoria interna, medicdo e mo-
nitoramento de processos e produtos, controle de produtos
nao-conformes entre outros. As principais técnicas para ana-
lise de dados sdo: os graficos de tendéncia, grafico de Pareto,
diagrama espinha de peixe e as listas de verificacao.

Os dados permitem avaliar o desempenho do Sistema
de Gestao da Qualidade, apontar oportunidades de melho-
ria, a tomada de decisdo, agdes corretivas e preventivas e
alimentar as reunides de analise critica.

Melhoria (8.5)

A melhoria pode ser incremental — melhora performan-
ce de um produto ou servico - e disruptiva - redefinem as
trajetérias de performance. Os indicadores da Unidade de
Negdcio - resultados do objetivo da qualidade estabelecido
pela politica da qualidade - evidenciam a melhoria continua.
A melhoria continua repercute no produto e/ou processo e/
ou Sistema de Gestdao da Qualidade. As agdes corretivas e
preventivas sdo ferramentas da melhoria continua.



A acao corretiva visa eliminar a causa da nao-conformi-
dade ocorrida. A ndo-conformidade de produto esta relacio-
nada a um problema no produto manufaturado ou servico
realizado. A ndo-conformidade de processo esta relacionada
a um problema no processo produtivo do produto manufa-
turado ou servico realizado. A ndo-conformidade de siste-
ma esta relacionada a problema em qualquer requisito do
Sistema de Gestdo da Qualidade. A ndo-conformidade de
reclamacao de cliente esta relacionada a um problema de
insatisfacdo ao nao atendimento de requisito acordado.

O estudo das causas deve ser realizado através do dia-
grama de causa e efeito (materiais, mao-de-obra, maquinas,
métodos, medidas e meio ambiente), do brainstorming ou do
método dos cinco porqués. Deve-se considerar a avaliagao da
extensao das causas da ndo-conformidade. Ha circunstancia
em que se exige uma medida temporaria em cima do efeito
de um problema, reduzindo-o ou eliminando-o, sdo as agcdes
adaptativas. Apds a identificacdo da causa, realiza-se um pla-
no de acédo (o que, quem, como e quando) que considere o
problema, o responsavel pela acao e pela correcao, o método
utilizado e quando implementado, verificado e corrigido.

A acéo preventiva visa eliminar a causa da ndo-confor-
midade potencial, ou seja, é a acdo tomada para lidar com a
causa dos problemas potenciais. Identificada a causa, adota-
se a mesma metodologia para a acdo corretiva. Acdo para
lidar com os efeitos potenciais chama-se acdo contingente,
ou seja, reduz a seriedade dos efeitos provaveis. A analise de
risco, andlise critica de cliente, andlise de mercado, andlise
critica da alta direcao, resultado da anélise de dados entre
outras ferramentas contribuem para detectar as causas das
nao-conformidades potenciais.



3.6 Plan Do Check Act - PDCA

A norma ABNT NBR ISO 9001 utiliza o método PDCA
para executar a gestao por processos e a melhoria continua.

O PDCA foi inicialmente desenvolvido na Bell Laborato-
ries, na década de 30, por Shewhart, sobre processo ou pro-
blema. Na década de 50, Deming aplicou o PDCA na quali-
dade, chamando de Shewhart PDCA Cycle.

Segundo Campos (1996:262), o PDCA “é um método de
gerenciamento de processos ou de sistemas. E o caminho
para se atingirem as metas atribuidas aos produtos dos sis-
temas empresariais” Método em grego é meta mais hodos,
caminho para a meta. O PDCA consiste na meta a ser atin-
gida. O método PDCA significa PLAN, DO, CHECK e ACT. Um
ciclo repercute no inicio do seguinte, criando o ciclo de mu-
danga ou ciclo de melhoria.

Na fase PLAN do PDCA, segundo Clark (2001), todos
devem melhorar seu negécio e desenvolver metas para
sistematizar a melhoria continua. O PLAN possui cinco eta-
pas, conforme Melo e Caramori (2001): Localizar o proble-
ma — identificar e classificar um problema que é o resultado
indesejado de um processo ou a meta nao alcancada; Esta-
belecer meta - meta é um ponto a ser atingido, constituido
de objetivo, prazo e valor; Andlise do fendmeno - analise
detalhada do problema para identificar a causa; Andlise do
processo - identifica as principais causas do problema; Ela-
borar o Plano de Acdo - o Plano de A¢do contém todas as
acoes para se atingir a meta, ou seja, é o produto do PLAN.

A metodologia utilizada para elaboracdo do Plano de
Acdo é o 5W1H que Melo e Caramori (2001) assim apresen-
tam: What - define o que sera executado com a explicacdo



da acdo; When - define quando serd executado a acdo; Who
- define o responsavel pela acao; Where — define onde sera
executada a acdo; Why - define a justificativa para a acdo;
How - detalha como serd a execucao da acéo.

A fase DO do PDCA destina-se a executar o Plano de
Acdo. O CHECK é a fase de verificacdo das acdes na etapa DO.
Quando o resultado da acéo é positivo, deve-se certificar de
gue todas as acdes planejadas foram implementadas; quan-
do é negativo, o ciclo PDCA deve ser reiniciado para resolver
a causa desse problema.

Na fase ACT, quando os resultados das acdes sao po-
sitivos (satisfatorios quanto aos esperados), padroniza-se as
acoes executadas para alcancar a melhoria continua, ou seja,
elabora um novo padrédo ou altera o existente. A padroni-
zacao deve considerar “o que” fazer, “quem” fazer, “quando”
fazer, “onde” fazer, “como” fazer e “por que” fazer. Conforme
Melo e Caramori (2001), o novo padrao ou o padrao altera-
do deve ser comunicado aos envolvidos. Todos devem estar
aptos a executar esses padrdes. Apds obter os padrdes de
exceléncia, estes sofrerao continuas mudancas de melhoria.

No PDCA do método de melhoria, o “planejamento da
qualidade” (3.2.9 da Norma ABNT NBR ISO 9000) é a fase
PLAN que a organizagao estabelece seus objetivos a serem
alcancados num determinado periodo de tempo. O “con-
trole da qualidade” (3.2.10 da Norma ABNT NBR ISO 9000)
e a “garantia da qualidade” (3.2.11 da Norma ABNT NBR ISO
9000) sdo as fases DO e CHECK, respectivamente, onde a or-
ganizacao deve atender aos requisitos da qualidade, confor-
me PLAN, e verificar as atividades realizadas e os resultados
obtidos. A “melhoria da qualidade” (3.2.12 da Norma ABNT
NBR 1SO 9000) recai na fase ACT do método de melhoria,



onde a organizacdo devera implementar acoes, estabelecer
novos paradigmas de qualidade e realizar melhoria continua
em seu sistema de gestéo.

No PDCA do Sistema de Gestao da Qualidade, o PLAN
do PDCA corresponde ao processo “Responsabilidade da
Administracdo, o DO a “Gestao de Recursos” e a “Realizacéo
do Produto’, o CHECK a“Medicao, Andlise e Melhoria”e o ACT
a“Melhoria Continua do SGQ".




CAPITULO 04

GESTAO POR COMPETENCIAS

4.1 Competéncia

A nocdo de competéncia vem do latim competentia, de-
rivada de competere, “chegar ao mesmo ponto’, oriunda de
petere, “dirigir-se para”. Refere-se a “o que convém”; no fran-
cés antigo, significava “apropriado” (DADQY, 2004:108).

O conceito de competéncia no trabalho comecou na
perspectiva do individuo (competency) na organizagao. Por ou-
tro lado, Zarifian (2001) associa o conceito de evento — impre-
visto no ambiente que mobiliza a inovagdo - e comunicagao
- concordancia sobre os objetivos organizacionais e servico
de atendimento ao cliente — a competéncia para ultrapassar
somente a execucdo de tarefas no trabalho. Assim, compe-
téncia também envolve recursos ja desenvolvidos ao evento,
além dos conhecimentos e habilidades. No Brasil, a partir da
década de 80, conforme Dutra et al. (2007), o conceito de com-
peténcia foi associado a ideia da boa performance nos cargos.

Competéncia é a “capacidade da pessoa em gerar re-
sultados dentro dos objetivos estratégicos e organizacionais
da empresa” (Dutra et al., 1998:3). Dutra (2001) incorpora a



nocao de entrega (responsavel e reconhecida) do individuo
a organizacao.

O artigo Testing for Competence Rather than Inteligence
de McClelland (1973) trouxe discussdo sobre competéncia,
segundo Fleury (2002), definindo-a como caracteristicas pes-
soais - aptiddes (talento natural), habilidades (aplicacdo de
um talento) e conhecimento (o saber necessario para realizar
algo) - voltadas ao alto desempenho. A competéncia, confor-
me Fleury e Fleury (2004, p. 30), refere-se a “...um saber agir
responsavel e reconhecido, que implica mobilizar, integrar,
transferir conhecimentos, recursos, habilidades, que agre-
guem valor econémico a organizacdo e valor social ao indivi-
duo’, associada aos verbos: saber agir, mobilizar recursos, in-
tegrar saberes multiplos e complexos, saber aprender, saber
se engajar, assumir responsabilidades, ter visao estratégica.

Segundo Zarifian (2003:137), trés elementos comple-
mentares compdem a definicdo de competéncia:

Competéncia é a tomada de iniciativa e respon-
sabilidade do individuo em situacdes profissio-
nais com as quais ele se confronta; competéncia
é uma inteligéncia prética das situagdes, que se
apoia em conhecimentos adquiridos e os trans-
forma a medida que a diversidade das situagoes
aumenta; competéncia é a faculdade de mobili-
zar redes de atores em volta das mesmas situa-
¢oes, de compartilhar desafios, de assumir areas
de responsabilidade.

Conforme Zarifian (1996), competéncia é a capacidade
do individuo em encontrar solucdes para novas situacdes. E
resultado dos seguintes fatores, acrescenta o autor (1996):



responsabilidade individual no trabalho; atitude social de
engajamento, comprometimento, envolvimento e de as-
sumir riscos; sistematizacao da reflexao no trabalho e da
aprendizagem. O conceito de Zarifian (2001) faz mencéo a
dimensao cognitiva na realizacdo do trabalho e a interacao
social que deve ocorrer.

Fleury e Fleury (2004, p. 35) diferenciam as competén-
cias em uma organiza¢ao como:

«  Competéncias sobre processos — os conhecimen-
tos sobre os processos de trabalho;

«  Competéncias técnicas — os conhecimentos espe-
cificos sobre o trabalho que deve ser realizado;

«  Competéncias sobre a organizacao - saber organi-
zar os fluxos de trabalho;

«  Competéncias de servico — aliar a competéncia téc-
nica a pergunta: qual é o impacto que este produ-
to/servico trard ao consumidor final?

- Competéncias sociais — saber ser que identifica trés
dominios dessas competéncias: autonomia, res-
ponsabilizacao e comunicacao.

A competéncia, conforme Drejer (2000), consiste na re-
lacdo dos elementos de tecnologia, pessoa, estrutura orga-
nizacional e cultura organizacional. Uma atividade para ser
reconhecida como competéncia, na linha de Sanchez et al.
(1996), deve atender a trés condic¢des: organizac¢ao, intencéo
e atingir objetivos.

Drejer (2000) destaca trés tipos de competéncias:

«  Tecnologia simples e poucas pessoas que identifica
facilmente a competéncia e tecnologia;



« Tecnologias entrelagcadas e uma grande unidade
organizacional que exigem a estrutura organiza-
cional e os processos;

«  Sistemas complexos que torne uma competéncia
complexa, dificil de imitar e mais dependente do
conhecimento.

Mills et al. (2002, p. 13) classificam as competéncias em:

«  Competéncia essencial — refere-se as atividades de
alta competéncia corporativa que sao vitais para
sua sobrevivéncia;

. Competéncia distintiva — refere-se as atividades
de alta competéncia que os clientes reconhecem
como diferencial dos concorrentes e oferecem van-
tagens competitivas;

«  Competéncia organizacional ou da unidade de ne-
gécio - refere-se as poucas atividades chaves;

«  Competéncia de suporte - refere-se a atividade
que suporta outras atividades;

- Capacidades dinamicas - refere-se a capacidade da
organizacdo adaptar suas competéncias ao longo
do tempo.

Segundo Prahalad e Hamel (1995), a competéncia es-
sencial é o conjunto de habilidades e tecnologias que habi-
lita a organizacdo proporcionar um beneficio especifico ao
cliente, envolvendo flexibilidade para mudanca e explora-
¢do de novos mercados, dificuldade de imitacdo e recursos
essenciais na producdo. As competéncias organizacionais



sd0 as que a organizagao possui em diversas areas, sendo
essenciais aquelas utilizadas para a definicdo de estratégia
competitiva. Hamel e Prahalad (1995) relacionam a compe-
téncia organizacional ao conceito de competéncias essen-
Ciais que se caracterizam: pelo valor percebido pelo cliente
(beneficio fundamental ao cliente), pela diferenciacéo frente
aos concorrentes (capacidade Unica) e pela capacidade de
expansdo (geracao de novos produtos). Logo, a competén-
cia essencial é uma fonte de vantagem competitiva.

A competitividade organizacional, conforme Praha-
lad (1997:7), advém da “habilidade de desenvolver e man-
ter competéncias essenciais”. Segundo o autor (1998), as
competéncias essenciais (fazer de melhor) sdo conjunto de
forcas, capacidades e habilidades para criar novo negdcio,
conferir vantagem competitiva, gerar valor ao cliente (per-
cebido). A identificacdo da competéncia essencial requer
(Prahalad,1997:12):

1. “Saber se a competéncia é um conjunto
Unico de habilidades que inclui um com-
ponente tecnoldgico e um componente de
aprendizagem e se esse conjunto esta pre-
sente nas multiplas unidades de negécios;

2. Verificar se outras empresas tém dificulda-
de para imitar a competéncia;

3. Descobrir se competéncia cria - e se pode
ser utilizado em - novas oportunidades de
negocio”.

Hill (1998:188) sugere “decidir qual competéncia essen-
cial [core competence] a empresa deve perseguir para satis-
fazer a necessidade dos consumidores”.



Woodruffe (1991) diferencia competency - relacionada
as caracteristicas do individuo, ou seja, ao comportamento
percebido como competente — e competence - relacionada ao
desempenho do individuo no cargo, ou seja, a competéncia é
percebida a partir do resultado alcan¢ado na area de trabalho.

Competéncia, segundo Parry (1996), envolve conheci-
mento, aptidao e atitude correlacionadas ao desempenho
laboral mensurado, dividida em soft competencies (tragos de
personalidades, valores e estilos) e em hard competencies
(habilidades exigidas para a tarefa).

Competéncia, conforme Stroobants (1997:142), é “o sa-
ber mobilizar conhecimentos e qualidades, para fazer frente
a um dado problema, ou seja, as competéncias designam
conhecimentos e qualidades contextualizados” Envolve,
continua o autor (1997), o saber (conhecimento formal), tra-
duzidos em fatos e regras; o saber-fazer que se desenvolve
na pratica cotidiana; e o saber-ser, o saber social ou do senso
comum que mobiliza estratégia e raciocinio complexo.

Para Durand (1998), competéncia envolve as seguintes di-
mensdes ou recursos interdependentes: o conhecimento (kno-
wledge) - conjunto de informacao sobre o produto ou servico,
capacidade de conhecer as possibilidades e complexidades
das atribuicbes ou capacidade de processamento e integracao
da informacao; habilidades (know-how) - o “como” executar a
atribuicdo, capacidade de agir conforme os objetivos com téc-
nica, capacidade de fazer uso produtivo do conhecimento ou
saber como fazer algo; atitude (attitude) - iniciativa ou “querer
fazer” para executar a atribuicdo ou predisposicao ao trabalho
(Brandao, 1999); considerando os aspectos cognitivos, técni-
Cos, sociais, afetivos e comportamentais aplicados no trabalho
para conotar a efetividade de uma competéncia.



Barato (1998) aponta a definicao de competéncia, a par-
tir da Escola Francesa e Britanica, “como capacidade pessoal
de articular saberes com fazeres caracteristicos de situacdes
concretas de trabalho” (BARATO, 1998:13). A Escola France-
sa ao vincular o trabalho a educacéo, centra-se no processo
sistematico de aprendizagem e considera a competéncia
como resultado da educacgdo sistematica, enriquecendo as
habilidades. Na francesa, segundo Le Boterf (1999) e Zarifian
(2001), a competéncia - diferente do conjunto de qualifica-
¢oes - sdo as realizacdes da pessoa em determinado con-
texto no trabalho. A Escola Britanica privilegia o comporta-
mento observavel e vincula a competéncia ao mercado de
trabalho e ao desempenho. Steffen (1999) inclui o sistema
norte-americano, a partir da concep¢ao comportamentalis-
ta, centra-se nos atributos individuais relacionados ao de-
sempenho. Na americana, como observa Boyatzis (1982) e
Mc Clelland (1973), a competéncia esta relacionada ao esto-
que de qualificagdes (conhecimento, habilidades e atitudes)
que credencia a pessoa a exercer determinado trabalho.

Le Boterf (1994), a partir de estudo da competéncia (sa-
ber, saber-fazer e saber-ser), apresentou as seguintes consi-
deragdes: nao é estado, pois deve ser capaz de levar a acao;
é contingencial e é um construto operatério e social. Acres-
centa o autor (1994), a competéncia depende das politicas e
préticas organizacionais que podem favorecé-la, dificulta-la
ou destrui-la. Para Le Boterf (1994), a esséncia da competén-
Cia é o saber-agir (agao), diferente do saber-fazer (comporta-
mento), pois da significacdo ao sujeito. Para o autor (1995),
competéncia é um saber-agir responsavel e reconhecido.
Para Le Boterf (2003), a competéncia combina recursos pes-
soais e recursos do meio, estes complementam aqueles.



Segundo Lustri et al. (2005), os saberes incluem o saber-
tedrico para compreender o fenébmeno, o saber-do-meio para
contextualizar e o saber-procedimental para prever como rea-
lizar. O saber-fazer incluem o saber-fazer-formalizado para uti-
lizar o saber procedimental, o saber-fazer-empirico oriundo da
pratica e o saber-fazer-cognitivo para analisar e resolver pro-
blemas. O saber-ser refere-se as competéncias comportamen-
tais. A competéncia considera os saberes nos niveis de conhe-
cimento, explicito (saber procedimental, saber tedrico, saber
fazer) ou tacito (saber empirico, saber ser, saber emocional).

A operacionalizacdo das competéncias “..ndo depende
somente do saber agir e do poder agir, ela é fortemente con-
dicionada pelo querer agir, esta ligada a motivacdo, assim
como depende também das condi¢des nas quais o indivi-
duo se encontra em seu trabalho (LE BOTERF, 2003, p. 153).

Em sintese, competéncia é “um processo continuo e
articulado de formacéo e desenvolvimento de conhecimen-
tos, habilidades e atitudes onde o individuo é responsavel
pela construcdo e consolidacdo de suas competéncias (au-
todesenvolvimento) a partir da interacdo com outras pes-
soas no ambiente de trabalho, familiar e/ou em outros gru-
pos sociais, tendo em vista o aprimoramento de sua capaci-
tacao, podendo, dessa forma, adicionar valor as atividades
da organizacao, da sociedade e a si préprio (autorealizacdo)”
(BITENCOURT, 2001, p. 230).

4.2 Competéncia Organizacional

O conceito de competéncia organizacional, apresen-
tada por Takahashi e Fischer (2010), originou-se na evolu-
¢ado do Resource Based View of the Firm — RBV, visdo baseada



em recursos, que Barney (2001) considera consistente para
identificar vantagem competitiva, pois a competéncia é
construida a partir da articulacao dos recurso.

A competéncia organizacional (competence) surgiu a
partir da evolucdo da chamada Resource Based View of the
Firm - RBV, visdo de dentro para fora. O primeiro trabalho
foi o livro Theory of the Growth of the Firm de Edith Penrose
(1959:24), concebendo a organizacdo como um conjunto
de recursos. Recurso “é algo que a organiza¢do possui ou
tem acesso, mesmo que temporario” (MILLS et al., 2002:19).
Recurso é uma potencialidade e competéncia, uma acdo.
Para Cordeiro e Pereira (2005), a RBV foi construida a partir
do pressuposto da heterogeneidade, ou seja, de que os re-
cursos podem variar entre as empresas; e da imobilidade de
recursos, ou seja, as diferencas podem ser estaveis.

Bruno-Faria e Brandao (2003), classificam as competén-
cias em profissional ou humana - relacionada ao individuo
ou a equipe de trabalho - e organizacional - relacionada a
organizacdo. A competéncia profissional, complementam os
autores (2003), associada aos demais recursos ddo origem e
sustentacdo a competéncia organizacional.

As competéncias organizacionais, conforme Lustri et al.
(2005), materializam-se nas pessoas. Para Dutra (2001) as com-
peténcias individuais e organizacionais sao interdependentes,
Ou seja, a organizacdo empresta a pessoa o seu patrimonio de
competéncias para enfrentar as diversas situacoes e a pessoa
devolve o seu aprendizado para agregar valor a organizacao.

A competéncia organizacional — core competence - refe-
re-se aos atributos da organizacdo para, conforme Prahalad
e Hamel (1990): gerar beneficios percebidos pelos clientes,
ser dificil de imitar pela concorréncia e prover acesso a di-



ferentes mercados. Na organizacdo publica, a competéncia
organizacional é um atributo para alcancar seus objetivos
estratégicos e gerar beneficios percebidos pelos clientes.
O desenvolvimento de competéncias resulta da aprendiza-
gem coletiva da organizacao (Prahalad e Hamel, 1990).

Teece, Pisano e Shuen (1997, p. 516) apresentaram as
dynamic capabilities como a “habilidade da firma para inte-
grar, construir, e reconfigurar competéncias externas e inter-
nas em direcao as mudancas ambientais”.

Sanchez et al. (1996) e Sanchez (2003), ao relacionarem
a competicao a partir da competéncia, utilizam os conceitos
de manutencao de competéncias — os ativos e as atuais capa-
cidades estdo em estado de efetividade para utilizacdo; cons-
trucdo de competéncias - criacdo ou aquisicdo de mudancas
qualitativas nos ativos e nas atuais capacidades para alcanca-
rem objetivos; alavancagem de competéncias — utilizacdo das
atuais competéncias nas oportunidades novas que provocam
mudancas qualitativas nos ativos ou nas atuais capacidades.

Nisembaum (2000) classifica as competéncias orga-
nizacionais em: competéncias basicas — é o que precisa ter
para o negocio, ndo possuem valor percebido pelo cliente
e dao o suporte necessério a implementacdo das compe-
téncias essenciais; competéncias essenciais — possuem valor
percebido pelo cliente, ndo podem ser imitadas facilmente,
direcionam o foco para os pontos fortes, alavancam novos
negocios e contribuem para o sucesso de longo prazo.

A competéncia organizacional, como aponta Le Boterf
(2003), ndo é a soma das competéncias individuais, mas o
resultado da cooperacao e sinergia — syn (junto) e ergos (tra-
balho) - entre elas.



4.3 Gestao por Competéncia

A utilizacdo da preposicao “por” na formagao de adjun-
to no termo “Gestao por competéncias” indica fim, propodsi-
to, destino e desejo. A expressao “gestao por competéncias”
da ideia do esforco gerencial para alavancar, desenvolver e
mobilizar competéncias (LE BOTERF, 1999).

A gestdo de competéncias, conforme Branddo e Gui-
maraes (2001), pode incluir ou ndo a gestao por competén-
cias, pois esta, sugere a divisdo das tarefas das equipes se-
gundo as competéncias e aquela, diz respeito a forma como
a organizacao planeja, organiza, desenvolve, acompanha e
avalia as competéncias necessdrias ao seu negdcio.

O conceito de gestdo por competéncias, conforme Du-
tra (2002), passou pelas seguintes fases:

1.0 foco inicial foi a avaliacdao do potencial e o provimen-
to de cargos, ou seja, ndo houve o rompimento com a
abordagem baseada no cargo;

2.0 segundo momento proporcionou parametros de com-
plexidade para apontar os niveis de competéncias;

3.A terceira fase, definida por Prahalad e Hammel (1990),
apontou o aspecto estratégico, identificou as competéncias
organizacionais e as individuais, a partir destas para aquelas
e apresentou competéncia como um conjunto de conheci-
mentos, habilidades, sistemas e tecnologias para criar pro-
dutos com menor custo, antecipando-se aos concorrentes.

4.A ultima fase, definida por Dutra (2002), é representada
pelo modelo que utiliza a gestdo por competéncias para
integrar a gestao de recursos humanos com a estratégia
da organizacdo, mudando as fung¢des de recursos huma-
nos no sentido de capacitar as pessoas para o desenvolvi-
mento de competéncias.



Segundo Le Boterf (2003), ha dois modelos da gestao de
competéncias na realidade organizacional: modelo baseado
na concepcao taylorista-fordista e 0 modelo baseado na pers-
pectiva da economia do saber. No primeiro modelo, a com-
peténcia se limita a execucdo de operagdes de acordo com a
prescricao; no segundo, a competéncia esta relacionada ao
saber agir. O autor (2003) identificou a passagem dos modelos
de competéncias da concepcao taylorista e fordista ao da“eco-
nomia da variedade” para inovar e renovar as competéncias.

Quadro 05: Transicdao dos Modelos de Competéncias

Concepgao taylorista e fordista Perspectiva da economia do saber
Operador Ator

Executar o prescrito Ir além do prescrito

Executar operagdes Executar a¢des e reagir a acontecimentos
Saber-fazer Saber-agir

Adotar um comportamento Escolher uma conduta

Malha estrita para identificar a com- | Malha larga para identificar a competéncia
peténcia

Gerenciamento para controle Gerenciamento pela condugao

Finalizagdo sobre o emprego Finalizacdo sobre a empregabilidade

Fonte: Le Boterf, 2003:91

4.4 Mapeamento de Competéncias

O mapeamento de competéncias objetiva identificar o
gap ou lacuna entre as competéncias necessarias e as com-
peténcias atuais. Carbone et al. (2009) delineiam uma estru-
tura metodoldgica de mapeamento de competéncias que
sera descrita a seguir.

Inicialmente, busca-se identificar as competéncias or-
ganizacionais e individuais que alcancam os objetivos ins-
titucionais (CARBONE et al., 2009: 56). Para isso, realiza-se a




pesquisa documental no planejamento estratégico, no re-
gimento interno, no estatuto e no relatério de gestdo para
analisar o conteudo da missao, da visao e dos objetivos es-
tratégicos. Bruno-Faria e Brandao (2003) indicam também a
coleta de dados com as pessoas chaves através de entrevis-
tas e/ou questionarios estruturados (Brandao e Bahry, 2005).
Nesta fase, Mager (1990) recomenda utilizar um verbo mais
0 “objeto de agdo” para determinar a competéncia, buscan-
do os comportamentos objetivos e passiveis de observacao
e mensuragao. O autor também recomendar evitar a cons-
trucao de descri¢des longas e com multiplas ideias para faci-
litar a compreenséao, ambiguidades, irrelevancias e obvieda-
des, duplicidades e abstracoes.

Na segunda fase, busca-se avaliar o grau de importan-
cia ou o peso da competéncia em relagdo a unidade admi-
nistrativa, utilizando a escala de Likert ou a escala diferencial
semantica (escala de Osgood) com os adjetivos de significa-
dos opostos nos extremos.

Na terceira fase, busca-se avaliar o dominio da compe-
téncia ou o desempenho do trabalhador, utilizando a escala
de Likert ou a escala diferencial semantica (escala de Os-
good) com os adjetivos de significados opostos nos extre-
mos. Caetano (1996) apresenta também os métodos: balan-
ce scorecard, avaliacao 360° e autoavaliagéo.

Na quarta fase, realiza-se o mapeamento do gap de
competéncia, utilizando o modelo de Borges-Andrade e
Lima (1983) que pondera a relacdo entre a caréncia indivi-
dual de dominio de determinada competéncia e a impor-
tancia dessa competéncia para agregar valor a organizacao.
O diagnéstico de necessidade de aprendizagem é realizado
na seguinte equacao (CARBONE et al., 2009: 68): N =1 (4 - D);
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onde“N”é a lacuna de competéncia ou gap, 0 “1"é o grau de
importancia de determinada competéncia e 0 “D” é o grau
de dominio do trabalhador sobre determinada competén-
cia. O grau de importéancia segue a seguinte escala Likert:
0 - nada importante, 1 - pouco importante, 2 — mediana-
mente importante, 3 — muito importante, 4 — extremamen-
te importante. O grau de dominio segue a seguinte escala
Likert: 0 - ndo domina a competéncia, 1 - domina pouco a
competéncia, 2 - domina medianamente a competéncia, 3
- domina muito a competéncia, 4 - domina plenamente a
competéncia.

Finalmente, realiza-se o desenvolvimento da compe-
téncia. Castro e Borges-Andrade (2004) afirmam que quanto
maior o “N’, maior o gap e maior a necessidade de desen-
volvimento da competéncia. Le Boterf (1997) ressalta que o
desenvolvimento de competéncia humana depende essen-
cialmente do interesse do trabalhador por aprender, de um
ambiente de trabalho que incentive a aprendizagem e do
sistema de educacado corporativa disponivel ao individuo.
Os principais fins do desenvolvimento de competéncia sao:
lotagao, recrutamento e selecdo, capacitacao e desenvolvi-
mento, designacdo ou nomeacao a funcées ou cargos co-
missionados, beneficio e incentivo, carreira e remuneracéo.




CAPITULO 05

GESTAO DO CONHECIMENTO

5.1 Conhecimento

A drea de Tecnologia da Informacdo ao modificar a for-
ma de operacao, a cadeia de valor e os processos na organi-
zagao, estara, também, mudando a natureza da competicao
para diferenciar-se com base no que sabem (recurso estra-
tégico) para obter vantagens competitivas sustentaveis.
Vasconcelos (2001) aponta também como outra vantagem
competitiva, gerir o conhecimento tacito e integra-lo ao co-
nhecimento explicito.

A aprendizagem para compreender conceitualmente
uma experiéncia, segundo Kim (1998), considera: a aquisi-
cao de habilidades avangadas (know-how), que é a execucao
eficaz do dominio de um conhecimento (Quinn et.al., 2001);
e de conhecimento ou compreensdo sistémica (know-why),
que é o conhecimento profundo, de causa e efeito, de uma
area que ultrapassa a execucao das tarefas para solucionar
problemas complexos (Quinn et.al., 2001). “E necessario
equilibrio entre aprendizagem operacional e aprendizagem
conceitual, para uma eficaz aprendizagem organizacional”
(Kim, 1998:74), pois a aprendizagem operacional ocorre no



nivel de procedimentos ou realizacdo de uma tarefa especi-
fica e a conceitual resulta de questionamentos que alteram
a estrutura dos modelos mentais.

A competéncia, segundo Fleury e Fleury (2004), resul-
ta das condicbes de aprendizagem que podem transformar
conhecimento em competéncia. Esta insere acgdo e resultado
que “mobilizar conhecimentos (...) é saber fazer uso desses
conhecimentos para encontrar, por si proprio, as boas solu-
¢6es” (ZARIFIAN, 1996, p. 7).

O conhecimento vincula a competéncia, pois, esta é um
saber agir através da mobilizacao, integracao e transferéncia
de conhecimentos e habilidades (Boterf, 1997). Para Zarifian
(2001:66), “a competéncia profissional € uma combinagéo de
conhecimentos, de saber-fazer, de experiéncias e comporta-
mentos que se exerce em um contexto preciso”.

O conhecimento cognitivo (know-what) é o dominio
basico de um conhecimento (Quinn et.al., 2001). A criativi-
dade auto-motivada (care-why) envolve a vontade, a moti-
vacao e adaptabilidade para o sucesso, conforme Quinn et.
al. (2001). O “valor do intelecto aumenta acentuadamente a
medida que se galga a escala do conhecimento cognitivo a
criatividade auto-motivada” (Quinn et.al., 2001:174).

Alvin Toffler, Peter Drucker, Peter Senge, lkujiro Nonaka
e Hirotaka Takeuchi perceberam a importancia do conheci-
mento para o desenvolvimento da organizagao.

“Todos os sistemas econdmicos estdo instala-
dos sobre uma ‘base de conhecimento’ Todas
as empresas dependem da preexisténcia deste
recurso socialmente constituido. (...) esse recur-
S0 — em parte pago, em parte explorado gratui-



tamente - é, agora, o mais importante de todos”
(Toffler, 1995:108).

“(...) para se manterem competitivas — e até mesmo
sobreviverem - as empresas deverdo converter-se
em organiza¢des baseadas em conhecimento, e
com bastante rapidez” (Drucker, 2001:19).

“A organizacdo que aprende tornou-se um

importante modismo de administracdo da pri-
meira metade da década de 90 - pelo menos a
julgar pela cobertura da imprensa especializa-
da em negdcios, pelo nimero de conferéncias
organizadas e pelo reconhecimento de insti-
tuicdes de prestigio como a American Manage-
ment Association” (Senge, 1999:19).
“A constatacdo de que o conhecimento é o
novo recurso competitivo atingiu o Ocidente
como um reldmpago. Porém toda essa conversa
sobre a importancia do conhecimento - tanto
para as empresas quanto para os paises — pouco
nos ajuda a compreender como se cria conheci-
mento” (Nonaka e Takeuchi, 1997:6)

Cervo e Bervian (1996, p.6) afirmam que “o conheci-
mento sempre implica uma dualidade de realidades: de um
lado a do sujeito cognoscente [que conhece] e, do outro, o
objeto [cognitivo] conhecido, que esta possuido, de certa
maneira, pelo cognoscente”. As autoras (1996) acrescentam
que o conhecimento pode ser abstrato, relacdo do sujeito
com o objeto geral/universal, e concreto, com o objeto in-
dividual/unico.

Nonaka e Takeuchi (1997) destacam a corrente raciona-
lista, o0 conhecimento é adquirido por deducao/raciocinio, e
a corrente empirista, o conhecimento é adquirido por indu-
¢ao/experiéncias sensoriais.



Abbagnano (1982), em relagao as interpretagdes do co-
nhecimento, destaca a relacao de identidade e semelhanca
(identidade fraca ou parcial), ou seja, a operagdo cognitiva
identifica-se com o objeto ou com sua imagem; e relacdo
cognitiva como representacdo do objeto e operacdo de
transcendéncia (a presenca do objeto na sua representacdo).

Ha diversos niveis de conhecimento: popular, teolégico,
filoséfico, cientifico, entre outros. O conhecimento popular
ou vulgar ou sensivel ou empirico ou senso comum deriva
do trato direto com o objeto e com as pessoas na experiéncia
do dia a dia, é superficial ou falivel e inexato, sensitivo ou va-
lorativo, subjetivo, assistematico, impregnado de projecdes
psicologicas, reflexivo, verificavel (Barros e Lehfeld, 1986;
Cervo e Bervian, 1996; Gil, 2010b; Lakatos e Marconi, 1983).
Segundo Cervo e Bervian (1996, p.7) sao “.. investigagoes
pessoais feitas ao sabor das circunstancias da vida ou entao
sorvido do saber dos outros e das tradi¢des da coletividade
ou, ainda, tirado da doutrina de uma religido positiva.’

O conhecimento teoldgico é relativo aos deuses e ao
sagrado. E caracterizado por ser valorativo, inspiracional e
nao verificavel, conforme Lakatos e Marconi (1983). Segun-
do Barros e Lehfeld (1986, p.52) “considera-se, neste caso,
Deus como um ser evidente a priori; 0 ser que possui a per-
feicdo, e, portanto, emana o principio vital e coordena o pla-
no existencial, através da esséncia contida na existéncia”.

O conhecimento filosofico baseia-se na reflexao, sua
hipdtese vem da experiéncia (ndo da experimentacao) e,
conforme Lakatos e Marconi (1983), pode ser caracteriza-
do como valorativo, racional, sistematico, infalivel e exato.
Barros e Lehfeld (1986, p.51) afirmam “quanto ao objeto de
conhecimento da Filosofia pode-se indicd-lo como sendo o



tudo’, pois, reforcando (1996, p.50) “etimologicamente tem-
se como expressao da universalidade do conhecimento hu-
mano, de tal forma que a Filosofia é fonte de todas as areas
do conhecimento humano”.

O conhecimento cientifico transpde o empirico ao co-
nhecer o fendmeno e suas relagdes de causa e efeito, “nessa
busca sempre mais rigorosa, a ciéncia pretende aproximar-
se cada vez mais da verdade através de métodos que pro-
porcionem um controle, uma sistematizacdo, uma revisao e
uma seguranca maior” (CERVO e BERVIAN, 1996:8). A ciéncia
possui objetivo ou finalidade, funcdo e objeto formal ou ma-
terial, caracterizando o conhecimento cientifico como real,
sistematico, contingente, verificavel, falivel e aproximada-
mente exato (LAKATOS e MARCONI, 1983).

Nonaka e Takeuchi (1997), acerca do conhecimento,
propdéem as dimensdes ontoldgica e epistemoldgica. A di-
mensao ontoldgica ocorre no nivel do individuo, do grupo,
da organizacdo e da interorganizacdo em que o conheci-
mento, criado por individuos, se manifesta. A dimensdo on-
toldgica ao contrapor o conhecimento organizacional a cria-
¢do do conhecimento individual esta relacionada aos niveis
de entidades criadoras do conhecimento (individual, grupal,
organizacional e interorganizacional), ou seja, o conheci-
mento é criado pelo individuo e ampliado pela organizacao.
A dimensao epistemoldgica trata da distingao proposta por
Polanyi (1966) entre conhecimento tacito e explicito - ex-
presso em palavras e numeros, representa a ponta do ice-
berg do conjunto de conhecimentos.

Segundo Stewart (2002), o termo “tacito” vem do latim
e significa “silencioso” ou “secreto”; ou seja, € 0 que a pessoa
conhece, mas ndo manifesta expressamente. E o termo “ex-
plicito” vem do latim e significa “desdobrado” ou “revelado”.



O conhecimento, quanto a sua natureza epistemolégi-
ca, segundo Nonaka e Takeuchi (1997), pode ser técito - pes-
soal, contextualizado e subjetivo, dificil de ser formulado e
comunicado - ou explicito (adquirido): comunicado e com-
partilhado em linguagem formal e sistematica, através de pa-
lavras, nimeros ou dados.“A criacdo do conhecimento é uma
interacao continua e dinamica entre o conhecimento tacito
e o conhecimento explicito” (NONAKA e TAKEUCHI, 1997, p.
79). As formas de conhecimento, tacito e explicito, sao mu-
tuamente complementares, interagindo uma com a outra.

O conhecimento humano, conforme Nonaka e Takeu-
chi (1997), é criado e expandido através da interacdo social
[ou conversao de conhecimento] entre conhecimento tacito
e explicito, chamado modelo de criagao do conhecimento.
Essa conversao do conhecimento ou interagao social ocorre
entre individuos para que o conhecimento tacito e o explici-
to se expandem tanto em qualidade e em quantidade.

A espiral de criacdo do conhecimento ocorre quando
“a interacdo [social e continua] entre conhecimento tacito
e conhecimento explicito eleva-se dinamicamente de um
nivel ontoldgico inferior até niveis mais altos” (NONAKA; TA-
KEUCHI, 1997, p. 62) para construir um novo conhecimento.

A criacdo do conhecimento organizacional, cuja base
€ constituida através do conhecimento tacito, ocorre em
espiral, iniciando-se no nivel individual que vai subindo e
ampliando-se em comunidades de interacao, interna e ex-
ternamente (Nonaka e Takeuchi, 1997). Os quatro modos de
conversdo do conhecimento, chamado espiral do conheci-
mento, conforme Nonaka e Takeuchi (1997), séo:



«  Socializagdo (conversao do Conhecimento Tacito
Individual em Conhecimento Tacito Coletivo) - é o
compartilhamento de experiéncias que resultara
na criacdo do conhecimento tacito. E um processo
social entre os individuos. O conhecimento com-
partilhado é resultado do processo de socializacdo
e traduzido como modelos mentais ou habilidades
técnicas compartilhadas. Disseminagdo do conhe-
cimento. O processo de aquisicao do conhecimen-
to ocorre a partir da observagdo, imitagdo e prdtica;

«  Externalizagéo (conversdo do Conhecimento Tacito
em Conhecimento Explicito) - é a articulacdo do
conhecimento tacito em conceitos explicitos. O co-
nhecimento conceitual é resultado do processo de
externalizacédo e traduzido pelo uso das metaforas
e analogias. Habilidade para criar. O processo de
criacdo do conhecimento ocorre a partir de metd-
foras, analogias ou modelos;

«  Combinagéo (conversao do Conhecimento Expli-
cito em Conhecimento Explicito) - é a sistematiza-
¢ao dos conhecimentos explicitos ou combinacgao
destes com novo conhecimento explicito através
de algo concreto. Conhecimento sistémico vem da
combinagao com a geracgdo de tecnologia ou com-
ponente (protétipo) ou modelo de nova estrutura
organizacional (arquétipo). O processo de troca e
combinacao de conhecimento ocorre a partir de
documentos, conversas, reunides ou redes de co-
municagao;



« Internalizacdo (conversao do Conhecimento Expli-
cito em Conhecimento Técito) - é a incorporacao
(adquirir) do conhecimento explicito no conheci-
mento tacito. Conhecimento operacional vem da
internalizacdo e traduzido no gerenciamento de
projetos, no processo de producdo e na implemen-
tacao de politicas. Esse processo de incorporacao
ocorre a partir do aprender fazendo.

Nonaka e Takeuchi (1997) descrevem que no processo
de socializacdo existe a necessidade de externalizar (explici-
tar) o conhecimento tacito para ser compartilhado com ou-
tras pessoas e utilizado pela organizacdo. A combinacao dos
conhecimentos explicitos pode gerar novos conhecimentos
sobre a realidade ja existente (ainda incapaz de agregar novo
conhecimento a organizagao) para internaliza-los como co-
nhecimento tacito por toda a organizac¢ao, gerando inovagao.

O processo de criagdo do conhecimento organizacional
envolve, segundo Galhano (2009), o compartilhamento do
conhecimento tdcito, a criacdo de conceitos, a justificacdo
de conceitos, a construcao de protdtipos e a nivelacao do
conhecimento.

A criagdo do conhecimento necessita de contexto apro-
priado paraintegracdo do grupo e acimulo do conhecimen-
to em nivel individual. O ambiente propicio a criacdo de co-
nhecimentos envolve, segundo Galhano (2009):

» Intencdo: aspiragdo as metas;

» Autonomia: o principio da “especificacao critica mi-
nima”de Morgan (1983) é um pré-requisito da auto-
-organizagao e uma garantia da autonomia;



» Flutuacéo e Caos Criativo: a flutuacdo é a priori di-
ficil de prever e o caos criativo ou caos intencional
aumenta a tensdo interna para focar na definicdo e
resolucdo do problema;

» Redundancia: refere-se a superposicao intencio-
nal de informacdes sobre atividades da empresa,
responsabilidades da geréncia e sobre a empresa
como um todo;

» Variedade de requisitos: a diversidade para atender
a complexidade e os desafios do ambiente.

ParaVon Krogh et al. (2001), associado ao ambiente pro-
picio para a troca e criacdo de conhecimentos é necessario
também um contexto capacitante que considere aspectos
de um espaco fisico, aspectos de um lay out [espaco virtual]
e aspectos de um espago mental [compartilhamento das ex-
periéncias, ideias e emogdes]. Os capacitadores do conheci-
mento organizacional, segundo Von Krogh et al. (2001), sao:

§ Instilar a visdo de conhecimento ajuda toda a co-
munidade organizacional a articular os novos con-
ceitos criados para concretizar a visdo de conhe-
cimento. Tal capacitador legitima as iniciativas de
criagao de conhecimento.

§ Gerenciar as conversas remete as conversas cons-
trutivas para compartilhar o conhecimento técito
na organizacao, bem como, as demais fases do pro-
cesso de criacdo de conhecimento. As conversas di-
minuem o carater pessoal para angariar contorno
grupal, induzindo novos insights compartilhados e
coletivos.



§ Mobilizar os ativistas do conhecimento enfatiza o
papel daqueles que iniciam e coordenam os pro-
cessos de criacdo de conhecimento para obter
maior participacao nas fases de justificacdo de con-
ceitos e de construcao de protétipos.

§ Criar o contexto adequado vincula-se a estrutura
da empresa para permitir as equipes de projeto in-
teragirem entre si para valorizar o conhecimento.

§ Globalizar o conhecimento local tem por objetivo
difundir o conhecimento em todos os niveis da or-
ganizagao.

Segundo Goldratt (1996), dado é um caractere que des-
creve algo sobre a realidade; informacao é um resultado ou
uma resposta a alguém. Para Stair (1998), dado é um fato
em sua forma primdria, informacéo sdo os arranjos dos fa-
tos de uma maneira significativa. Reis esclarece que dados
sdo “simbolos que ainda ndo foram interpretados” (2003:21)
e informacdo “é um conjunto de dados com significado”
(2003:22) que existe quando ha um dado num contexto es-
pecifico. Acrescenta que um conjunto de informacgdes forma
assuntos, matérias, textos, eventos entre outros.




Quadro 06: Distin¢des entre Dados, Informacao e Conhecimento.

Dado

Informacéo

Conhecimento

« Simples observacdo so-
bre estado do mundo.

+ Registro acerca de um
determinado evento para
o sistema.

« Evento fora do contexto
e sem significado para o
sistema.

+ Néo existe correlagdo
entre os fatos e suas impli-
cagoes.

+ O dado é inerte.

« Facilmente estruturado e
transferivel.

- Eapenas a representacdo
de eventos e ndo hd a cor-
relacdo e atuacdo humana
sobre eles.

+ Dados dotados de rele-
vancia e propésito.

« Conjunto de dados com
um determinado significa-
do parao

sistema.

+ Provida de determinado
significado e contexto para
o sistema, porém carece
do valor da interpretagao.

+ A informacéo é dindmica
e exige a mediacdo hu-
mana.

« Apesar de requerer uni-
dade de analise é muito
mais facil transferir do que
0 conhecimento.

- Cria padroes e ativa os
significados na mente das
pessoas e exige consenso
com relagdo ao significado.

« Informagdo valiosa da
mente

humana.

« Informagdo que devida-
mente

tratada muda o compor-
tamento do sistema.

- Possui contexto, signi-
ficado, além da reflexao,
interpretacao e sintese.

« Implica envolvimento e
entendimento ativo e estd
vinculada a agéo humana.
- Frequentemente tacito
e de dificil estruturagéo e
transferéncia.

- E 4 base das acbes inte-
ligentes e estd ancorado
nas crencas de seu deten-
tor.

Fonte: Davenport,1998.

O conhecimento, em oposicdo a informagao, segundo
Nonaka e Takeuchi (1997), envolve acao, crencas e compro-
missos, mas ambos sao especificos ao contexto (significado).
Acrescenta Nonaka e Takeuchi (1997), a informacéo é “um
meio ou material necessario para extrair e construir conhe-
cimento” (1997:63) e um “produto capaz de gerar conheci-
mento” (1997:64).

Diante do exposto sobre conhecimento e alicercado
em Cherubini Neto (2002), depreende-se que todo conhe-
cimento é um produto, saida, do “sistema cognitivo”. Assim,
de acordo com a visao sistémica, ndo se pode “transmitir” ou
“transferir” conhecimento, mas sim, informagdes que serao,
ou ndo, captadas e processadas.
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5.2 Comunicac¢ao na Criacao do Conhecimento

A comunicacgao, conforme Leite e Costa (2007), refere-
se aos fatores condicionantes do fluxo da informacédo e do
conhecimento, ao comportamento informacional dos ato-
res e suas interagdes no seio organizacional, impacto de tec-
nologias, dentre outros. E plausivel a relacdo entre a criacdo
do conhecimento e o processo de comunicacgao a ela sub-
jacente (GARVEY; GRIFFITH, 1979; ZIMAN, 1981; MEADOWS,
1999). Meadows (1999) ressalta o papel da comunicagao
para a criacdo do conhecimento.

A criacdo do conhecimento, segundo Leite e Costa
(2007), inicia considerando o que foi construido anterior-
mente, a cultura e os canais de comunicacdo em todo o ciclo
do conhecimento. O processo de comunicacdo e de conhe-
cimento, bem como, a gestdao do conhecimento estdo rela-
cionados e envolvidos pelo ambiente e a sua cultura. A cul-
tura envolve os valores, pressupostos e crencas nas relagoes
sociais e laborais no ambiente organizacional. A cultura, o
ambiente e o conhecimento interferem na dindmica das re-
lacoes e legitimam comportamentos, praticas e processos.

Garvey e Griffith (1979), Crane (1972), Meadows (1999)
e Costa (1999) entendem que o sistema de comunicagao
exerce papel preponderante para criagao, compartilhamen-
to e uso do conhecimento.

A gestao do conhecimento esta relacionada ao proces-
so de comunicacdo na organizacao (SMOLIAR, 2003; IVES et
al., 1998; THEUNISSEN, 2004), pois possuem principios com-
pativeis e objetivos convergentes, principalmente na fase de
compartilhamento ou dissemina¢ao de conhecimento.



A gestdo do conhecimento, conforme Leite e Costa
(2007), trata do planejamento e controle de a¢des (politicas,
mecanismos, ferramentas, estratégias) do fluxo do conheci-
mento tacito e explicito que engloba a gestdo da informa-
¢do, viabilizado pela comunicagado. O planejamento e con-
trole de a¢bes incluem a identificacao, aquisicdo, armazena-
gem, compartilhamento e criagdo do conhecimento tacito
e explicito.

A gestao do conhecimento engloba a gestao da in-
formacao, ou seja, quando o conhecimento é comunicado
formalmente, torna-se estrutura de informacao. Segundo Le
Coadic (2004), quando o conhecimento explicito é registra-
do, torna-se informacao.

A informagao, como parte da gestdo, é expressa tan-
to em nivel cognitivo, quanto em nivel linguistico (BELKIN,
1978, p. 81). No nivel linguistico, a informacao insere-se no
processo de comunicagao entre seres humanos. No nivel
cognitivo, a informacdo preenche uma necessidade ou lacu-
na do ser humano.

A abordagem dos Trés Mundos de Popper propde uma
relacdo entre informacdo e conhecimento (POPPER, 1975).
Brookes (1980) associa o Mundo 2 de Popper ao “conheci-
mento tacito” de Nonaka e Takeuchi (1997), bem como, o
Mundo 3 aos processos de conversdao do conhecimento de
Nonaka e Takeuchi (1997).

O Racionalismo Critico de Popper, segundo Silveira
(1997), ao ocupar-se também da teoria do conhecimento,
assim sintetizou-a:

Problema (P1) --- Tentativa de solucao (TS) (hipdtese) ---
Eliminagdo do Erro (EE) (critica) --- Novo problema (P2).



Silveira (1997) descreve que os trés mundos de Popper
é o ponto de partida da teoria do conhecimento, onde o
Mundo 2 emerge do Mundo 1 e o Mundo 3 emerge poste-
riormente. O Mundo 1 é constituido pelos objetos e esta-
dos fisicos tais como a matéria, a energia, os seres vivos e
os artefatos construidos pelo homem. O Mundo 2 é cons-
tituido pelo conhecimento subjetivo tais como os aspectos
conscientes e inconscientes, percepgdes, emocgdes, sonhos
e crencas. O Mundo 3 é constituido pelo conhecimento ob-
jetivo ou pelos conteudos de pensamento tais como toda a
cultura humana (as histdrias, os mitos, as teorias cientificas
Oou nao, 0s argumentos criticos, as matematicas, etc.). Este
mundo é uma criagao humana, um produto da mente hu-
mana, os objetos (imateriais) sao reais e podem agir sobre
o Mundo 1.

A gestao da informacao lida com parte do conhecimen-
to tacito explicitado nos processos de captura, armazena-
mento e recuperacdo. A gestdao do conhecimento sobrepde
a gestdo da informacdo quando cria e agrega valor ao co-
nhecimento.

5.3 Gestao do Conhecimento

Von Krogh; Ichijo; Nonaka (2001) consideram que o
termo “gestdao” do conhecimento inadequado por que o
controle de processos sao incontrolaveis e recomendam “ca-
pacitacdo para o conhecimento”. Fleury (1997) reconhece a
dificuldade do controle sobre o conhecimento, mas identifi-
ca as praticas gerenciais do planejamento, da organizacédo e
da avaliagdo na gestao do conhecimento.



A gestao do conhecimento objetiva “maximizar os re-
CUrsos que ja existem na empresa para que as pessoas pro-
curem, encontrem e empreguem as melhores praticas” (SCA-
VUZZI, 2002:50). Envolve o que a empresa sabe ou deveria
saber para alcancar seus objetivos estratégicos e o conheci-
mento organizacional como know-how coletivo, ou seja, o sa-
ber voltado a solucao de problemas (VASCONCELOS, 2001).

Segundo Barclay e Murray (2000), a gestao do conhe-
cimento consiste em identificar e mapear os ativos inte-
lectuais da organizacdo, gerar novos conhecimentos para
obter vantagem competitiva e disponibilizar as melhores
préticas e tecnologias para toda a organizacdo. Deve ser
uma competéncia organizacional diferenciadora para bus-
car vantagem competitiva, sequndo Sanches (2003). Confor-
me Swan, Scarbrough e Preston (1999), é todo processo de
criagdo, aquisicao, captura, partilha e uso do conhecimento
que proporciona aprendizagem e melhoria no desempenho
organizacional. A inovacgao continua é diretamente vincula-
da aos processos de gestdao do conhecimento (CHAPMAN e
HYLAND, 2004).

Crossan et al. (1999) tratam a gestao do conhecimento
como processos sociotécnicos de criacdo de competéncias
essenciais e de capacidades dinamicas que envolvem as se-
guintes fases de aprendizagem organizacional (CROSSAN
et al., 1999; CROSSAN e BERDROW, 2003): intuicdo (geral-
mente no nivel individual) relaciona-se ao reconhecimento
pré-consciente do conhecimento em func¢ao das experién-
cias individuais; interpretacao relaciona conhecimento com
mapas cognitivos individuais que produz mais insights e as
comunica; integracao relaciona-se ao desenvolvimento de
uma compreensdo compartilhada; institucionalizacdo das



rotinas e procedimentos é estabelecida e aceita em nivel or-
ganizacional a partir da interpretacao individual integrada
no conceito do grupo.

Quanto a orientacao estratégica, a gestao do conheci-
mento, conforme Hansen et al. (1999), pode ser codificada - o
conhecimento é codificado e armazenado em banco de dados
para ser utilizado por todos na organizacdo - ou personalizada
- 0 conhecimento é desenvolvido pelo individuo e posterior-
mente realiza contato direto com cada pessoa para utiliza-lo.

A gestao do conhecimento engloba o processo de pro-
tecdo do conhecimento, o processo de acumulacao do co-
nhecimento e o processo de alavancagem do conhecimento
(CHAKRAVARTHY et al., 2003).

Alavancagem do conhecimento é a utilizacdo do co-
nhecimento existente para novas tarefas. Considerando o
conhecimento que foi acumulado e protegido, a organiza-
¢ao pode alavancar esse conhecimento para obter novas
oportunidades de mercado, assegurar seu crescimento
rentdvel e sustentdvel, manter sua vantagem competitiva
e produzir novos conhecimentos que demandara um ciclo
entre as atividades de protecdo, alavancagem e acumulacéao
(CHAKRAVARTHY et al., 2003).

A acumulagdo do conhecimento constréi novas com-
peténcias organizacionais por meio da cadeia de valor. O
desenvolvimento de rotinas retém conhecimento que capa-
cita a organizacdo a elevar a eficiéncia de resposta a um pro-
blema e quanto mais firme a base de conhecimento, mais
sélida a organizacéo e sua vantagem competitiva (CHAKRA-
VARTHY et al., 2003).

A protecao do conhecimento relaciona-se a proprieda-
de de estoques de conhecimento organizacional e medidas



para evitar a imitacao que inclui patente, diminuir o turnover
e politica de sigilo (CHAKRAVARTHY et al., 2003).

Diante do exposto sobre gestdo do conhecimento e
alicercado em Galhano (2009), depreende-se que o conheci-
mento é um recurso valioso que a gestdo do conhecimento
o confere em vantagem competitiva a organizacdo. E quan-
to mais tacita, complexa e especifica a base de conhecimen-
to organizacional, mais obtém desempenho diferenciado e
vantagem competitiva.

5.4 O Ciclo PDCA na Gestao do Conhecimento

Segundo Mooney (1996), “as organizagdes comunicam
suas necessidades de novos conhecimentos aos seus mem-
bros sob aforma de problemas nao resolvidos”e Choo (2003)
reforca que os “enunciados de problemas sdo analogos a es-
pecificacdes de conhecimento e solucdes de problemas sdo
andlogos a ativos de conhecimento para as organizagoes”.

O Ciclo PDCA ou Ciclo de Shewhart ou Ciclo da Quali-
dade ou Ciclo de Deming, desenvolvido por Walter A. She-
whart na década de 30 e utilizado por Willian Edwards De-
ming a partir da década de 50, é um método de melhoria
continua voltado para a solucdo de problemas que objetiva
exercer o controle dos processos, pois conduz a a¢oes siste-
maticas para garantir a sobrevivéncia e o crescimento das
organizagdes (QUINQUIOLO, 2002).

No Ciclo PDCA, conforme Pacheco etal. (2007), a fase Plan
caracteriza-se pelo estabelecimento de plano de a¢des e con-
siste em definir os objetivos, estratégias e acdes quantificiveis
(metas), bem como, os métodos; a fase Do caracteriza-se pela



execucao do que foi planejado e consiste em capacitar-se para
implementar o que foi planejado; a fase Check compara os da-
dos obtidos com os estabelecidos nos planos para identificar
possiveis problemas a serem resolvidos; a fase Action realiza
acoes (corretivas ou preventivas ou melhorias) para solucionar
os problemas detectados e criar novos conhecimentos.

Os processos de conversao do conhecimento associam-
se ao Ciclo PDCA, conforme Pacheco et al. (2007), pois € um
método que enfatiza a socializacdo (compartilhamento),
explicitacdo (exteriorizacdo), interiorizacao (incorporacao) e
combinacao (mentalizacdo) do conhecimento.

O Ciclo de Deming, conforme Petersen (1999), ao apro-
veitar o novo conhecimento adquirido no planejamento
recairda num novo desenvolvimento, estabelecendo vinculo
com a gestdo do conhecimento. Na mesma direcdo, acres-
centa o autor ((1999), os “14 principios de Gestao” sao con-
catenados aos objetivos da gestdo do conhecimento. O ciclo
PDCA e os principios de gestdo proporcionam ciclos de cria-
¢ao de compartilhamento de conhecimento através da me-
todologia focada na melhoria continua (SCHOLL et al., 2004).

Talisayon (2002) associa o processo de aprendizagem
ao Ciclo PDCA porque também possui processo ciclico de
avaliagao e revisao das atividades realizadas, aproximando-
se a abordagem proposta por Choo (2003), “cientificamente,
a solucdo de um problema esta ligada a: percepcdo de um
resultado indesejado ou uma necessidade ndo satisfeita;
identificacao de suas provaveis causas; testes para verifica-
¢ao das relacdes postuladas”.

Linderman et al (2004) identificou que, na busca da me-
Ihoria continua, os objetivos da gestdao do conhecimento e
da gestao da qualidade sdo homogéneos quanto a criacdo




de conhecimento organizacional na forma prevista no mo-
delo de Nonaka e Takeushi (1997), assim:

O plan apreende o registro do conhecimento no
processo de desenvolvimento e atualizagao dos
padrdes através da troca de conhecimento (parti-
cipacdo ativa e busca de consenso), favorecendo:
a) a criacdo do conhecimento através da espiral do
conhecimento de Nonaka (1997), transformando o
conhecimento tacito em explicito; b) explicitacdo
do conhecimento formalmente; ¢) combinagao
(mentalizacdo) do novo conhecimento explicitado.

O do permite a transformacao do conhecimento
explicitado em conhecimento tcito através da in-
teriorizacdo (incorporacdo) na realizacao das tare-
fas e o compartilhamento do conhecimento tacito
através da socializacao.

O check e o action permitem:

criacdo do conhecimento a partir da exterioriza-
cao (explicitacdao) do conhecimento técito, trans-
formando-o em conhecimento explicito para ser
mensurado, socializado e combinado para criar
novos conhecimentos;

combinacao do conhecimento explicitado;

transformacao do conhecimento explicitado em
conhecimento tacito através da interiorizagao (in-
corporagao);

compartilhamento do conhecimento tacito através
da socializacao.




5.5 Os Principais Modelos de Gestao do Conhecimento
5.5.1 Modelo Epistemoldgico de Spender

O modelo epistemoldgico de Gestdo do Conhecimen-
to, conforme Spender (1996), abrange o conhecedor - indi-
viduo que domina determinado conhecimento - e o que é
conhecido - informacdo sobre processo, cliente e relagcbes
de trabalho - que se relacionam para possibilitar a apren-
dizagem continua, a transferéncia e o armazenamento do
conhecimento, tornando-o disponivel a todos.

O conhecimento, segundo Spender (1998), encontra-se
no individuo e na relagao social. O conceito “conhecimento
social” de Spender (1998) relaciona-se a “consciéncia coleti-
va” de Durkhein que significa

“0 conjunto de crengas e sentimentos comuns a
média dos membros de uma mesma sociedade,
ou de um grupo de pessoas, que formam um
sistema com vida prépria.” (ROCHA, 2003:35)

Rocha (2003) aponta o relacionamento do conhecimen-
to individual e social de Spender (1998) com o conhecimen-
to tacito e explicito de Nonaka e Takeuchi (1997), ou seja, o
conhecimento implicito pode ser automatico - rotineiro ou
comum que o individuo nao tem consciéncia quando utili-
za - ou coletivo — conhecimento individual compartilhado
com todos informalmente, enquanto no conhecimento ex-
plicito, o individuo sabe que sabe e pode transferir tal co-
nhecimento aos demais (ROCHA, 2003).




Quadro 07: Relacionamento do Conhecimento de Spender e Nonaka e Takeuchi

Nivel de Conhecimento Individual Social
Explicito Consciente Objetivado
Implicito Automatico Coletivo

Fonte: Spender apud Rocha (2003:35).

5.5.2 Modelo de Criacdo do Conhecimento de Nonaka e Takeuchi

Conforme Nonaka e Takeuchi (1997), o conhecimento é
a crenca verdadeira justificada e a criagdo do conhecimento
é a capacidade de criar novo conhecimento, difundi-lo na
organizacdo e incorpora-lo a produtos e servigos.

O modelo de criacdo do conhecimento objetiva (NO-
NAKA e TAKEUCHI, 1997, p. 261):

“(1) construir uma nova teoria da cria¢do do co-
nhecimento organizacional;

(2) oferecer uma nova explicacdo dos motivos
pelos quais determinadas empresas japonesas
tém sucesso na inovagao continua; e

(3) desenvolver um modelo universal de gerén-
cia que reuna as praticas gerenciais encontra-
das no Japéo e no Ocidente.”

O conhecimento aborda o conhecimento tacito e o co-
nhecimento explicito. O conhecimento tacito ou implicito
é pessoal; dificil de transferir; subjetivo; intuitivo; surge da
experiéncia (dimensdo técnica), constituindo o expertise,
know-how, bem como, dos modelos mentais (dimensao
cognitiva) para interagir com a realidade [0 que é] e o futuro
[0 que deveria ser]. O conhecimento implicito pode derivar




do resultado do processo de analise da informacdo, dos in-
sights e das intuicoes pessoais, fundamentos do processo de
inovacao e criatividade. O conhecimento explicito pode ser
formalizado, sistematizado e facilmente comunicavel.

A espiral da criagdo do conhecimento”..surge quando a
interacdo entre conhecimento tacito e conhecimento expli-
cito [dimensao epistemoldgica] eleva-se dinamicamente de
um nivel [dimens&o] ontoldgico inferior até niveis mais altos
[individual, grupal, organizacional e interorganizacional]”
(NONAKA & TAKEUCHI, 1997, p. 62). Essa dinamica recai na
conversao do conhecimento da seguinte forma (NONAKA e
TAKEUCHI, 1997, p. 80):

“Em primeiro lugar, o modo da socializacdo nor-
malmente comeca desenvolvendo um ‘campo’
de interacdo. Esse campo facilita o compartilha-
mento das experiéncias e modelos mentais dos
membros. Segundo, o0 modo de externalizacao
é provocado pelo ‘didlogo ou pela reflexdo co-
letiva’ significativos, nos quais o emprego de
uma metédfora ou analogia significativa ajuda
os membros da equipe a articularem o conhe-
cimento tacito oculto que, de outra forma, é
dificil de ser comunicado. Terceiro, o modo de
combinacdo é provocado pela colocagdo do
conhecimento recém-criado e do conhecimen-
to ja existente proveniente de outras se¢des
da organizacdo em uma ‘rede; cristalizando-os
assim em um novo produto, servi¢o ou sistema
gerencial. Por fim, o ‘aprender fazendo’ provoca
ainternalizacdo.”




As condi¢bes para criacdo do conhecimento organi-
zacional envolvem intencao, autonomia, flutuacdo e caos
criativo, redundancia e variedade de requisitos. O proces-
so proposto de criacdo do conhecimento passa pelas fases
(NONAKA e TAKEUCHI:1997, p. 95-102):

1. Compartilhamento do conhecimento tacito (so-
cializacdo): consiste na criacdo das condi¢des de
interacdo direta entre os individuos para comparti-
Ihar o conhecimento tacito, confianca, motivacoes,
emocoes, sentimentos e modelos mentais;

2. Criagao de conceitos (externalizagao): consiste da
criacdo de conceitos explicitos a partir do compar-
tilhamento dos modelos mentais tacitos através de
metaforas e analogias;

3. Justificacdo de conceitos (combinacdo): consiste
da criacdo de justificativas aos conceitos criados
através dos custos, margem de lucro ou grau de
agregacao de valor a organizacao;

4. Construcdo de um arquétipo: consiste da transfor-
macao do conceito justificado em algo concreto,
modelo de nova estrutura organizacional (arquéti-
po) ou tecnologia ou componente (protétipo);

5. Difusao interativa do conhecimento: consiste no
processo interativo e em espiral de criacdo do co-
nhecimento, no qual “..0 novo conceito, que foi
criado, justificado e transformado em modelo, pas-
sa para um novo ciclo de criacdo de conhecimento
em um nivel ontoldgico diferente [...] tanto dentro
da organizacao quanto entre organizacdes” (NO-
NAKA e TAKEUCHI, 1997, p. 101).




Miranda (2004:76-77) resumiu assim as principais con-
clusdées do modelo de Nonaka e Takeuchi:

a) a interacao do conhecimento tacito e explici-
to se da de quatro formas - socializagao, exter-
nalizacdo, combinacao e internalizacdo;

b) a criacdo do conhecimento organizacional
somente é possivel a partir da interagcao entre
o conhecimento téacito e o conhecimento expli-
cito realizada pelo individuo [segundo Nonaka
(1991), um novo conhecimento sempre comeca
com o individuo];

¢) o compartilhamento do conhecimento in-
dividual ocorre em diversos niveis ontolégicos
—individuo, grupo, organizacdo e interorganiza-
¢do - criando a espiral do conhecimento;

d) para facilitacdo do processo de criacdo do
conhecimento é necessério que a organizacdo
crie condicbes a partir da implantacdo das con-
di¢des: intencdo, autonomia, flutuacdo e caos
criativo, redundancia e variedade de requisitos;
e) o processo de criacdo de conhecimento orga-
nizacional é nao-linear e interativo, composto
de cinco fases - compartilhamento do conhe-
cimento tacito, criacdo do conceito, justificacdo
do conceito, construcao do arquétipo e difusdo
interativa;

f) o modelo mais apropriado para a geréncia no
processo de criacdo do conhecimento organiza-
cional é o middle-up-down [a responsabilidade
pela criacdo do conhecimento esta nas gerén-
cias intermedidrias para darem condicdes a alta
geréncia, aos niveis médios e a linha de frente
desempenharem papeis relevantes no proces-
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so de gera¢do do conhecimento organizacional
- tratam do conhecimento técito e explicito (MI-
RANDA, 2004:75)];

g) a estrutura em hipertexto [“A estrutura orga-
nizacional em hipertexto permite que uma or-
ganizacdo crie e acumule conhecimento eficaze
eficientemente, transformando dinamicamente
o conhecimento entre dois niveis estruturais - o
nivel de sistema de negdcios, organizado como
uma hierarquia tradicional, e o nivel de equipe
de projeto, organizado como uma forca tarefa
tipica. O conhecimento gerando nos dois ni-
veis é entdo recategorizado e recontextualiza-
do no terceiro nivel, a base de conhecimento””
(NONAKA & TAKEUCHI, 1997, p. 225)] é a mais
adequada para a criagcdo do conhecimento pois
permite a existéncia dos modos de socializacdo
e externalizacdo dentro da combinacdo de uma
hierarquia formal e uma forca-tarefa flexivel;

h) a metodologia mais eficaz na criacdo do co-
nhecimento organizacional deve ser aquela
que incorpora o uso da linguagem figurativa
e do simbolismo da metodologia japonesa e a
capacidade individual de geracdo de conheci-
mento da metodologia ocidental.

5.5.3 Modelo de Davenport e Prusak

A funcdo do modelo de Gestdo do Conhecimento é
disponibilizar o conhecimento a todos para dar suporte as
atividades laborais, ou seja, oferecer conhecimento ao invés
de “informacdo bruta” O modelo parte da seguinte premis-
sa:“..a Unica vantagem sustentavel que uma empresa tem é




aquilo que ela coletivamente sabe, a eficiéncia como ela usa
0 que sabe e a prontiddo com que ela adquire e usa novos
conhecimentos” (DAVENPORT e PRUSAK, 1998:15)

O valor do conhecimento, segundo Davenport e Prusak
(1998), esta diretamente voltado a acdo e utilizado para a
tomada de decisdo. O poder de gerar e transmitir conheci-
mentos d4 a efetividade da organizacao, pois, a sua sobrevi-
véncia depende do seu saber coletivo, da eficiéncia de uso
do que sabe e da agilidade na aquisicao e uso do novo co-
nhecimento.

Davenport e Prusak (1998) descrevem como compo-
nentes do conhecimento:

a. Experiéncia: trata do processo de capacitacdo da
pessoa na situacao real, estabelecendo inter-rela-
¢Oes entre situacdes presentes e fatos ocorridos;

b. Verdade fundamental: capacidade de avaliacao so-
bre o que seja pragmatico ou nao;

c¢. Complexidade: capacidade de utilizacdo dos as-
pectos intuitivos nas situacdes complexas;

d. Discernimento: capacidade de julgamento no con-
texto;

e. Normas préticas e intuicdo: capacidade de estabe-
lecer estratégias para a solucao de novos proble-
mas a partir de situagdes ja solucionadas por cola-
boradores mais experientes;

f.  Valores e crencas: atuam como filtros na percepcéao
das situagoes.




O modelo, conforme Davenport e Prusak (1998), conside-
ra o conhecimento organizacional como um ativo, dinamico e
movimentado pelo “Mercado do Conhecimento’, semelhante
ao mercado comercial, com as seguintes caracteristicas:

Quanto aos agentes:
comprador que busca insight e entendimento;
vendedor que possui reputagao sobre o assunto;

corretor que realiza o contato entre o comprador
e vendedor.

Onde o conhecimento pode ser comprado:

Posicdo e Escolaridade: referem-se a posicdo hierar-
quica e a escolaridade do vendedor do conhecimento;
Redes Informais: referem-se as redes de comunica-
¢ao e informacéo da organizacao;

Comunidades de Pratica: referem-se aos grupos
auto-organizados que compartilham interesses e
préticas sobre suas atividades.

Quanto aos fatores de ineficiéncia:

Informacdes limitadas: a auséncia de regras claras
para o mercado do conhecimento limita as infor-
macoes relevantes;

Conhecimento assimétrico: areas detentoras de
muito conhecimento e outras de pouco inibem o
processo de troca de conhecimento porque as pri-
meiras nao tém interesse;

Conhecimento localizado: tendéncia humana em
priorizar a compra de conhecimento a pessoas co-
nhecidas em detrimento da mais especializada.

109




iv.

Quanto as patologias:

Monopodlios: capacidade da pessoa utilizar o ex-
clusivo conhecimento corporativo para firmar sua
posicao de poder;

Escassez artificial: refere-se a dificuldade de acesso
ao conhecimento por conta da demissao ou prati-
ca de monopdlio das pessoas detentoras de exclu-
sivo conhecimento corporativo;

Barreiras comerciais: refere-se a dificuldade em
compartilhar conhecimento por deficiéncia tecno-
I6gica e resisténcia ao novo conhecimento.

A“moeda” do mercado do conhecimento é a reciproci-
dade das pessoas ajudadas, o reconhecimento dos colegas,
o altruismo do vendedor ao disponibilizar o seu saber e re-
compensas monetarias.

Miranda (2004) aponta os seguintes fatores que impac-
tam no sistema de precos no Mercado do Conhecimento:

a)

Reciprocidade: o potencial do vendedor de conhe-
cimento comprar e do comprador de conhecimen-
to vender novos conhecimentos.

Reputacao: associacdo do conhecimento a reputa-
¢ao do vendedor de conhecimento.

Altruismo: capacidade do vendedor de conheci-
mento orientar colaborador novo.

Confianca: observacdo do uso do conhecimento
repassado.

O modelo de Davenport e Prusak (1998) foca os seguin-
tes processos fundamentais:




geracao do conhecimento - a¢des para enriquecer
o estoque de conhecimento corporativo;
codificacdo e coordenacdo do conhecimento -
conversao do conhecimento em formato acessivel;
transferéncia do conhecimento - comunicacdo do
conhecimento para ser absorvido e aplicado.

Ainteracdo da organizagao com seu ambiente mobiliza
informacao, transformando-a em conhecimento. A geracao
do Conhecimento comporta os seguintes processos:

a)

Aquisicdo: a organizacdo compra o conhecimento
desejado (contrata especialista), compra outra or-
ganizagao ou desenvolve conhecimento;

Fusdo: a organizagao incorpora outra organizagao;
Aluguel: aluga-se uma fonte de conhecimento;
Recursos dirigidos: formacao de grupo para gerar
determinado conhecimento;

Adaptacao: reacao da organizagdo as mudancgas ca-
paz de gerar conhecimento entre os colaboradores
para atuar de forma proativa frente a situacoes futuras;
Redes: refere-se as comunidades — formais e infor-
mais — de pratica, sdo as “comunidades de possui-
dores do conhecimento que acabam se aglutinan-
do motivados por interesses comuns e, em geral,
que conversam pessoalmente, por telefone e pelo
correio eletrénico e groupware para compartilhar o
conhecimento e resolver problemas em conjunto”
(DAVENPORT e PRUSAK, 1998, p. 79).




A codificacdo e coordenacdao do conhecimento com-
porta a categorizacao, a descricdo, o mapeamento [identifi-
car o conhecimento relevante e fixa-lo em lista ou quadro],
a modelagem, o estimulo e a inser¢do do conhecimento
com acessivel formatacgao, adotando como principios (DA-
VENPORT & PRUSAK, 1998, p. 84):

a.”Os gerentes devem decidir a que objetivos o
conhecimento codificado ira servir ...;

b. Os gerentes devem ser capazes de identificar
o conhecimento existente nas varias formas
apropriadas para atingir tais objetivos;

c. Gerentes do conhecimento devem avaliar o
conhecimento segundo sua utilidade e adequa-
¢do a codificacdo; e,

d. Os codificadores devem identificar um meio
apropriado para a codificacdo e a distribuicao.”

Esses principios, de acordo com Davenport e Prusak
(1998, p.86) estabelecem o seguinte continuum entre o co-
nhecimento tacito (ndo passivel de ensino, nao articulado,
nao observavel em uso, substancial, complexo, ndo docu-
mentado, nao estruturado e Individual) e explicito (passivel
de ensino, articulado, observavel em uso, esquematico, sim-
ples, documentado, estruturado e coletivo).

A transferéncia do conhecimento, em Davenport e Pru-
sak (1998, p.109-115), reporta as estratégias: nao estrutura-
da ou espontanea, geralmente [conhecimento] ticito, nos
eventos naturais e informais tais como: conversas no cafe-
zinho, reunides personalizadas, workshops; e estruturada,
geralmente explicito, através de documentos e banco de
dados. A transferéncia envolve a acdo de transmissao do co-




nhecimento ao receptor potencial e a sua devida absorcao
que ocasione “alguma mudanc¢a de comportamento ou ao
desenvolvimento de alguma ideia nova que leve a um novo
comportamento” (DAVENPORT e PRUSAK, 1998, p. 123). A
eficiéncia na transferéncia do conhecimento na organizacéo
é afetada pela velocidade e viscosidade (volume) com que
o conhecimento se movimenta.

Miranda (2004: 88-89) resumiu assim as principais con-
clusées do modelo de Davenport e Prusak:

a)

b)

d)

O sucesso de projetos do conhecimen-
to depende, fundamentalmente, de uma
cultura organizacional orientada para o
conhecimento, de infraestrutura humana e
de apoio da alta geréncia;

O bom senso é importante aliado na [ges-
tdo do conhecimento], particularmente na
definicdo daimplementacdo de estratégias
para o desenvolvimento e projetos da area;
As tecnologias de comunicacéo e de infor-
macao ndo devem ser tomadas como foco
principal da gestdo do conhecimento, mas
nao devem, por outro lado, ser esquecidas
ou dispensadas;

E basico o exame da cultura da empresa
antes de estabelecer um projeto de gestdo
do conhecimento;

“A gestdo do conhecimento nao tera su-
cesso se nao houver trabalhadores e ge-
rentes cujo principal trabalho envolva
extrair e editar o conhecimento daqueles
que o tém, facilitar redes do conhecimento
e implantar e gerir infraestruturas de tec-




nologia do conhecimento” (DAVENPORT e
PRUSAK, 1998, p. 210-214);

f) “A gestdo do conhecimento é um em-
preendimento altamente politico, uma
vez que “aqueles que tém poder terdo con-
trole sobre quem sabe o qué” (DAVENPORT
e PRUSAK, 1998, p. 210-214);

g) “Conhecimento e aprendizado devem
sempre servir aos propdsitos maiores da
organizacdo. Caso contrario, na pior das
hipéteses, ele se torna um passivo e, na
melhor, uma distracdo... Uma tensdo sau-
davel entre conhecimento e acdo é a chave
do sucesso organizacional” (DAVENPORT e
PRUSAK, 1998, p. 210-214).

5.5.4 Modelo de Leonard-Barton

O modelo de Gestao do Conhecimento, segundo Leo-
nard-Barton (1992), fundamenta-se no sistema de “Labora-
torios de Aprendizagem” que sdo as organizagdes dedicadas
a criacdo e controle do conhecimento. O conhecimento e
a habilidade de uséa-lo estdo nas pessoas, nos processos e
equipamentos. O sistema estd vinculado a gestdao do conhe-
cimento e as habilidades a dimensao humana. As praticas
gerenciais e os valores agregam o conhecimento.

O sistema de criacdo e o controle do conhecimento do
“Laboratério de Aprendizagem’, sequndo Leonard-Barton
(1998), trata dos seguintes subsistemas:




a. Resolucao de problemas que envolve, conforme
Leonard-Barton (1992): o grau de liberdade do in-
dividuo para resolver os problemas percebidos na
busca da melhoria continua, a igualdade e respei-
to pelo individuo como principio e a recompensa
compartilhada como incentivo para inovar, identi-
ficar e solucionar problemas;

b. Integracdo do conhecimento interno, conforme Leo-
nard-Barton (1992), envolve o gerenciamento interno
do conhecimento que devem ser disponiveis e com-
partilhados para possibilitar o aprendizado e a edu-
cacdo para elevar as habilidades do individuo em co-
municacao e em aprender e ampliar conhecimentos;

c. Inovacdo e experimentacdo, conforme Leonar-
d-Barton (1992), envolve alargar as fronteiras do
conhecimento pela inovacdo e esta pelo desafio
ao status quo através da experimentacdo continua
e aos atuais pensamentos norteados pelo valor do
risco positivo.

d. Integracdo dos fluxos de conhecimento externo,
conforme Leonard-Barton (1992), envolve as ativi-
dades de integracdo dos conhecimentos externos,
através sistema aberto com o ambiente para inves-
tir em redes (virtuais) de aliancas externas.

O cerne do modelo, segundo Rocha (2003), estd em ge-
renciar cada atividade com seu respectivo valor fundamen-
tal, bem como, o sistema gerencial de cada um dos subsis-
temas. As habilidades de aprendizagem, os procedimentos
de gerenciamento e os valores devem estar alinhados e inter-
-relacionados (LEONARD-BARTON, 1992:35).




Uma organizacdo que aprende, conforme Garvin
(1993), é aquela habil em criar, adquirir e transferir conhe-
cimento e em posicionar-se perante novos conhecimentos.

Rocha (2003) identificou no modelo de Leonard-Barton
(1992) o eixo espaco e tempo focado no externo e interno e
no presente e futuro, respectivamente. Nonaka (1991) preo-
cupou-se com o ambiente interno e a socializagdo; Garvin
(1993) e Senge (1990) com o futuro.

Segundo Rocha (2003:53), é significativa a proposta de
mudanca organizacional que aponta a integracdo ou comple-
mentaridade entre a gestao da qualidade e da aprendizagem.

5.5.5 Modelo de Karl Sveiby

O maior patrimonio de uma organizacao, segundo Svei-
by (1998), sdo seus ativos intangiveis — os ndo contabilizados
formalmente - incluindo a capacidade futura em competir
no mercado, o grau elevado de competéncia do individuo e
a sua imagem da empresa. Sveiby (1998) chama de “empre-
sa do conhecimento” aquela que possui o valor intangivel
maior do que o contabil.

A informacdo e o conhecimento na “Sociedade Indus-
trial” ndo eram valorizadas, conforme Sveiby (1998), apesar
de essenciais para a sobrevivéncia da organiza¢ao na atual
“Sociedade do Conhecimento”.

O modelo de gestao do conhecimento de Sveiby (1998)
busca a eficcia e a sinergia dos elementos dos ativos intan-
giveis: competéncia individual, estrutura interna e estrutura
externa. A competéncia individual e a estrutura interna re-
presentam a propria organizacao e a estrutura externa a sua
sobrevivéncia.




A competéncia individual, segundo Sveiby (1998), en-
volve a experiéncia, escolaridade e a lideranga, bem como,
atrela as funcdes (procura, pesquisa, manutencao, desen-
volvimento e utilizacdo) de gestdo de pessoas a gestdo do
conhecimento. O gerenciamento das competéncias indivi-
duais deriva as seguintes receitas intangiveis, segundo Svei-
by (1998): aprendizado a partir do treinamento e desenvol-
vimento, as ideias para formulacdo da tomada de deciséo
e a motivacdo ao trabalho. Os indicadores de medicao do
gerenciamento das competéncias individuais sao, segundo
Sveiby (1998): niveis de crescimento e renovacao, eficiéncia
da gestao, grau de estabilidade interna, tempo de servico
dos individuos, nivel de escolaridade, custos dos treinamen-
tos, rotatividade da competéncia e faixa etaria.

A estrutura interna, segundo Sveiby (1998), envolve os
processos internos, tais como: softwares, modelos geren-
Ciais, as patentes e a cultura organizacional. O desenvolvi-
mento da estrutura interna esta atrelado ao relacionamento
das pessoas. O gerenciamento da estrutura interna deriva,
como receita intangivel, o modelo de transferéncia de co-
nhecimento. Os indicadores de medicao do gerenciamento
das estruturas internas sao, segundo Sveiby (1998): nimero
de funcionarios, calculo da idade da organizacao, indice de
rotatividade do pessoal de suporte e percentual de novatos.

A estrutura externa, segundo Sveiby (1998), envolve a
relagdo entre cliente e fornecedor, tais como: marcas regis-
tradas, reputacao e aimagem. O gerenciamento da estrutura
externa envolve o marketing, venda, relagées-publicas para
se relacionar com seus clientes externos. O gerenciamento
da estrutura externa deriva as seguintes receitas intangiveis,
segundo Sveiby (1998): as referéncias dadas pelos clientes,




prestigio no mercado e o pioneirismo em conhecer as ne-
cessidades dos clientes e em ofertar produtos ou servicos
inovadores. Os indicadores de medicdo do gerenciamento
das estruturas externas sdo, segundo Sveiby (1998): indice
de satisfacdo dos clientes, indicador de repeticao de com-
pras de um mesmo cliente, carteira de clientes.

5.5.6 Modelo de Teixeira Filho

A gestdo do conhecimento é, conforme Teixeira Filho
(2001, p. 23), “uma érea nova na confluéncia entre tecnolo-
gia da informacao e administracdo, um novo campo entre
a estratégia, a cultura e os sistemas de informacdo de uma
organizacdo” voltada a acéo.

O modelo de gestao do conhecimento de Teixeira Filho
(2001) destaca o mapeamento dinamico ou registro do co-
nhecimento dos negdcios, mantendo-o atualizado e dispo-
nivel; as comunidades virtuais para a integracao entre cola-
borador, especialista e cliente; 0 apoio tecnoldégico; a cultura
e a estratégia e

“pensamento sistémico, abertura cultural, cria-
tividade, propensao ao aprendizado continuo,
capacidade de comunicagao e expressao oral
e escrita, capacidade de pesquisa e andlise de
informacgdes relativas ao negdcio, propensao ao
trabalho em equipe e ao compartilhamento de
conhecimento, entre outras” (TEIXEIRA FILHO,
2001:75).




Teixeira Filho e Silva (2003) apresentam as seguintes fa-
ses de implantacao da gestdo do conhecimento:

a. Preparacdo: diagnéstico preliminar que inclui a
equipe de trabalho, cronograma e orcamento;

b. Explicitacdo: expde o registro do conhecimento ta-
cito, documentacao de processos e das melhores
praticas e a utilizacdo da internet e intranet;

c. Socializacao: disseminacgao dos conhecimentos ex-
plicitados através da intranet, reunides, palestras
entre outras;

d. Divulgacdo: desenvolvimento de projetos-pilotos;

e. Avaliacdo: medicdo dos indicadores de desempe-
nho do projeto implantado.

5.5.7 Modelo de Terra

O modelo de gestao do conhecimento de Terra (1999)
foi desenvolvido a partir de estudos em organiza¢oes bra-
sileiras, destacando (TERRA, 2001): a utilizacdo do conheci-
mento tacito nos processos de inovacao, solucao de proble-
mas e predicdo e antecipacao; estudo sistémico com reper-
cussdo no processo de aprendizagem; a estrutura organiza-
cional, os sistemas de informacao e a cultura organizacional.

O modelo estabelece 7 dimensdes da Gestao do Co-
nhecimento:

1. Visao e estratégia — atitude estratégica da alta ad-

ministracdo, a lideranca e as competéncias organi-
zacionais com metas, prazo e foco.
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2. Cultura organizacional — definida pelos seguintes
elementos (TERRA, 2001, p. 114): “caracteristicas
de ambientes e culturas criativas; a perspectiva
dos proprios funciondrios com relagcdo as normas
e valores que estimulam a criatividade individual e
aimplementacéo de novas ideias; o uso do recurso
tempo; e, a questdo dos espacgos de trabalho.”

3. Estrutura organizacional - adota “novos principios
burocréticos” para estimular a inovagao e a criativi-
dade, realcando (TERRA, 2001, p. 130):

a. Quanto a Cadeia Hierdrquica de Coman-
do: “visbes e valores; equipes autdbnomas;
coordenacdo lateral e redes informais”;

b. Quanto a Organizacdo por Fungdes Espe-
cialistas: “especialistas com multiplas habi-
lidades e organizacbes empreendedoras
dirigidas ao mercado”;

¢.  Quanto a Regras Uniformes: “direitos ga-
rantidos, instituicdo da liberdade e do sen-
tido de comunidade”;

d. Quanto a Procedimentos Uniformes:“Auto-
nomia e autogestdo, forca do mercado e os
principios éticos da comunidade”;

e. Quanto a Carreira Vertical: “carreiras basea-
das no crescimento da competéncia, cres-
cimento do pagamento por competéncia e
habilidades”;

f.  Quanto as Relagbes Interpessoais: “relacio-
namentos mais amplos, opcdes e alterna-
tivas e direcionamento para resultados”; e,

g. Quanto a Coordenacao Superior: “equipes au-
togeridas, comunicacao lateral e colaboragao”




Politicas de recursos humanos — destacar, na acao
estratégica de selecdo e recrutamento, as caracteris-
ticas de iniciativa, autonomia, criatividade e trabalho
em equipe; no treinamento, utilizacdo de técnicas de
e-learning para o autoaprendizado e o aprendizado
coletivo; na “carreira e sistemas de recompensa’, a
criacdo e o compartilhamento do conhecimento.

Sistemas de informacdo — busca o compartilha-
mento da informacdo e do conhecimento, consi-
derando (TERRA, 2001:165):

a. Sistemas de Publicacdo e Documentacao:
refere-se ao “conhecimento explicito que
pode ser facilmente acessado e publicado;

b. Expertise Maps: refere-se a banco de dados
com listas e descricbes de competéncias
de individuos de dentro e de fora da orga-
nizacdo. Isso facilitaria o compartilhamen-
to de conhecimento tacito ao permitir que
as pessoas se localizem mais rapidamente
e estabelecam o devido contato pessoal; e,

c. Sistemas de Colaboragédo: refere-se aos
sistemas que podem ser sincronos (chats,
videoconferéncia etc.) ou assincronos
(e-mail, foruns eletrénicos de discussao
etc.), permitindo que pessoas de diferentes
localidades e mesmo diferentes empresas
trabalhem colaborativamente.”

Mensuracgéo de resultados — avaliacdo dos sistemas
contabeis e na mensuracao de capital intelectual.

Aprendizado com o ambiente - através de redes de
aliancas e contato com os clientes.
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TERRA (2001, p.231-232) apresenta as seguintes conclu-
soes de seus estudos para basear a gestao do conhecimento:

a. Desenvolvimento estratégico e organizacional:
adotar a gestao do conhecimento como estratégia
competitiva;

b. Investimentos em infraestrutura tecnolégica: utili-
zar Tecnologia de Informac¢ao e Comunicagao para
conectar os individuos;

c. Cultura organizacional: monitorar o ambiente e os
valores organizacionais.

5.5.8 Modelo de Gestao na Sociedade do Conhecimento

Segundo Cavalcanti et al. (2001, p. 66), “uma empresa
tipica da sociedade do conhecimento deve procurar ter uma
estrutura de rede, orientada por processo, onde se compar-
tilhe o conhecimento”

O modelo de Cavalcante et al. (2001), a partir das ideias
de Karl Sveiby, Thomas Stewart e Leif Edvinsson, envolve
o capital ambiental, capital intelectual, capital estrutural
e capital de relacionamento, assim descritos por Miranda
(2004:99-100)

a) Capital Ambiental: refere-se ao “conjunto de
fatores que descrevem o ambiente onde a or-
ganizacdo estd inserida’, compreendendo as ca-
racteristicas socioeconémicas da regido (nivel
de escolaridade, distribuicdo de renda, taxa de
natalidade etc.), pelos aspectos legais, valores
éticos e culturais, (..) pelos aspectos governa-




mentais (grau de participacdo do governo na
economia, estabilidade politica) e pelos aspec-
tos financeiros, como o nivel da taxa de juros e a
existéncia de mecanismos adequados de finan-
ciamento a producgao”;

b) Capital Estrutural: refere-se ao “conjunto de
sistemas administrativos, conceitos, modelos,
rotinas, marcas, patentes, programas de compu-
tador’, bem como “a cultura da organizacdo, o
modo como uma determinada organizacdo tra-
balha. Sua gestdo implica em: “definir os proces-
sos do negdcio’, “estabelecer que estrutura orga-
nizacional a empresa passara a ter” e “identificar
os instrumentos de gestdo que serdo utilizados;
¢) Capital Intelectual: “refere-se tanto a capaci-
dade, a habilidade e a experiéncia quanto ao
conhecimento formal das pessoas que inte-
gram uma organizacgao. O capital intelectual é
um ativo intangivel que pertence ao préprio
individuo, mas que pode ser utilizado pela em-
presa para gerar lucro ou aumentar seu presti-
gio e reconhecimento social”; e,

d) Capital de Relacionamento: refere-se ao ca-
pital que valoriza e incentiva uma empresa a
estabelecer aliangas estratégicas com clientes,
fornecedores e parceiros, para ampliar sua pre-
senca no mercado.

5.5.9 Modelo de Gestao do Conhecimento Estratégico

O modelo de gestao do conhecimento de Choo e Bon-
tis (2002) agrega os processos de conhecimento, os niveis
de aprendizado, os tipos de capitais intelectuais e os niveis
estratégicos.




Miranda (2004:103) assim descreve o modelo de Choo
e Bontis (2002):

a organizagdo gera conhecimento por meio
dos processos de criacdo (elicitagdo do conhe-
cimento tacito), transferéncia (codificacdo e
replicacdo do conhecimento) e utilizacdo (apli-
cacdo em produtos e servicos e na tomada de
decisdo), a partir da dinamica conversao de
conhecimento tacito-explicito, entre os diver-
sos niveis ontoldgicos de aprendizagem (in-
dividual, grupal, organizacional e em redes de
organizacdes). Paralelamente, a organizacao
acumula estoque de conhecimento e capaci-
dades: o capital intelectual, que compreende
os capitais humano, estrutural e relacional. Para
que se alcance a gestao total do conhecimento,
ha que se promover a¢des, denominadas “niveis
estratégicos’, tais como: exploracgao, codificacéo
e explotacgao.




CAPITULO 06

SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE

Adotou-se estrategicamente o Sistema de Gestdo da
Qualidade - SGQ com base na NBR ISO 9001. Os direciona-
mentos primordiais sao o aperfeicoamento continuo e a sa-
tisfacdo da sociedade.

A organizacao estabeleceu, documentou, implemen-
tou e manteve Sistema de Gestao da Qualidade, buscando
sua eficacia e melhoria continua por meio de uma politica e
objetivos da qualidade. O SGQ foi estruturado nos seguintes
Macroprocessos:

+  Responsabilidade da Direcdo,

+  Gestdo de Recursos,

«  Realizacdo do Servico e Medicao,
«  Andlise e Melhoria.

Conforme o caso, também foram definidos os métodos
e os critérios necessarios para garantir a operacionalizacao e
o controle efetivo do SGQ.




A identificacdo e a descricao da sequéncia dos proces-
sos, bem como sua aplicacao e interacdes, podem ser mais
bem compreendidas no GP-SOF-01.

Figura 01: Gerenciamento de Processos

Fonte: SGI “res Qualitas” - GP-SOF-01

A determinacdo dos critérios e métodos, 0 monitora-
mento e analise necessarios a operagao e ao controle dos
processos do Sistema de Gestdao da Qualidade, inclusive
apontando acdes para atingir os resultados planejados e a
melhoria continua desses processos, foram observados nas
unidades de negdcios (UN-SOF).




Quadro 08: Planejamento de Implantacao e Desenvolvimento do SGQ

Fases

Ordem atividades

participante

metodologia

Diagnéstico Andlise das politicas, nor-| 2 | coordenador/ | Coletar dados/
mas e procedimentos exis- RD analise documen-
tentes para diagnostico tal/ definir escopo
inicial
Planejamento do Sistema| 8 | coordenador/ Workshop
de Gestdo conforme diag- RD
néstico inicial - Projeto
Gerencial/ Agenda de tra-
balho

Preparagao e Definicdo e elaboracdo da| 8 | Nucleo Quali- Workshop

planejamento estrutura e modelo de ge- dade
renciamento e controle de
documentos e registros
Minicurso de gestdao por| 12 | Comité Quali- Workshop
processos e mapeamento dade
dos processos
Elaboracdo de procedi-| 3 [ Nucleo Quali- Workshop
mentos da responsabilida- dade
de da direcdo - estrutura
organizacional e matriz de
responsabilidades e infra-
estrutura
Elaboracao da politica e| 3 | Nucleo Quali- Workshop
objetivos da qualidade dade
globais
Elaboracdo dos procedi-| 8 | Nucleo Quali- Workshop
mentos de controle de pro- dade
cesso e controle de produto
nédo conforme
Elaboracao de procedimen-| 4 | Nucleo Quali- Workshop
tos de agao corretiva e pre- dade
ventiva
Elaboracao de procedimen-| 6 | Nucleo Quali- Workshop
tos de recursos humanos — dade
capacitagao, treinamento e
descricdo de competéncia
Elaboracao de procedimen-| 6 | Nucleo Quali- | Coordenador
tos de auditoria interna dade deve selecionar

auditores internos
Elaboracdo de Instrugées| 4 | Comité Quali- [ workshop para
de trabalho dade atividades/tarefas

consideradas
criticas




atividades horas  participante metodologia

10 |[Elaboragdo do Manual da| 12 | Nucleo Quali- | Coordenador
Qualidade dade deve elaborar
manual refe-
renciando os
itens da norma e
procedimentos

elaborados
Implantacao 1 | Orientacdo para Auditorias| 4 | Nucleo Quali- Realizagdo da
e avaliacao internas dade auditoria interna
2 |Orientagdo para solugées| 2 | Nucleo Quali- | Realizacdo das
de Nao conformidades dade agoes corretivas

3 |Orientagdo para reunides| 2 | Nucleo Quali- | andlise critica do

de analise critica dade SGQ
Avaliagao 1 |Acompanhar a auditoriade| 4 | Comité Quali- | Realizagdo da
final e certifi- certificacao dade auditoria externa

cagao
Fonte: SGI “res Qualitas”

Escopo:

O escopo do Sistema de Gestdao da Qualidade - SGQ
abrangeu o seguinte macroprocesso:

«  Planejamento, Organizacdo, Coordenacao e Con-
trole da Administracdo Orcamentdria, Financeira e
Contabil.

A excecao dos requisitos da Norma de Referéncia 7.3
(Projeto e desenvolvimento), 7.5.2 (Validagdo dos Processos
de Producao e Fornecimento de Servico) e 7.6 (Controle de
Dispositivos de Medicao e Monitoramento), todos os demais
foram aplicados no Sistema de Gestdo da Qualidade. As jus-
tificativas se encontram nos respectivos requisitos.




Objetivo:

Comunicar a politica, objetivos, procedimentos e outros
documentos da qualidade utilizados no Sistema de Gestdo
da Qualidade paraimplementar as atividades necessdrias ao
atendimento dos requisitos da Norma NBR ISO 9001.

Documentacao:

Os documentos do Sistema de Gestdo da Qualidade
sdo declaracées documentadas da politica da qualidade,
dos objetivos da qualidade e do manual da qualidade. To-
dos sdo procedimentos necessarios para assegurar o plane-
jamento, a operacdo e o controle eficazes de seus processos
e registros requeridos pela Norma NBR ISO 9001.

Manual da Qualidade:

O Manual da Qualidade, MQ-01, objetiva descrever as
linhas gerais do Sistema de Gestdo da Qualidade, com base
nos requisitos da Norma NBR ISO 9001, e busca demonstrar
a capacidade de atendimento aos requisitos do cliente. Este
Manual é emitido pelo Nucleo da Qualidade, ao qual cabe a
guarda do original, o controle, a disposicao e a garantia de
sua disponibilidade. Nele sdo descritas a politica e os objeti-
vos da qualidade, e sdo definidos os escopos, as atribuicdes
e as responsabilidades das unidades envolvidas, bem como
os requisitos do SGQ.

Controle de Documentos:

O controle de documentos esta estabelecido e mantido
em procedimento documentado, PS-01, quanto a elabora-




¢ao, identificacdo, andlise critica, revisdo, aprovacao e, ainda,
ao controle de obsolescéncia, a manutencao, guarda, utiliza-
¢ao e implantacao de documentos do SGQ, garantindo-se o
acesso a versao atualizada dos documentos na intranet.

Controle de Registros:

Os registros da qualidade sao estabelecidos e mantidos
em procedimento documentado, PS-01, quanto a sua iden-
tificacdo, armazenamento, protecéo, recuperacéo, tempo de
retencédo e descarte, fornecendo evidéncias da conformida-
de e da efetiva operacdo do SGQ.

6.1 Plan - RESPONSABILIDADE DA DIRECAO (Requi-
sito 5)

A Alta Direcdo estd comprometida com a implemen-
tacdo, o desenvolvimento e a melhoria continua do SGQ,
demonstrados por meio do atendimento aos requisitos do
cliente, bem como pelos estabelecimentos da politica e dos
objetivos da qualidade, realizacdo de reunides de analise criti-
ca, assim como disponibilidade de recursos e da comunicacdo
a organizacao, referente a importancia da satisfacdo do clien-
te. Foi aprovada, por unanimidade, a Resolucao N° 336, 10 de
dezembro de 2007, para marcar o comprometimento da Alta
Direcdo com a qualidade dos servicos junto a sociedade.

Art. 1° Fica instituido o Programa da Qualidade
na Secretaria do Tribunal e nos Cartérios Elei-
torais do Ceard, para estabelecer, documentar,
implementar e manter o Sistema de Gestao da




Qualidade - SGQ, com vistas a eficicia e a me-
Ihoria continua dos processos desenvolvidos no
ambito de cada escopo.

Art. 2° O Tribunal Regional Eleitoral do Ceara
adotara o Sistema de Gestdo da Qualidade com
base na NBR ISO 9001, direcionado ao aperfei-
¢oamento continuo e a satisfacdo da sociedade.
Art. 3° A Presidéncia do Tribunal providenciara
a implementacdo, o desenvolvimento e a me-
Ihoria continua do Sistema de Gestdao da Qua-
lidade, assim como com o fornecimento de re-
cursos necessarios a implantacdo, manutencéo
e melhoria continua da eficacia do SGQ.

Foco no Cliente:

As necessidades de nossos clientes sao determinadas,
traduzidas em requisitos internos e atendidas com o objeti-
vo de alcancar a sua satisfacdo (conforme itens 7.2.1 e 8.2.1

do MQ-01).

MQ-01

7.2.1. Determinagao de Requisitos Relacio-
nados ao Servigo

A determinacdo e a andlise critica dos requi-
sitos relacionados ao servico estdo definidas
nos seguintes sistemas, considerado o escopo
da administracdo orcamentdria, financeira e
contdbil:: Sistema Integrado de Administracdo
Financeira Federal (SIAFI), Sistema de Acompa-
nhamento de Documentos e Processos (SADP),
Sistema Integrado de Dados Orcamentarios (SI-
DOR), Sistema de Informag¢des Gerenciais e de




Planejamento (SIGPLAN), bem como na legisla-
¢ao pertinente.

[..]

Satisfacdo dos Clientes

O Tribunal Regional Eleitoral do Ceard imple-
mentou e mantém pesquisa de satisfacdo de
seus usudrios internos (PCI-01) e externos (PCE-
01), com o objetivo de monitorar informagdes
sobre a percepcdo do cliente quanto ao cum-
primento dos requisitos por parte das unidades
envolvidas nos escopos.

Politica da Qualidade:

A politica da qualidade, instituida pela Resolucao
336/2007, esta assim enunciada:

Art. 5° O Programa adotard como politica da
qualidade: administrar as elei¢cbes com transpa-
réncia e seguranga no processo eleitoral; prestar
jurisdicdo célere e eficaz; promover a melhoria
continua dos processos e servicos, fortalecendo
a democracia no pais.

Objetivos da Qualidade:

Da politica da qualidade, instituida pela Resolucao
336/2007, extraem-se os seguintes objetivos:

Art.5°[..]
§ 1° O Programa terd os seguintes objetivos, ex-
traidos da politica da qualidade:




| - garantir a satisfacdo dos clientes internos
e externos;
Il — investir na qualificacdo profissional de
seus servidores;
Il - buscar a celeridade dos servicos;
IV - obter a eficécia da realizacdo do servico;
V - assegurar a melhoria continua do Siste-
ma de Gestdo da Qualidade.
§ 20 Esses objetivos serdo desdobrados em indi-
cadores, no ambito de cada processo certificado.

Planejamento da Qualidade:

O planejamento do SGQ e os objetivos da qualidade
sdo estabelecidos conforme a politica, de maneira a assegu-
rar o atendimento dos requisitos do servico e da integridade
do Sistema, inclusive no caso de alteracbes.

Os indicadores referentes ao Sistema sao tratados e re-
vistos nos documentos PIN-SOF-01 e IND-SOF.

Responsabilidade e Autoridade:

O Nucleo e o Comité da Qualidade foram instituidos
por Portarias. O Nucleo da Qualidade, que atua no nivel
estratégico, é composto pelos Representantes da Direcdo,
Coordenadores da Qualidade (RD) e convidados envolvidos.
O Comité da Qualidade é composto pelos gestores de nivel
tatico e operacional, Representante da Direcdo e Coordena-
dor da Qualidade (RD) das areas envolvidas nos escopos.




Representante da Direcao:

Os Representantes da Direcdo foram designados por
Portaria. Nos termos da Norma de referéncia, o Representan-
te da Direcéo, independentemente de outras atribuicbes, é
o responsavel por:

a. assegurar que 0Ss processos necessarios ao SGQ
sejam estabelecidos, implementados e mantidos;

b. relatar a alta direcdo o desempenho do SGQ e qual-
quer necessidade de melhoria, e

c. garantir a promocgao da conscientizacao dos requi-
sitos do cliente em toda a organizacéo.

Comunicagao Interna:

As definicdes com relacdo a politica de comunicacao
interna sdao de responsabilidade do Nucleo da Qualidade, e
ocorrem principalmente por correio eletronico e intranet.

Analise Critica pela Direcao:

A andlise critica abrange a avaliacao da eficacia do Sis-
tema de Gestao da Qualidade em atender aos requisitos da
NBR SO 9001, a politica e aos objetivos da qualidade estabe-
lecidos neste Manual.

A Alta Direcdo deve analisar criticamente o sistema de
gestao da qualidade da organizacdo, anualmente, ou ex-
traordinariamente com pauta especifica, para assegurar sua
continua pertinéncia, adequacao e eficacia. Essa andlise cri-
tica deve incluir a avaliagao de oportunidades para melhoria




e necessidade de mudangas no sistema, incluindo a politica
da qualidade e os objetivos da qualidade.

Para subsidiar a andlise critica pela Alta Direcao, o Nu-
cleo da Qualidade se reunira e elaborara a Ata de Reunido de
Analise Critica, AAC-SOF, com a participacdo de:

a) responsdveis pelas unidades administrativas envol-
vidas;

b) representantes do Nucleo da Qualidade;

¢) representantes da direcdo, inclusive coordenadores
da qualidade (RD); e

d) convidados.

Entradas para a Analise Critica:

Na reuniao de analise critica do Sistema de Gestao da
Qualidade sao analisados:

a) resultados de auditorias;

b) realimentacao de cliente;

¢) desempenho de processo e conformidade de servicos;
d) situacdo das agcdes preventivas e corretivas;

e) acompanhamento das a¢des oriundas de analises
criticas anteriores pela direcao;

f) mudancas que possam afetar o Sistema de Gestdo
da Qualidade; e

g) recomendacgodes para melhoria.




Saidas da Analise Critica

As saidas das reunides de andlise critica, previstas na
Ata de Reunido de Analise Critica, incluem decisées e acdes
referentes a:

a) melhoria da eficacia do Sistema de Gestao da Qua-
lidade e de seus processos,

b) melhoria do servico em relacdo aos requisitos do
cliente, e

¢) necessidade de recursos.

6.2 Plan - GESTAO DE RECURSOS (Requisito 6)

Os recursos necessarios a implantagao, manutencao e
melhoria continua da eficacia do SGQ, bem como ao aumen-
to da satisfacdo do cliente mediante atendimento aos seus
requisitos, foram garantidos pela Alta Administragao.

A norma referida neste manual considera necessarias trés
classes de recursos: humanos, infraestrutura (instalagdes, equi-
pamentos, software, hardware, entre outros) e ambiente de tra-
balho (fatores que cercam e envolvem o espaco de trabalho).

Recursos Humanos:

O Sistema de Gestao por Competéncias, integrado ao
SGQ, garante as competéncias indispensaveis do pessoal que
executa trabalho afeto a qualidade do servico, através da area
de Gestéo de Pessoas, tendo como base a educacao, o treina-
mento, o desenvolvimento, as habilidades e as experiéncias
apropriadas, segundo disposto no documento PS-03.
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Infraestrutura:

As instalagdes prediais sdo determinadas, providas e
mantidas (monitoradas) pela drea de Administracao de Ser-
vicos Gerais, de maneira a garantir uma infraestrutura que
atenda aos requisitos do servico, segundo disposto no do-
cumento PS-06.

As unidades dos escopos ocupam espaco fisico com
estacdes de trabalho compostas de computadores, mesas,
cadeiras, aparelhos de ar-condicionado, méveis e armarios
para arquivo de documentos, telefones, fac-similes, impres-
soras e softwares adequados as exigéncias de cada setor. A
area de Tecnologia da Informacao fornece a tecnologia em
softwares, gerencia constantemente os sistemas, a rede, os
bancos de dados, bem como oferece suporte técnico e ma-
nutenc¢ao aos equipamentos de informatica, segundo dis-
posto no documento PS-06.

PS-06

1.  OBJETIVO

Estabelecer diretrizes para aquisicao de servi-
¢os, de materiais e equipamentos, de maneira
a assegurar que os produtos e servicos adquiri-
dos estejam em conformidade com os requisi-
tos especificados.

2. APLICACAO

O disposto neste procedimento aplica-se ao Sis-
tema de Gestao da Qualidade.

3.  RESPONSABILIDADE

3.1 Cabe aos Secretérios, através de Comunica-
¢ao Interna ou de Sistema Especifico:

a) Solicitar a Secretaria de Tecnologia da Infor-
macao (STI) equipamentos de informatica;




b) Solicitar a Secretaria de Administracdo (SAD)
materiais permanentes e de consumo, bem
como a contratacdo de servicos diversos;

¢) Solicitar a Secretaria de Gestdo de Pessoas
(SGP) treinamentos, desenvolvimentos, con-
gressos, semindrios e outros eventos da area de
educacdo organizacional.

3.2. Cabe ao Secretério de Tecnologia da Infor-
magao:

a) O fornecimento de equipamentos e de servi-
¢os, bem como, avaliar seus fornecedores, equi-
pamentos adquiridos e servicos realizados;

b) Garantir o suporte técnico em servicos inter-
nos de informatica.

3.3. Cabe ao Secretario de Administragao:

a)0 fornecimento de materiais permanentes e
de consumo, a contratacdo de servicos, e

b) A avaliacdo dos materiais adquiridos, dos
servicos realizados e dos respectivos fornece-
dores;

) Assegurar a realizacao das atividades de ma-
nutencdo predial.

3.4. Cabe ao Secretdrio de Gestao de Pessoas:
a) Assegurar a realizacdo ou contratacdo dos
eventos da drea de educacdo organizacional.

b) Avaliar os servicos realizados e respectivos
fornecedores;

c) Sempre que cabivel, controlar a frequéncia
aos eventos de educacdo organizacional.




Ambiente de Trabalho:

Além de disponibilizar infraestrutura necessdria a ma-
nutenc¢ao do SGQ, ha acdes que visam a satisfacao dos ser-
vidores, dentre elas:

a) A¢oes de prevencao de doencas do trabalho e de
promocdo da saude;

b) Disponibilizacdo de recursos materiais e mobiliario
adequados para a realizacdo do trabalho.

6.3 Do - REALIZACAO DO SERVICO (Requisito 7)

A realizacado do servico ocorre na Unidade de Negécio
que em regra tem origem na Unidade Administrativa da or-
ganizagdo. A Unidade Estratégica de Negdcios ou Unidade
de Negdcio como técnica de gestdo é um segmento do ne-
gocio que possui seus préprios planos, ativos, receita e cus-
tos para criar valor a clientes na forma de produtos e servi-
¢os. O SGQ tem seis Unidades de Negdcios.




Figura 02: Unidade de Negdcio Programacao Orcamentaria

Fonte: SGI “res Qualitas” - UN-SOF-01

Figura 03: Unidade de Negocio Acompanhamento e Execucao Orcamentaria

Fonte: SGI “res Qualitas” - UN-SOF-02




Figura 04 - Unidade de Negécio Programacao e Execugao Financeira

Fonte: SGI “res Qualitas” - UN-SOF-04

Figura 05: Unidade de Negécio Contabilidade

Fonte: SGI “res Qualitas” - UN-SOF-03




Figura 06: Unidade de Negdcio Analise e Conformidade Contabil

Fonte: SGI “res Qualitas” - UN-SOF-05

Figura 07: Unidade de Negocio Informagoes Financeiras

Fonte: SGI “res Qualitas” - UN-SOF-06




Planejamento da Realizacao do Servico:

Planejou-se e desenvolveu-se 0s processos necessarios
e/ou vidveis para a realizacdo dos servicos. Esse planejamen-
to é consistente com os requisitos de outros processos do
Sistema de Gestao da Qualidade.

As atividades sdo realizadas e planejadas por meio de
procedimentos e instrucdes, envolvendo os processos ne-
cessdrios para a realizacdo dos servicos. Durante o planeja-
mento, sao consideradas as informacdes para definicao dos
objetivos da qualidade.

Processos Relacionados a Clientes:

Determinagao de Requisitos Relacionados ao Servico

A determinacao e a andlise critica dos requisitos rela-
cionados ao servico foram definidas nos seguintes sistemas,
considerado o escopo da administragcdo orcamentaria, fi-
nanceira e contabil: Sistema Integrado de Administracao Fi-
nanceira Federal (SIAFI), Sistema de Processo Administrativo
Digital (PAD), Sistema Integrado de Planejamento e Orca-
mento (SIOP), bem como na legislacdo pertinente.

Analise Critica dos Requisitos Relacionados ao Servico

Utilizou-se sistemas (SIAFI, PAD, SIOP) para efetuar a
andlise dos requisitos relacionados ao servico. Também sao
considerados os registros do Sistema e a legislagao perti-
nente.




Comunicagao com o Cliente

Os principais canais de comunicagdao com o cliente sao:
telefone, correio convencional, comunicagbes internas e o
correio eletronico.

Nas reunides do Nucleo da Qualidade sao analisadas
e tratadas sugestdes e reclamacgdes, encaminhando-se res-
postas aos clientes, realimentando, assim, o SGQ.

Projeto e desenvolvimento:

Toma-se por referéncia a NBR I1SO 9000, que define pro-
jeto e desenvolvimento como “conjunto de processos que
transformam requisitos em caracteristicas especificadas ou
na especificacdo de um produto, processo ou sistema”. Sob
esse enfoque, a natureza dos processos desenvolvidos ndo
contempla atividades de projeto e desenvolvimento, por
nao haver transformacéo significativa de seus requisitos.

Aquisicao:
Processo de Aquisicdo

O processo de aquisicao é estabelecido e mantido em
procedimento documentado (PS-06).

PS-06
4, DESCRIGCAO DAS ATIVIDADES

4.1. Qualificacdo de Fornecedores

Todas as unidades do Tribunal Regional Eleitoral do
Ceara nao envolvidas no escopo e que fornecem
insumos para a realizagdo do trabalho séo conside-

144




radas fornecedoras institucionais. Nao cabe a des-
qualificacdo de fornecedores institucionais.

A qualificacdo e a desqualificacdo dos fornece-
dores externos ficam a cargo dos Secretarios de
Administracdo, de Gestdo de Pessoas e de Tec-
nologia da Informacéo, conforme suas respecti-
vas responsabilidades.

4.2. Aquisicdo de Materiais, Equipamentos e
Servigos

As aquisicdes de materiais, equipamentos e
servicos sao realizadas pela Secretaria de Ad-
ministracdo. As aquisicbes de equipamentos e
servicos de informatica sdo realizadas pela Se-
cretaria de Tecnologia da Informacéo. As solici-
tagdes de equipamentos e de eventos de edu-
cacdo educacional sdo dirigidas a Secretaria de
Gestdo de Pessoas.

4.3. Verificacdo do Produto Adquirido

Toda aquisicdo do Tribunal Regional Eleitoral
do Ceara se sujeita a verificacdo no recebimen-
to pelo agente responsdvel. Posteriormente, a
verificagdo dos produtos ou servigos adquiridos
ou contratados se da pelos respectivos gestores
de contratos ou pelo solicitante que verifica se
o produto ou servico atendem as especifica-
¢bes definidas, ou pelos setores com atribuicdo
regimental para essa verificacdo e recebimento,
os quais, em caso de conformidade, apordo o
“atesto” nas notas fiscais ou recibos correspon-
dentes, possibilitando assim a aceitagcao e con-
sequente pagamento. No caso de material de
consumo, a Secretaria de Administracdo forne-
ce-o com qualidade garantida.




O Tribunal Regional Eleitoral do Ceard obedece a Lei n.
8.666, de 21 de junho de 1993, que regulamenta o art. 37,
inciso XXI, da Constituicao Federal, instituindo normas para
licitagdes e contratos da Administracdo Publica, e a Lei n.
10.520, de 17 de julho de 2002, que institui, no ambito da
Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios, nos termos do
art. 37, inciso XXI, da Constituicao Federal, a modalidade de
licitacdo denominada pregao, para aquisicao de bens e ser-
Vigos comuns.

As obras, servicos, compras, alienagdes, concessoes,
permissdes e locacdes da Administracdo Publica, quando
contratadas com terceiros, serdao necessariamente precedi-
das de licitacao.

Informacgdes de Aquisicao

Nenhuma compra sera feita sem a adequada caracteri-
zacao de seu objeto e indicacdo dos recursos orcamentarios
para seu pagamento, sob pena de nulidade do ato e respon-
sabilizacdo de quem lhe tiver dado causa.

As informacgoes sobre aquisicoes sao especificadas nos

pedidos respectivos pelas unidades administrativas do Tri-
bunal.

No Sistema Integrado de Administracdo de Servicos
Gerais (SIASG) inclui-se o Sistema de Cadastro Unificado de
Fornecedores (SICAF), que inscreve os fornecedores sob cri-
térios definidos para qualificacdo. O Sistema de Catalogacédo
de Material (CATMAT) e o Sistema de Catalogacao de Servico
(CATSER) estipulam as caracteristicas e especificagdes dos
produtos e servicos.




Verificacdo do Produto/Servico Adquirido

Os produtos e servicos adquiridos séo verificados pe-
los respectivos Gestores de Contrato designados através de
Portaria, ou pelos beneficiados que atestam as notas fiscais
ou recibos. Os produtos e servicos adquiridos sao verifica-
dos e conferidos no ato de seu recebimento para garantir a
qualidade e a satisfacdo dos clientes.

Producao e Fornecimento de Servico:
Controle de Producao e Fornecimentos de Servicos

Os controles dos servicos sdo realizados e registrados
nos diversos sistemas existentes, tais como o PAD, SIAFI,
SGRH, SIOP, avaliagcbes de cursos e outros meios apropria-
dos. A realizacdo e o controle dos servicos sdo executados
sob condi¢des controladas, previstas principalmente nas
Instrucdes de Trabalho.

Validacdo dos Processos de Producdo e Fornecimento de
Servico

O Sistema de Gestdo da Qualidade ndo contempla
atividades de validacao de processos de fornecimento de
servico, porque é possivel verificar por monitoramento ou
medicao a saida resultante do processo.

Identificacao e Rastreabilidade

Os sistemas referidos no item “Determinacédo de Requi-
sitos Relacionados ao Servico” permitem a identificacao e
rastreabilidade do servico de varias formas, tais como o tipo




de documento, o nimero de protocolo e as partes interes-
sadas.

Propriedade do Cliente

O documento fornecido pelo cliente é a nota fiscal, re-
cibo e demais que constituam o processo administrativo,
sendo verificados conforme disposicdes legais e regulamen-
tares e preservados de danos e extravio.

Preservacédo do Produto

Preserva-se aconformidade dos produtos manuseando-
-0s corretamente a fim de evitar sua deterioracao. Sdo arma-
zenados adequadamente, visando protecdo contra agentes
externos como poeira, umidade, extravios. Os produtos sao
identificados apropriadamente para facilitar a localizacdo.
Se necessario, sera preservado o sigilo de informacbes co-
letadas junto aos clientes, as quais ndo serao inseridas nos
sistemas de dados.

Controle de Dispositivos de Medi¢cao e Monitora-
mento:

Considerando a natureza dos processos desenvolvidos
No escopo, os quais contém atividades manuais (tratamento
de documentos e processos) e trabalho intelectual, ndo sdo
aplicaveis dispositivos de medicdo e monitoramento na for-
ma descrita pela Norma.




6.4 Check e Act - MEDICAO, ANALISE E MELHORIA
(Requisito 8)

Foram mantidos procedimentos documentados para
monitoramento, medicado, e andlise do SGQ, com vistas a
demonstrar a conformidade do produto, a assegurar a con-
formidade do SGQ e a melhorar continuamente sua eficacia.

Medicao e Monitoramento:

Satisfacao dos Clientes:

Implementou-se e manteve pesquisa de satisfacao de
seus usuarios internos (PCI-01) e externos (PCE-01), com o
objetivo de monitorar informagdes sobre a percepcao do
cliente quanto ao cumprimento dos requisitos por parte das
unidades envolvidas nos escopos.

Auditoria Interna:

Foi estabelecido e mantido procedimento documen-
tado, PS-04, para a preparacao e realizacdo das auditorias
internas da qualidade, elaboracao de relatérios e acompa-
nhamento da implementacédo das acoes.

PS-04

1. OBJETIVO

Estabelecer diretrizes para a preparacao e a reali-
zacdo de auditoria interna, a fim de garantir que
o Sistema de Gestdo da Qualidade esteja em
conformidade com os requisitos da norma de re-
feréncia, com as disposi¢des planejadas e se en-
contra efetivamente implementado e mantido.
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2. APLICACAO
Todos os processos pertencentes a estrutura do
Sistema de Gestdo da Qualidade.

3. DEFINIGOES

4. RESPONSABILIDADE

4.1 Do Coordenador do Sistema de Gestao

da Qualidade:

a. Manter este Procedimento;

b. Acompanhar os auditores;

¢.  Proveraequipe auditora de todos os recur-
SOS necessarios para assegurar um proces-
so de auditoria eficaz;

d. Cooperar com a equipe de auditoria.

4.2 Cabe ao Auditor Lider:

a. Coordenar a equipe auditora;

b. Planejar a auditoria, emitindo o Plano de
Auditoria Interna - PAI;

c. Coordenar as reunides de abertura e de en-
cerramento;

d. Elaborar e entregar o Relatério de Auditoria
Interna - RAl ao Coordenador da Qualidade.

4.3 Cabe aos Auditores:

a. Preparar as auditorias internas;

b. Acompanhar as atividades executadas e
verificar perante os servidores a aplicacdo
da documentacdo e a adequacao do Siste-
ma de Gestao da Qualidade;

¢. Analisar e registrar todas as observacdes
relevantes e consolidar parecer consensual
sobre a auditoria.



4.4 Cabe ao Nucleo da Qualidade:

a. Indicar e selecionar os integrantes da equi-
pe auditora;

b. Realizar andlise critica das nao-conformi-
dades identificadas nas auditorias em con-
junto com a unidade envolvida, descreven-
do as causas geradoras, o tipo de acdo a ser
adotada e o plano a ser implementado;

As auditorias internas tém por objetivo determinar se o
Sistema de Gestao da Qualidade esta implementado em con-
formidade com as disposicoes planejadas, com os requisitos
da Norma de referéncia e com os requisitos do préprio SGQ.

As atividades de auditoria interna sdo executadas por
pessoal qualificado e independente daqueles que tém res-
ponsabilidade direta pela area auditada.

Os resultados das auditorias internas sdo registrados
em relatorios especificos e levados ao conhecimento dos
responsdveis pelas dreas auditadas, e visam gerar agdes cor-
retivas ou preventivas. Tais relatérios servirdo, ainda, como
fonte de informacéao para as reunides de andlise critica.

PS-04

5. PROCEDIMENTOS APLICAVEIS

Procedimento de Sistema de Ac¢ado Corretiva,
Preventiva e Melhoria. PS-02

6. DESCRICAO DAS ATIVIDADES

6.1 Programacao de Auditorias

As auditorias internas sao realizadas ordinaria-
mente uma vez por ano, preferencialmente no
més de junho, e extraordinariamente, conforme
decisdo do Nucleo da Qualidade.




6.2 Selecao e Qualificacao de Auditores

Com a antecedéncia necessdria, é selecionada a
equipe de auditores internos, buscando garan-
tir a objetividade e a imparcialidade no proces-
so de auditoria. Os auditores ndo auditam suas
préprias atividades. Apresentam qualificacdo
especifica evidenciada por meio de certificado
de curso da Qualidade.

6.3 Preparacao de Auditorias

A preparacao da auditoria interna obedece aos

seguintes passos:

a. Obtencdo de detalhes sobre a auditoria
(objetivo, tipo, escopo, tempo de duragao);

b. Andlise de informacbes sobre auditorias
anteriores;

¢. Andlise de informacdes sobre a situacdo
dos processos a serem auditados;

d. Obtencéo de informagdes/documentos do
Sistema de Gestao da Qualidade;

e. Elaboracdo do Plano de Auditoria Inter-
na que podera ser revisto pelo Nucleo da
Qualidade;

f.  Entrega do Plano de Auditoria Interna ao
coordenador da Qualidade;

g. Reunibes preparatérias da equipe auditora.

6.4 Execucao de Auditoria

A primeira etapa da auditoria é a reunido de

abertura, realizada com os seguintes objetivos:

a. Apresentar a equipe auditora ao Nucleo da
Qualidade;

b. Confirmar o escopo e os objetivos da audi-
toria, bem como as exclusées;



¢. Determinar os canais de comunicacédo en-
tre a equipe auditora e o auditado;

d. Esclarecer detalhes do Plano de Auditoria;

e. Confirmar a disponibilidade de recursos e
meios necessarios para a equipe auditora, e

f.  Confirmar a duracao da auditoria com data
e horario para a reunido de encerramento.

Em seguida, é realizada a coleta de dados, de
acordo com os métodos e técnicas definidos no
Plano de Auditoria, registrando-se as evidéncias
objetivas relevantes.

Os dados coletados séo, entédo, analisados pela
equipe auditora, que devera, mediante con-
senso, consolidar um parecer com todas as ob-
servacgoes relevantes e as nao-conformidades
detectadas, confirmando ou nao a eficacia do
Sistema de Gestdo da Qualidade.

Na reunido de encerramento, a equipe auditora
divulga os resultados ao Nucleo da Qualidade
auditado, destacando os aspectos positivos,
apresentando as nao-conformidades e obser-
vacoes eventualmente encontradas, e solicitan-
do a definicdo de planos de acdo, se for o caso.

6.5 Relatério de Auditoria

O relatério final de auditoria deve ser elabora-
do de forma precisa e objetiva, devendo conter
detalhes do plano de auditoria e descricdo dos
aspectos positivos detectados, das ndo-confor-
midades eventualmente encontradas, de outras
observacdes relevantes e do parecer consolida-
do da equipe auditora. O relatério sera entre-
gue ao Coordenador da Qualidade.




6.6 Acompanhamento

Para as nao-conformidades registradas no rela-
tério de auditoria, serd elaborado plano de acdo
corretiva, visando a eliminacdo das causas e a
busca da melhoria continua.

Serdo verificadas se as acbes planejadas, por
ocasido de auditorias anteriores realizadas para
solucdo de ndo-conformidades ou observagoes,
foram efetivamente implementadas e eficazes.

Medicao e Monitoramento de Processos:

Realizaram-se monitoramento e medicdao dos proces-
sos através, principalmente, dos respectivos indicadores
previstos nos documentos PIN-SOF-01 e IND-SOF, nas inter-
faces com outras Unidades Administrativas, nos feedbacks
dos fornecedores e servidores, entre outros; o que demons-
tra a capacidade de alcancar os resultados planejados.

Medicao e Monitoramento de Servico

A medicdo e o monitoramento do servico sao realiza-
dos a fim de se verificar o atendimento de seus requisitos,
de acordo com as Instrucdes de Trabalho (IT-SOF), com os
documentos PIN-SOF-01, IND-SOF e com os feedbacks dos
fornecedores e servidores, entre outros.

Indicadores Relacionados aos Objetivos da Qualidade:

Obijetivo - Garantir a Satisfacdo dos Clientes Internos e
Externos




Quadro 9: indice de Satisfagio do Cliente Interno

Nome do Indicador Indice de Satisfagdo do Cliente Interno - ISCI
Apuracéo, junto aos Clientes Internos, do Nivel de

Descrigao Satisfacao do Servigo Realizado pela Secretaria de
Orgamento e Finangas.

Tipo de Indicador Efetividade

Responsdvel pela Medicao e .

Repasse dos Dados a0 NQ Coordenador da qualidade

Local da Medicao Informagdes Financeiras

Formulario de Pesquisa de Satisfagao do Cliente
Interno -FPSCI

Periodicidade da Medicéo Anual

Instrumento de Coleta

Métrica Média dos Itens de Avaliacéo do Cliente Interno.
ISCl = {3 (Yx100) + (Yx 80) + (Yx 60) + (Yx40) +
(Yx20)] / No. Formularios} / 4

Meta > 80 % de Satisfagdo do Cliente

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Férmula

Quadro 10: indice de Satisfagao do Cliente Externo

Nome do Indicador Indice de Satisfacao do Cliente Externo - ISCE

Descricdo Apuracéo, junto aos Clientes Externos, do Nivel
de Satisfacdo do Servico Realizado pela Secretaria
de Orcamento e Financas.

Tipo de Indicador Efetividade

Responsavel pela Medicdo e | Coordenador da Qualidade

Repasse dos Dados ao NQ

Local da Medicao Informagdes Financeiras

Instrumento de Coleta Formulario de Pesquisa de Satisfacdo do Cliente
Externo -FPSCE

Periodicidade da Medicéo Anual

Métrica Média dos Itens de Avaliagdo do Cliente Externo.

Formula ISCE = {Z (Yx100) + (Yx 80) + (Yx 60) + (Yx40) +
(Yx20)] / No. Formularios} / 4

Meta > 80 % de Satisfacao do Cliente

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Obijetivo - Investir na Qualificacdo Profissional de seus
Servidores




Quadro 11: indice de Incremento de Capacitacao

Nome do Indicador

Indice de Incremento de Capacitacéo - IIC

Descricéao

Apuracédo do Incremento de Capacitagdo

Tipo de Indicador

Efetividade

Responsavel pela Medicdo

e Repasse dos Dados ao NQ | Coordenador
Local da Medicao SOF
Instrumento de Coleta LRC-SOF-01
Periodicidade da Medicéo Anual

Comparacdo do Volume de Carga Horaria de

Métrica Capacitacao Cursada pelo Servidores
IIC = {(Carga Horaria Total de Cursos Realizados
Pelos Servidores / Carga Horaria Total de Cursos
Férmula Realizados Pelos Servidores no Ano Anterior) -1}100
Meta >10%

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Objetivo - Buscar a Celeridade dos Servicos

Quadro 12: indice de Pagamento Fora do Prazo

Nome do Indicador

indice de Pagamento Fora do Prazo (IPFP)

Descricéo

Apuracéo do Percentual de Pagamentos Fora do Prazo
(5 dias Uteis) dos Materiais Adquiridos cujo valor ndo
ultrapasse o limite de que trata o Art. 24, Inciso Il, da Lei
8.666/93, compreendido entre a data de entrada do pro-
cesso no protocolo e a data de emisséo da ordem bancaria.

Tipo de Indicador Eficacia
Responsavel pela Medicdo | Chefe da SEPEF
e Repasse dos Dados ao NQ

Local da Medicao SEPEF

Instrumento de Coleta

Documento Atestado

Periodicidade da Medicéo

Semestral

Métrica

Quantidade de Pagamentos Realizados Além do Prazo
dividido pela Quantidade de Pagamentos Realizados
no Periodo.

Férmula IPFP = (Total dos Pagamentos Realizados Fora do Prazo
/Total dos Pagamentos Realizados no Periodo) x 100
Meta <25%

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01




Objetivo - Obter a Eficacia da Realiza¢do do Servico

Quadro13: indice de Incremento Or¢amentario

Nome do Indicador {ndice de Incremento Orgamentério - 10
Descricdo Apuracédo do Incremento Orcamentério na atual LOA
Tipo de Indicador Eficacia

Responsavel pela Medicdo e
Repasse dos Dados ao NQ Chefe da SEPRO

Local da Medicao SEPRO
Instrumento de Coleta LOA

Periodicidade da Medicéo Anual

Métrica Comparacao das LOAs

110 = {(Limite Orcamentério Atual / Dotacdo
Férmula Orcamentaria Anterior) - 1} 100
Meta > inflagdo

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Quadro 14: indice de Execugao Orcamentaria

Nome do Indicador Indice de Execugdo Orcamentaria - IEO
Descricdo Apuracéo da Execucdo Orcamentério da atual LOA
Tipo de Indicador Eficacia

Responsavel pela Medicdo e
Repasse dos Dados ao NQ Chefe da SEPRO

Local da Medicao SEPRO
Instrumento de Coleta LOA

Periodicidade da Medicéo Anual

Métrica Média do Orcamento Executado com o Recebido
IEO = (Orcamento Executado / Orgamento

Formula Recebido) x 100

Meta >90 %

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01




Quadro 15: indice de Suplementagio Orcamentaria

Nome do Indicador

indice de Suplementagdo Orcamentaria - 1SO

Apuracédo de Suplementacéo ao Atual

Descricao Orcamento
Tipo de Indicador Eficacia
Responsavel pela Medicao e

Repasse dos Dados ao NQ Chefe da SEPRO
Local da Medicao SEPRO

Instrumento de Coleta

Leis de Crédito Adicional ao Atual Orgamento

Periodicidade da Medicéo

Anual

Média do Crédito Suplementado com o

Métrica Orgamento Recebido

I1SO = (Crédito Suplementar / Orcamento
Férmula Recebido) x 100
Meta <30%

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Quadro 16: indice de Retrabalho de Empenho

Nome do Indicador

indice de Retrabalho de Empenho - IRE

Apuragéo dos Empenhos Anulados por

Descrigédo Semestre

Tipo de Indicador Eficiéncia
Responsavel pela Medicao e

Repasse dos Dados ao NQ Chefe da SEORC
Local da Medicao SEORC

Instrumento de Coleta

Quantidade de Empenhos Anulados no SIAFI

Periodicidade da Medicéo

Semestral

Média dos Empenhos Anulados pelo Total de

Métrica Empenhos

IEE = (Empenhos Anulados / Total de
Foérmula Empenhos) x 100
Meta <10%

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01




Quadro 17: indice de Retrabalho de NS

Nome do Indicador

Indice de Retrabalho de NS - IRNs

Apuracéo das “Notas de Sistemas” Estornadas por

Descricéo Semestre

Tipo de Indicador Eficiéncia
Responsavel pela Medicdo e

Repasse dos Dados ao NQ Chefe da SCONT
Local da Medicao SCONT

Instrumento de Coleta

Quantidade de NS Estornadas no SIAFI

Periodicidade da Medicéo

Semestral

Média da “Nota de Sistema” Estornada pelo Total

Métrica de“Nota de Sistema”
Férmula InsE = (NS Estornadas / NS Total) x 100
Meta <15%

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Quadro 18: indice de Fechamento de Bens

Nome do Indicador

[ndice de Fechamento de Bens - IFB

Apuracio do Indice de Fechamento do Resumo
de Movimentacdo Mensal de Almoxarifado

- RMMA e do Relatério de Movimentagao de
Bens Méveis - RMB até a Data de Fechamento

Descricédo Contébil.

Tipo de Indicador Eficiéncia
Responsavel pela Medicéo e

Repasse dos Dados ao NQ Chefe da SANAC
Local da Medicao SANAC
Instrumento de Coleta SIAFI
Periodicidade da Medicéo Mensal

Média dos Dias de Fechamento do Resumo de
Movimentagao Mensal de Almoxarifado - RMMA
e do Relatério de Movimentagao de Bens Méveis
- RMB Dividido pelo Nimero de Dias Previstos

Métrica para o Fechamento Contdbil do Més.
IFB = {(N° Dias para Fechamento do RMMA
+ N° Dias para Fechamento do RMB) / 2} / N°
Férmula Dias Previstos para Fechamento Contabil.
Meta IFB <1

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01




Quadro 19: indice de Atendimento ao Cliente

Nome do Indicador {ndice de Atendimento ao Cliente - IAC

Apuracéo, junto aos Clientes, do Numero de
Atendimento ao Servico Solicitado a Unidade

Descricédo de Informacdes Financeiras.

Tipo de Indicador Eficiéncia

Responsavel pela Medicao e )

Repasse dos Dados ao NQ Chefe da Area de Informacgodes Financeiras
Local da Medicao Informacgdes Financeiras

Instrumento de Coleta E-mail e Telefonemas

Periodicidade da Medicéo Anual

Média do Numero de Atendidos pelo Nimero
Métrica Total de Atendimentos ao Cliente.

IAC = (Nimero Atendidos / Niumero Total de
Férmula Atendimentos) x 100

Meta >90 %
Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01

Objetivo - Assegurar a Melhoria Continua do Sistema
de Gestdo da Qualidade

Quadro 20: indice de Melhoria do SGQ

Nome do Indicador Indice de Melhoria do SGQ - IMS
Apuragao do Nimero de Melhorias no SGQ em
Descrigao Ata de Reunido de Andlise Critica.
Tipo de Indicador Efetividade
Responsavel pela Medicdo e
Repasse dos Dados ao NQ Coordenador do Nucleo da Qualidade
Local da Medicao SGQ
Instrumento de Coleta Ata de Reunido de Andlise Critica
Periodicidade da Medicdo Anual
Numero de Melhorias Identificados e
Métrica Registrados no Sistema de Gestdo da Qualidade.
Férmula IMS = Somatério de Melhorias
Meta 2 Melhorias

Fonte: SGI “res Qualitas” - PIN-SOF-01




Desempenho de Processo e Conformidade de Servico

O Plano de Indicadores foi elaborado com o objetivo de
documentar os métodos de monitoramento e medicdo dos
processos do Sistema de Gestdo da Qualidade e a demons-
tracdo da capacidade dos processos em alcancar os resulta-
dos planejados.

A Instrucdo Normativa TCU Ne. 47, de 27 de outubro de
2004, que estabelece normas de organizacdo e apresenta-
¢ao de processos de tomada e prestacao de contas, materia-
lizou a obrigacao de demonstragdo, no exame e julgamento
das tomadas e prestacdes de contas dos gestores, o controle
da conformidade e do desempenho da gestéo, a fim de con-
tribuir para o aperfeicoamento da administracao publica.

O Plano de Indicadores foi criado em consonancia com
as orientacdes da Decisdo Normativa do TCU Ne. 71/2005
para elaboracao do Relatério de Gestao e do Relatério de
Auditoria de Gestdo. A necessidade do uso de indicadores
na organizacao é expressa no item 3 do Anexo Il - Documen-
tos e Informacgdes Gerais a Constar do Relatério de Gestao,
da Decisdo Normativa em epigrafe:

“Descricao dos indicadores e outros para-
metros utilizados para gerenciar a confor-
midade e o desempenho dos programas
governamentais e/ou das acdes adminis-
trativas.”

A forma de apresentacdo dos indicadores foi inspirada
no Anexo X - Referéncias para Composicao das Informacdes
Solicitadas nos Anexos Il e VI, da Decisao Normativa do TCU
n°. 71/2005, transcrita a seguir:




“I - Relatério de Gestao (Anexo ll) - Objetivos e

Metas

« Indicadores ou parametros de gestao:

+  Nome doindicador ou parametro utilizado
para avaliar o desempenho da gestéo sob
exame nas contas;

«  Descricao (o que pretende medir) e tipo de
indicador (de Eficacia, de Eficiéncia ou de
Efetividade);

. Férmula de calculo e método de medicéo;

+  Responsavel pelo calculo/medicao”.

“Il - Relatério de Auditoria de Gestao (Anexo VI)

- Avaliacdo dos Indicadores:

Os indicadores deverdo seguir o principio da

seletividade: deve-se estabelecer um numero

equilibrado de indicadores que enfoquem os
aspectos essenciais do que se quer monitorar.

Nome do Indicador, acompanhado da descri-

¢do e avaliagcdo da sua qualidade e da sua con-

fiabilidade”

No entendimento do Tribunal de Contas da Unido, para
ser satisfatorio, o indicador devera possuir as seguintes ca-
racteristicas:

« Representatividade: o indicador deve ser a ex-
pressao dos produtos essenciais de uma atividade
ou funcdo; o enfoque deve ser no produto: medir
aquilo que é produzido, identificando produtos
intermedidrios e finais, além dos impactos desses
produtos;

» Homogeneidade: na construcao de indicadores de-
vem ser consideradas apenas variaveis homogéneas;




Praticidade: garantia de que o indicador realmen-
te funciona na pratica e permite a tomada de deci-
sdes gerenciais. Para tanto, deve ser testado;

Validade: o indicador deve refletir o fendmeno a
ser monitorado;

Independéncia: o indicador deve medir os resulta-
dos atribuiveis as acdes que se quer monitorar, de-
vendo ser evitados indicadores que possam ser in-
fluenciados por fatores externos a acdo do gestor;

Simplicidade: o indicador deve ser de facil com-
preensdo e ndo envolver dificuldades de célculo ou
de uso;

Cobertura: os indicadores devem representar ade-
quadamente a amplitude e a diversidade de carac-
teristicas do fendmeno monitorado, resguardado o
principio da seletividade e da simplicidade;

Economicidade: as informacdes necessdrias ao
cdlculo do indicador devem ser coletadas e atua-
lizadas a um custo razodvel, em outras palavras, a
manutenc¢ao da base de dados nao pode ser dis-
pendiosa;

Acessibilidade: deve haver facilidade de acesso as

informacdes primdrias bem como de registro e ma-
nutencao para o calculo dos indicadores;

Estabilidade: a estabilidade conceitual das va-
ridveis componentes e do préprio indicador bem
como a estabilidade dos procedimentos para sua
elaboracgéao sdao condi¢bes necessarias ao emprego
de indicadores para avaliar o desempenho ao lon-
go do tempo.




Para que haja confiabilidade a fonte dos dados utilizada
para o calculo do indicador deve ser confiavel, de tal forma
que diferentes avaliadores possam chegar aos mesmos re-
sultados.

Termos relacionados aos indicadores:

« Eficacia - Extensdo na qual as atividades planeja-
das séo realizadas e os resultados planejados sao
alcancados (3.2.14 - 1SO 9000). Foco no produto ou
no servigo;

o Eficiéncia - Relacdo entre o resultado esperado e
os recursos usados (3.2.15 — 1SO 9000). Foco no pro-
cesso (atividades);

o Efetividade - Resultado positivo ao longo do tem-
po (permanente). Foco nas pessoas, necessidade
dos clientes, desenvolvimento das pessoas.

Indicadores Relacionados aos Objetivos da Quali-
dade

1. Garantir a Satisfacao dos Clientes Internos e Externos

Tabela 01: indice de Satisfagao do Cliente Interno

INDICE DE SATISFACAO DO CLIENTE INTERNO

ANO 2008(1) 2008(2) 2009(1) 2009(2)
RESULTADO 89,53% 88,88% 90,13% 92,54%
META > 80%

Fonte: SGI “res Qualitas”




Tabela 02: indice de Satisfagio do Cliente Externo

INDICE DE SATISFACAO DO CLIENTE EXTERNO

ANO 2008(1) 2008(2) 2009(1) 2009(2)
RESULTADO 95%  95%  100% 95%
META > 80%

Fonte: SGI “res Qualitas”

2. Investir na Qualificacao Profissional de seus Servidores

Tabela 03: indice de Incremento de Capacitagiao

INDICE DE INCREMENTO DE CAPACITACAO

ANO 2008 2009

PERIODO 2008/2007 2009/2008

RESULTADO {(1968/2574)-1}100 = -24% {( 2398/1968)-1}100= 21,84
META > 10%

Fonte: SGI “res Qualitas”

3. Buscar a Celeridade dos Servicos

Tabela 04: indice de Pagamento Fora do Prazo

INDICE DE PAGAMENTO FORA DO PRAZO

ANO 2008(1) 2008(2) 2009(1) 2009(2) 2010(1)
RESULTADO 22,00% 22,62% 24,5% 13,04% 15,56%
META <25%

Fonte: SGI “res Qualitas”
A meta foi alterada de 30% para 25%

4. Obter a Eficacia da Realizacao do Servico
Tabela 05: indice de Incremento Orgamentario

INDICE DE INCREMENTO ORCAMENTARIO

ANO 2008 2009 2010
PERIODO 2008/2007 2009/2008 2010/2009
RESULTADO 17% (4,46%) 22%(5,9%) 14% (4,31%)
META > inflagao

Fonte: SGI “res Qualitas”




Tabela 06: indice de Execu¢do Orgamentaria

INDICE DE EXECUGAO ORCAMENTARIA

ANO 2007 2008 2009
RESULTADO 97,6% 96,0% 93%
META > 90 %

Fonte: SGI “res Qualitas”

Tabela 07: indice de Suplementagio Orcamentaria
INDICE DE SUPLEMENTACAO ORCAMENTARIA

ANO 2007 2008 2009
RESULTADO 29,0% 29,0% 18%
META <30%

Fonte: SGI “res Qualitas”

Tabela 08: indice de Retrabalho de Empenho
INDICE DE RETRABALHO DE EMPENHO

ANO 2008(1) 2008(2) 2009(1) 2009(2) 2010(1)
RESULTADO 22,00%  517%  5,10% 2,09% 6,70%
META <10%

Fonte: SGI “res Qualitas”
A nomenclatura foi alterada de “Indice de Empenhos Anulados” e a meta anterior
erade 15%

Tabela 09: indice de Retrabalho de NS
INDICE DE RETRABALHO DE NS

ANO 2008(1)  2008(2) 2009(1)  2009(2) 2010(1)
RESULTADO 847%  6,20% 4,67% 564%  9,98%
META <15%

Fonte: SGI “res Qualitas”

A nomenclatura foi alterada de “Indice de NS Estornadas”




Tabela 10: indice de Fechamento de Bens

INDICE DE FECHAMENTO DE BENS

ANO 2008

PERIODO Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
RESULTADO 0,58 0,71 0,57 0,75 1,00 1,00 0,71 0,60 0,43 0,71 0,60 0,33
ANO 2009

PERIODO Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
RESULTADO 0,33 0,36 0,23 0,33 0,08 0,15 0,33 0,27 0,15 0,38 0,23 0,83
ANO 2010

PERIODO Jan Fev Mar Abr Mai Jun

RESULTADO 0,44 0,38 0,63 0,79 0,13 0,44

META IFB <1

Fonte: SGI “res Qualitas”

Tabela 11: indice de Atendimento ao Cliente
INDICE DE ATENDIMENTO AO CLIENTE

ANO 2008(1) 2008(2) 2009(1) 2009(2)
RESULTADO 98,41% 98,41% 100% 99,25%
META > 90 %

Fonte: SGI “res Qualitas”

Controle de Produto Nao Conforme:

Foi estabelecido e mantido procedimento documenta-
do (PS-05) para identificagao, andlise critica, disposicao das
nao-conformidades e nova verificacdo para demonstrar a
conformidade com os requisitos.




PS-05

1. OBJETIVO

Estabelecer critérios para identificacdo, rastreabili-
dade, controle e tratamento de ndo-conformidades
identificadas nos servicos constantes no escopo do
Sistema de Gestao de Qualidade.

2. APLICACAO
O disposto neste procedimento aplica-se ao Siste-
ma de Gestado da Qualidade - SGQ.

3. DEFINICAO

4. RESPONSABILIDADE

a) Cabe a qualquer servidor da respectiva unidade
administrativa a rastreabilidade dos servicos.

b) Cabe a qualquer servidor identificar eventuais
nao-conformidades durante a execucdo das ativida-
des de sua competéncia e, juntamente com o Che-
fe da Unidade Administrativa competente, adotar a
disposicdo e correcao do servico ndo conforme.

¢) Cabe ao chefe da unidade enviar, por e-mail, ao Coor-
denador da Qualidade as NCs identificadas com suas
respectivas acdes de correcdo para disposicdo final.

5. PROCEDIMENTOS APLICAVEIS
Acéo Corretiva, Preventiva e de Melhorias (PS-02)

6. DESCRICAO DAS ATIVIDADES

6.1 Rastreabilidade do Servico

O Sistema de Processo Administrativo Digital (PAD),
o Sistema Integrado de Administracdo Financeira
(SIAFI) e o Sistema Integrado de Planejamento Or-
camentario (SIOP) permitem a rastreabilidade do




servico a partir de vérios parametros de entrada,
tais como o tipo de documento, o nimero de pro-
tocolo, o nimero do processo e os interessados.
6.2 Controle de Servico Nao-Conforme

6.2.1 Identificacdo, Acao de Correcao Imediata e
Disposicao Final

As NCs podem ser identificadas por meio da operacio-
nalizacdo dos servicos do Sistema de Gestdo da Quali-
dade, na inspecao, pelos clientes e colaboradores.

As NCs identificadas sdo analisadas criticamente
adotando-se as acdes de corre¢des imediatas ou
reparos cabiveis até disposicdo final.

6.2.2 Registro de Nao-Conformidade

Se houver NG, trata-la conforme instrucdo de traba-
Iho dos servicos e informéa-la, por e-mail, ao Coorde-
nador da Qualidade.

6.2.3 Controle de Servico Nao-Conforme/Anali-
se Critica

Nos casos em que nao é possivel a acdo de correcdo
ou reparo imediatos, o servico ndo conforme é sus-
penso até que seja definida de que forma corrigi-lo.
Quando a acdo requerida abrange outras unidades
administrativas, as corre¢des poderdo ser desenvol-
vidas em conjunto.

Analise de Dados:

Nas reunides periddicas do Nucleo da Qualidade foram
feitas as andlises dos dados, juntamente com as analises cri-
ticas, para demonstrar a adequacao e eficacia do SGQ e para
avaliar a realizacdo de melhorias. Sdo também analisadas as
informacdes sobre:




a) resultados da pesquisa de satisfacao;
b) indices de ndo-conformidade;
c) analise dos indicadores.

Melhoria:

Melhoria Continua

Buscou-se melhorar continuamente a eficacia do SGQ,
utilizando a politica e os objetivos da qualidade, os resulta-
dos de auditorias, as acdes corretivas e preventivas e a anali-
se critica da Administracao.

Foram estabelecidos e mantidos procedimentos docu-
mentados para analise critica de ndo-conformidades e im-
plementacdo de acdes corretivas e preventivas orientadas
pelo documento (PS-02), o qual disponibiliza controle para
verificar a implementacao e a eficacia das acdes corretivas
e preventivas. As solu¢des adotadas devem agir nas causas
dos problemas.

PS-02

1. OBJETIVO

Estabelecer procedimento para implementacao
e verificacdo da eficécia de agdes corretivas,
preventivas ou de melhorias, necessérias ao
continuo aperfeicoamento do Sistema de Ges-
tao da Qualidade e ao atendimento da politica
da qualidade.

2. APLICACAO

Todos os processos pertencentes a estrutura de
implantacdo do Sistema de Gestao da Qualida-
de - SGQ.




3. DEFINIGOES

4. RESPONSABILIDADE

Qualquer colaborador, envolvido no escopo,
pode apresentar proposta de acdo corretiva,
preventiva e/ou de melhoria, necessaria ao
aperfeicoamento continuo do Sistema de Ges-
tdo da Qualidade e ao atendimento da politica
da qualidade, encaminhada por correio eletro-
nico ao coordenador do Sistema, que a subme-
terd ao Nucleo da Qualidade.

A responsabilidade pela manutencdo deste
procedimento é do Nucleo da Qualidade e a
aprovacao pelo presidente do Nucleo da Qua-
lidade.

A responsabilidade principal para tomada de
acao corretiva, preventiva e/ou de melhoria é
do gestor da unidade administrativa onde é im-
plementada a agao.

5. PROCEDIMENTOS APLICAVEIS

Auditorias Internas PS-04

Acao Corretiva

As causas das ndo-conformidades reais e potenciais rela-
cionadas aos servigos, processos e Sistema de Gestdo da Qua-
lidade sdo investigadas e as a¢des a serem adotadas sdo esta-
belecidas em funcdo das especificidades do problema, (PS-02).

Acao Preventiva

Manteve-se procedimento documentado para a acdo
preventiva, (PS-02), definindo a¢des para eliminar as causas
de ndo-conformidade de forma a evitar sua ocorréncia.




PS-02

6. DESCRICT\O DAS ATIVIDADES

6.1 Solicitacdao de Acao Corretiva, Preventiva
e/ou de Melhoria

As agdes corretivas, preventivas ou de melho-
ria podem ser solicitadas via correio eletronico,
em decorréncia de ndo-conformidades reais ou
potenciais, falhas verificadas no Sistema que
devem ser corrigidas, observacbdes de auditoria
interna ou externa e outros.

6.1.1 Auditorias Internas e Externas

Com base nos relatdrios das auditorias, podem
ser solicitadas acdes corretivas, preventivas ou
de melhoria para nao-conformidades ou gru-
pos de ndo-conformidades de mesma natureza
ou, quando aplicavel, para as observagdes que
gerem oportunidades de melhoria.

6.1.2 Reunides de Andlise Critica do Sistema de
Gestdo da Qualidade

Nas reunides periddicas de andlise critica do
SGQ, quando se justificar, serdo solicitadas
acdes corretivas, preventivas ou de melhoria,
considerando-se a relevancia do problema
atual ou potencial analisado: ndo-conformida-
de, falha potencial ou reclamacgdes e/ou suges-
tées relevantes de clientes.

As nao-conformidades do SGQ séo analisadas
criticamente pelo Nucleo da Qualidade.

6.2 Investigacao das Causas e Elaboracao do
Plano de Acao

Nas reunides de analise critica, sao identificadas
as causas de ndo-conformidades reais ou poten-
ciais, elaborando-se Plano de Acdo apropriado
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aos efeitos dos problemas, indicando-se os res-
ponsaveis pela implementacdo das agoes, bem
como estabelecendo os prazos para a conclusao.
6.3 Implementacao das A¢ées

O responsavel indicado implementa as acoes e,
quando necessario, envolve as demais unida-
des reportadas no Plano de A¢ao, de maneira a
garantir a efetividade das agdes.

As acdes implementadas buscam assegurar que
as ndo-conformidades ndo voltem a acontecer.
6.4 Verificacao da implementacao e verifica-
cao da eficacia

Quando a implementacdo nédo for concluida
na data prevista, mas o responsavel apresentar
justificativas, o prazo podera ser prorrogado em
comum acordo com o Coordenador da Qua-
lidade. Estando a implementacdo concluida,
deve ser definida a data em que sera avaliada
sua eficdcia.

Na data estabelecida, avalia-se a eficdcia das a¢oes
corretivas e preventivas, considerando-se a elimi-
nacao efetiva das causas da ndo-conformidade.
Se as a¢des forem consideradas néo eficazes, o
Nucleo da Qualidade devera solicitar nova acao
corretiva e/ou preventiva.

6.5 AUDITORIA EXTERNA E CERTIFICACAO NACIO-
NAL E INTERNACIONAL

O Sistema de Gestdo da Qualidade foi auditado pela
empresa independente BS/ — Management Systems e rece-
beu o Certificado de Registro FM 537854, confirmando que
0 SGQ opera conforme os requisitos da 1SO 9001.




A certificacdo brasileira é reconhecida pelo INMETRO
e a certificacdo internacional é reconhecida pelos Estados
Unidos, através da ANAB ACCREDITES.

Figura 08: Certificacdo de Registro

Fonte: BSI




CAPITULO 07

SISTEMA DE GESTAO POR COMPETENCIAS

O Sistema de Gestdo por Competéncias integrado ao
Sistema de Gestao da Qualidade atendeu ao requisito 6.2 da
NBR ISO 9001, ou seja, o Sistema de Gestao da Qualidade
integrou o Sistema de Gestao por Competéncias para inovar
O requisito 6.2.

6.2. Recursos humanos

6.2.1. Generalidades

O pessoal que executa atividades que afetam a qua-
lidade do produto deve ser competente, com base
em educacao, treinamento, habilidade e experién-
cia apropriados.

6.2.2. Competéncia, conscientizacdo e treinamento
A organizacdo deve

determinar as competéncias necessdrias para o
pessoal que executa trabalhos que afetam a quali-
dade do produto,

b) fornecer treinamento ou tomar outras agdes para
satisfazer essas necessidades de competéncia,

¢) avaliar a eficacia das acoes executadas,

d) assegurar que o seu pessoal estd consciente
quanto a pertinéncia e importancia de suas ativi-
dades e de como elas contribuem para atingir os
objetivos da qualidade, e




e) manter registros apropriados de educacdo, trei-
namento, habilidade e experiéncia (ver 4.2.4).

A integracao do Sistema de Gestao por Competéncias
ao Sistema de Gestdo da Qualidade também atendeu a Re-
solucao N° 336/2007 que instituiu o Programa de Qualida-
de institucional.

Art. 4° A Diretoria-Geral da Secretaria buscarad o
desenvolvimento das competéncias indispensaveis
para o pessoal que executa as atividades que afe-
tem 0 SGQ, tendo como base a educacao, desenvol-
vimento, habilidades e experiéncias apropriadas.
[...]

Art. 10. O Tribunal Regional Eleitoral do Ceara pro-
movera a continua capacitacdo de seu corpo geren-
cial e funcional com vistas ao aperfeicoamento do
Programa da Qualidade.

§ 1° Serd priorizada a realizagdo de eventos de
capacitacdo e desenvolvimento, externos ou me-
diante instrutoria interna, destinados a aprimorar
as competéncias identificadas pelas unidades do
Sistema da Gestao de Qualidade.

§ 2° Deverd haver, periodicamente, oferta de cur-
sos destinados a formacgdo de auditores internos e
auditores-lideres da qualidade, na Secretaria e nos
Cartérios Eleitorais.

Art. 11. O Tribunal Regional Eleitoral do Ceara bus-
card sua participacdo em eventos e premiacoes pro-
movidos pela Administracao Publica, a publicacdo
de trabalhos e o intercdmbio com outros 6rgdos,
com o intuito de divulgar e aprimorar o Programa
da Qualidade.




O Sistema de Gestao por Competéncias estabelece cri-
térios para assegurar a necessdaria competéncia do pessoal
gue executa atividades que afetam a qualidade dos servicos
do escopo do Sistema de Gestao da Qualidade, garantindo-
Ihes o efetivo conhecimento e habilidade.

O Sistema de Gestao por Competéncia foi integrado
ao Sistema de Gestdo da Qualidade a partir da adaptacdo a
metodologia de Carbone et al. (2009: 56) e incorporando o
método PDCA da melhoria continua.

Quadro 21: Relagao PDCA e Sistema de Gestao por Competéncias

Sistema de Gestao por Competéncias

Plan 1. Identificar as Competéncias Organizacionais e Individuais;
2. Avaliar o Grau de Importancia da Competéncia;
3. Avaliar o Grau de Dominio da Competéncia;

4. Mapear o gap de Competéncia;

Do 5. Desenvolver a Competéncia;

Check | 6. Utilizar o Desenvolvimento de Competéncia.

Act 7. Avaliagao das Competéncias.

Fonte: Adaptacao da metodologia de Carbone et al. (2009: 56):

7.1 Plan - Planejamento de Competéncias

O documento PS-03 é a referéncia fundamental para
o planejamento de competéncias. A competéncia é o con-
junto de conhecimentos (€ o saber), habilidades (é o saber
fazer) e atitudes (é o querer fazer). As atividades e rotinas de
trabalho das Unidades de Negécios envolvidas no Sistema
de Gestao da Qualidade formataram a elaboracao das com-
peténcias e do Mapa de Competéncias — MC-SOF.




O core competence da organizacao, na primeira fase,
conforme art. 5 da Resolucdo N° 336, de 10 de dezembro de
2007, é:

“"Administrar as eleicdes com transparéncia e se-
guranca no processo eleitoral; prestar jurisdicao
célere e eficaz; promover a melhoria continua
dos processos e servicos, fortalecendo a demo-
cracia no Pais”.

Essa competéncia organizacional aponta o atributo de
exclusividade da organizacdo em realizar o processo eleito-
ral, facilmente percebido pelos seus clientes e essencial para
fortalecer a democracia no Brasil. E um atributo para alcan-
car os objetivos estratégicos da organizacao e plenamente
recepcionado pela teoria de Prahalad e Hamel (1990). Essa
competéncia foi referendada pela Corte da Justica Eleitoral
do Ceard e alinhada ao Tribunal Superior Eleitoral. Inicial-
mente, identificou-se as competéncias organizacionais e
individuais que alcancam os objetivos da politica da quali-
dade, considerando o Planejamento Estratégico, a missao, a
visdo e os objetivos estratégicos. Realizou-se também coleta
de dados com os gestores e colaboradores através de entre-
vistas e/ou questiondrios estruturados, como previstos por
Brandao e Bahry (2005).

Grau de Importancia da Competéncia

Avaliou-se o Grau de Importancia () ou a variacdo do
peso de cada competéncia em relacdo a Unidade de Negé-
cio, utilizando a escala Likert com os adjetivos de significa-
dos opostos nos extremos:




0 - Nada Importante;

1 - Pouco Importante;

2 - Medianamente Importante;
3 - Muito Importante;

4 - Extremamente Importante.

Grau de Dominio da Competéncia

Buscou-se avaliar o Grau de Dominio (D) da competén-
cia ou o desempenho do servidor da Unidade de Negocio
através da autoavaliacao, utilizando a escala de Likert com
os adjetivos de significados opostos nos extremos:

0 - Nao Domina a Competéncia;

1 - Domina Pouco a Competéncia;

2- Domina Medianamente a Competéncia;
3 - Domina Muito a Competéncia;

4 - Domina Totalmente a Competéncia.

Mapa de Competéncia

Realizou-se 0 mapeamento do gap de competéncia,
utilizando o modelo de Borges-Andrade e Lima (1983) para
determinar o gap (N) na seguinte relacdo: N =/ (4 - D) que
pondera a relacdo entre a necessidade individual de domi-
nio (D) de determinada competéncia e aimportancia (I) des-
sa competéncia para agregar valor a Unidade de Negdcio.

Responsabilidade das Competéncias

A responsabilidade pela manutencdao do Sistema de
Gestao por Competéncias é do Coordenador da Qualidade
e a aprovacao cabe ao presidente do Nucleo da Qualidade.




Cabe ao Gestor da Unidade:

- identificar grau de gap para evento de capacitacao
e desenvolvimento;

« autorizar e propor a participacao de seus colabora-
dores em eventos internos e externos;

- solicitar treinamentos ou atividades necessarias
para atingir as competéncias almejadas.

Cabe ao Nucleo da Qualidade:

. fazer inserir no Plano Anual de Capacitacdo e De-
senvolvimento - PACD os eventos de capacitacdo
e desenvolvimento necessarios;

« manter atualizado o Mapa de Competéncias - MC-
SOF, a Lista de Registro de Cursos — LRC-SOF e a
Avaliacao das Competéncias - AC-SOF com a cola-
boracédo das unidades envolvidas.

Mapa de Competéncias

O Mapa de Competéncias apresenta os perfis de com-
peténcias necessarios a aplicabilidade das atividades que
afetam a qualidade do servico. O Mapa de Competéncias —
MC-SOF é revisado anualmente pelos chefes das Unidades
de Negécio e aprovado pelo presidente do Nucleo da Qua-
lidade do SGQ.

A implantacao e a execucao do Sistema de Gestao por
Competéncias apresenta-se como uma ferramenta de ges-
tdo capaz de identificar e quantificar as competéncias e,
concomitantemente, seus respectivos gaps.




As acoes de capacitagao a se incluir no PAC correspon-
dem aquelas que atendam o maior grau de gap dos colabo-
radores, conforme calculado na Avaliacao de Competéncias
(AC-SOF). O célculo do gap leva em conta o nivel de do-
minio (D) do colaborador em relagcdo a cada competéncia
(conhecimento, habilidade e atitude) de sua Unidade de
Negdcio para cumprir seu fim institucional, bem como, leva
em conta também o grau de importancia (I) de cada com-
peténcia:

N=1(4-D), onde
N = gap a ser superado
| = grau de importancia atribuido a competéncia

D = grau de dominio atual relativo a competéncia

O grau de dominio (D) foi determinado pelo préprio
servidor, que se autoavalia; o grau de importancia () foi
determinado pelos colaboradores da Unidade de Negdcio,
através de workshop. Quanto maior o gap, mais priorizada
serad a realizacdo de a¢des que busquem neutraliza-lo. As
lacunas sao supridas ndo apenas com treinamentos, mas
por eventos de capacitacdo no sentido mais lato, incluindo
projetos, congressos, semindrios, encontros, semanas, sim-
posios e féruns (PS-03, item 5.2).

O sistema prevé também a manutencdo de uma Lista
de Registro de Cursos — LRC-SOF, e a atualizacdo da Avalia-
¢ao de Competéncias — AC-SOF periodicamente.




Quadro 22:

UNIDADE DE
NEGOCIO

Mapa de Competéncias

CONHECIMENTO

COMPETENCIA

HABILIDADE

ATITUDE

PROGRAMA-
GAO ORCA-
MENTARIA

Administracdo Or¢amentaria,
Legislagdo Orcamentaria, Lei
de Responsabilidade Fiscal,
Contabilidade Publica; Norma
ABNT ISO 9001. Ensino Médio.

Operar SIAFI, SIAFlI GEREN-
CIAL, SIOP, PAD e Planilha.
Um més de experiéncia na
Unidade de Negdcio.

Trabalhar em equipe,
Ser proativo, Observar
prazos, Realizar comuni-
cagao eficaz.

ACOMPA-
NHAMENTO
E EXECUGCAO
ORGAMEN-

TARIA

Administragdo Orcamentaria,
Legislagdo Orcamentaria, Lei
de Responsabilidade Fiscal,
Contabilidade Publica; Norma
ABNT ISO 9001. Ensino Médio.

Operar SIAFI, PAD e Planilha.
Um més de experiéncia na
Unidade de Negdcio.

Confeccionar planilhas
atualizadas de execugao
orgamentaria; Trabalhar
em equipe, Ser proativo,
Observar prazos.

CONTABILI-
DADE

Administragdo Orgamentaria
e Financeira; Contabilidade
Publica; Legislagao Tributaria,
Trabalhista, Previdenciaria e
Financeira; Lei de Responsa-
bilidade Fiscal; Norma ABNT
1SO 9001. Ensino Médio.

Escriturar despesa publica no
SIAFI, Operar PAD, Consultar
regularidade fiscal de forne-
cedores, escriturar folha de
pagamento, analisar presta-
¢oes de contas de suprimen-
tos de fundos, analisar regu-
laridade no recolhimento de
FGTS dos terceirizados. Um
més de experiéncia na Uni-
dade de Negécio.

Trabalhar em equipe,
Ser proativo, Observar
prazos, Realizar comuni-
cagdo eficaz.

PROGRA-
MACAOE
EXECUCAO
FINANCEIRA

Administragao Orcamentaria
e Financeira; Contabilidade
Publica, Legislagao Tributaria,
Trabalhista, Previdenciaria e
Financeira; Lei de Responsa-
bilidade Fiscal; Norma ABNT
1SO 9001. Ensino Médio.

Efetuar pagamento das des-
pesas e recolhimento dos
tributos; Emitir GRU; Operar
SIAFI, CPR, PAD, DDS, SEFIP e
BBPAG. Um més de experién-
cia na Unidade de Negécio.

Comunicar-se com for-
necedores, funcionarios
do BB e servidores; Ler
as mensagens do SIAFI
e da Lista de Discussao
da SOF-JE. Trabalhar em
equipe; Observar prazos.

ANALISE E
CONFORMIDA-
DE CONTABIL

Administragdo Orcamentéria e
Financeira; Contabilidade Pu-
blica, Lei de Responsabilidade
Fiscal; Normas do TCU/TSE so-
bre Tomada de Contas Anual;
Normas da STN/TSE sobre o re-
latoério de Gestao Fiscal; Norma
ABNT ISO 9001. Ensino Médio.

Operar SIAFI, SIAFI Geren-
cial, PAD e SPIUnet; Controle
Contébil; Realizar a Confor-
midade Contabil. Um més de
experiéncia na Unidade de
Negbcio.

Trabalhar em equipe;
Ser proativo; Observar
prazos; Realizar co-
municagdo eficaz com
servidores do TSE, TCU,
STN, Controle Interno e
Alta Administragao do
TRE-CE.

INFORMACOES
FINANCEIRAS

Conhecimento sobre Arqui-
vo; Conhecer bem a Lingua
Portuguesa; Conhecer ade-
quadamente Informatica;
Administracao Orgamentaria
e Financeira; Contabilidade
Plblica; Norma ABNT ISO
9001. Ensino Médio.

Realizar consultas no SIAFI,
CPR, internet explorer e intra-
net; Operar PAD, Outlook Ex-
press e Internet Explorer; Re-
digir bem; Tratar as normas,
legislagoes e jurisprudéncias.
Um més de experiéncia na
Unidade de Negdcio.

Realizar atendimento e
tratamento ao cliente;
Ser proativo; Comuni-
car eficazmente com
os clientes. Trabalhar
em equipe, Observar
prazos.

Fonte: SGI “res Qualitas” MC-SOF-01




O Plano Anual de Capacitagao e Desenvolvimento -
PACD, elaborado anualmente pela Secretaria de Gestao de
Pessoas - SGP, a partir dos Levantamentos de Necessidades
de Treinamento — LNT das Unidades Administrativas da or-
ganizacao, deve compreender as competéncias necessdrias
identificadas pelas Unidades de Negoécios do Sistema de
Gestao da Qualidade. A partir desses dados, serao selecio-
nadas acoes de capacitacdo para as quais ha uma maior de-
manda de atendimento para eliminar os gaps [N =/ (4 - D)]
dos servidores que sao as diferencas entre o Grau de Impor-
tancia (I) e o Grau de Dominio (D), previstos na Avaliacdo de
Competéncias - AC-SOF.

As competéncias a serem trabalhadas prioritariamente
serdo aquelas de

N > 2 x |, “Nao Domina” ou “Domina Pouco a
Competéncia”; posteriormente,

I >N = 2x1,“Domina Medianamente a Compe-
téncia”

O Grau de Dominio serd determinado pela autoava-
liacdo do servidor. Cabe a SGP emitir certificado, controlar
frequéncia e avaliar o evento de sua responsabilidade. Cabe
observar que o modelo adotado pelo SGQ para desenvol-
ver as competéncias das pessoas ndao envolve apenas trei-
namentos, mas também a sua participacdo em eventos de
capacitacao e desenvolvimento tais como projetos, congres-
sos, seminarios, encontros, semanas, simpdsios e foruns.

O Plano Anual de Capacitacao e Desenvolvimento sera
acompanhado, no que couber, pelo coordenador da Quali-
dade com vistas a garantir seu cumprimento.



7.2 Do - Desenvolvimento de Competéncias

Realizou-se o desenvolvimento da competéncia. Se-
gundo Castro e Borges-Andrade (2004), quanto maior o “N’,
maior o gap e maior a necessidade de desenvolvimento da
competéncia. Os gaps [N =/ (4 - D)] de competéncias dos ser-
vidores sdo as diferencas entre o Grau de Importancia (I) e o
Grau de Dominio (D), previstos na Avaliagdo de Competén-
cias — AC-SOF.

O Plano Anual de Capacitagao e Desenvolvimento —
PACD da organizacao deve compreender as competéncias
necessarias identificadas pelas Unidades de Negdcios do
Sistema de Gestdo da Qualidade para as acdes de desenvol-
vimento das competéncias.

Ap6s mapeado as competéncias das Unidades de Ne-
gocios e realizadas as avaliacdes de todos os servidores de
cada Unidade de Negdcios, desenvolve-se as novas compe-
téncias para mitigar os gaps avaliados através das realizagoes
dos eventos de capacitagao e desenvolvimento previstos no
Plano Anual de Capacitacdo e Desenvolvimento — PACD.

O do sera executar os eventos de capacitacdo e desen-
volvimento do Plano Anual de Capacitacdo e Desenvolvi-
mento - PACD da 4rea da Administracdo Orcamentaria e
Financeira e Contabil, conforme as prioridades e gaps de
competéncias das Unidades de Negécios.

Os registros de eventos de capacitacao e desenvolvi-
mento serdo de acordo com o definido na Lista de Registros
de Curso - LRC-SOF-01. A medida que finaliza a participa-
¢do em curso ou assemelhado, o colaborador apresenta o
original do comprovante do evento ao Coordenador da
Qualidade para validar na LRC-SOF-01.




7.3 Check e Act - Monitoramento e Avaliacao de
Competéncias

O check do Sistema de Gestao por Competéncias moni-
tora a Ata de Andlise de Dados/Analise Critica — AAC-SOF e
os Relatdrios de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou de Melho-
rias - RAM-SOF.

Pontualmente, o check das competéncias centra-se nas
avaliagdes das competéncias dos colaboradores em cada
Unidade de Negdcio. Os principais fins potenciais do de-
senvolvimento de competéncia sao: lotagao, recrutamento
e selecdo, capacitacdo e desenvolvimento, designacdo ou
nomeacao a funcdes ou cargos comissionados, beneficio e
incentivo, carreira e remuneragao.

Finalmente, avaliou-se nas reunides de Andlise de Da-
dos e nas de Andlise Critica do Nucleo da Qualidade as com-
peténcias organizacionais e individuais em relagcao aos obje-
tivos da politica da qualidade, ao planejamento estratégico,
amissdo, a visao e aos objetivos estratégicos, visando adotar
melhorias aos processos de desenvolvimento de competén-
cias e ao Sistema de Gestdo por Competéncia propriamente
dito. A Avaliacdo das competéncias, que ocorre anualmente,
sob a responsabilidade do Chefe da Unidade, determinara
os gaps de competéncias dos colaboradores das Unidades
de Negoécios, bem como, identificard o nivel de priorida-
de para evento de capacitacdo e desenvolvimento que ird
compor o Plano Anual de Capacitacdo e Desenvolvimento
- PACD, os eventos de capacitacao e desenvolvimento ne-
cessarios. A avaliacdo das competéncias ird atualizar o docu-
mento “Avaliacdo de Competéncias”— AC-SOF.




O act serd montar o Levantamento de Necessidades de
Treinamento — LNT para compor o Plano Anual de Capa-
citacdo e Desenvolvimento — PACD relativo a 4rea de Ad-
ministracdo Orcamentdria e Financeira e Contabil para ser
desenvolvido no ano posterior pela drea de Gestao de Pes-
soas, conforme as prioridades e gaps de competéncias dos
colaboradores de cada Unidade de Negdcio.

A melhoria continua do Sistema de Gestao por Compe-
téncias promove mitigar os gaps de competéncias dos cola-
boradores da Unidade de Negdcio que a cada avaliacéo de
competéncias sdo comprovadamente reduzidas de maneira
geral.




CAPITULO 08

SISTEMA DE GESTAO DO CONHECIMENTO

O Sistema de Gestao da Qualidade é a base do Sistema
de Gestao do Conhecimento no Sistema de Gestdo Integra-
do “res Qualitas”, pois ambos visam inovar, “a partir da captu-
ra do conhecimento oriundo da evolucdo da aprendizagem
dos colaboradores” (JAPPUR et al. 2010).

A Gestao do Conhecimento e a Gestdo da Qualidade
se aproximam e interagem a medida que se sistematizam
e documentam o conhecimento individual de seus colabo-
radores sobre o “como fazer melhor” convertendo-o em co-
nhecimento organizacional através da espiral de criacdo do
conhecimento.

8.1 Sistema de Gestao da Qualidade ao Sistema de
Gestao do Conhecimento

O Sistema de Gestdo da Qualidade apresenta no item
1 - Escopo a justificativa para aplicabilidade do Sistema
de Gestao do Conhecimento, conforme Sartori (2012, p. 6),
demonstrando compatibilidade com os preceitos apresen-
tados, reforcando especialmente o papel crucial do Atendi-
mento ao Cliente para a organizacao.




Operacionalmente, continua Sartori (2012, p. 6), esta-
belece ainda diretrizes bastante apropriadas ao contexto da
Gestao do Conhecimento em seu item 5 — Responsabilida-
de da Direcao, especificamente nos requisitos Comprome-
timento da Direcdo; Foco no Cliente; Politica da Qualidade;
Planejamento; Responsabilidade, Autoridade e Comunica-
¢ao e Analise Critica pela Administracdo. Por fim, no quesito
de ambiente favoravel a Qualidade e ao Conhecimento, des-
taguem-se os itens 6.3 — Infraestrutura e 6.4 - Ambiente
de Trabalho.

O Sistema de Gestdo da Qualidade adotado prové par-
cialmente diretrizes de apoio aos projetos de Gestao do Co-
nhecimento ao Conhecimento Explicito. Destacam-se os re-
quisitos do item 4.2 - Requisitos de Documentacao, para
Repositorios do Conhecimento; item 5.5.3 — Comunicacao
Interna, para Acesso e Compartilhamento do Conhecimen-
to Explicito; e o item 6.2 — Recursos Humanos, para Am-
bientes do Conhecimento (SARTORI, 2012, p. 7).

Valls (2004) aponta varias sinergias entre o Sistema de
Gestédo da Qualidade e a gestdao do conhecimento, tais como:
item 4.1 (Requisitos gerais) que se referem a disponibilida-
de de recursos e informagdes para a tomada de decisdes;
item 4.2 (Requisitos de documentacéo) que se referem a do-
cumentacao dos procedimentos gerenciais e operacionais;
item 5.5.3 (Comunicacdo interna) que define os processos
de comunicacdo na organizagdo, premissa basica para o
fluxo informacional na criacdo e gestdao do conhecimento;
item 6.2.2 (Competéncia, conscientizacdo e treinamento)
na qual prevé a identificacao das habilidades, experiéncias e
competéncias dos colaboradores e se assemelha muito, se-
gundo Valls (2004), aos mapas do conhecimento propostos




pela gestao do conhecimento, além de todo o ambiente de
aprendizagem organizacional proporcionado pela implan-
tacao deste requisito; e o item 8.4 (Andlise de dados) que
oportunizam a criacdo do conhecimento, pela transicao de
dados para informacao e desta para o conhecimento.

Chinho Lin e Chuni Wu (2005) identificaram seis opor-
tunidades de criacdo de conhecimento no funcionamento
de um Sistema de Gestdo da Qualidade (responsabilidade
da direcdo; gestao de recursos; comunicag¢ao com o cliente;
realizacdo do produto; medicao, analise e melhoria; percep-
¢ado do cliente) para criacdo do sistema de geracdo e ges-
tdo de conhecimentos a partir dos dados produzidas pelo
Sistema de Gestdo da Qualidade que serao convertidos em
informagdes da qualidade e, concomitantemente, em co-
nhecimentos que serdo utilizados em proveito do préprio
sistema, em um processo ciclico.

Tang e Tong (2007), propéem um sistema bifasico de
gestdo do conhecimento, a partir do Sistema de Gestédo da
Qualidade: primeira fase - introducao e estabelecimento;
segunda fase — aquisicao, assimilacdo, compartilhamento e
inovacdo referenciada pelo novo conhecimento gerado.

8.2 Criacao do Conhecimento de Nonaka e Takeuchi
ao Sistema de Gestao do Conhecimento

O modelo tedrico do Sistema de Gestdao do Conheci-
mento foi o de Criacdo do Conhecimento de Nonaka e Ta-
keuchi. O processo de aprendizagem dé condicao favoravel
a criagdo do conhecimento. O aprendizado abrange, além
da aquisicao de um conhecimento, a aquisicao da habilida-




de de aplicar esse conhecimento. As organiza¢ées devem
desenvolver capacidades direcionadas a criacao de conheci-
mento - criacao, difusdo e incorporacdo a produtos, servicos
e sistemas (Nonaka e Takeuchi, 1997). Uma organizacdo que
é capaz de aprender é habilitada a criar, adquirir, transferir
conhecimento e modificar seu comportamento para refletir
novo conhecimento e insights. As organiza¢cdes aprendem a
partir de seus individuos, o que faz com que o aprendizado
individual seja imprescindivel ao aprendizado organizacio-
nal (Kim, 1998).

“O conhecimento tacito é pessoal, especifico ao
contexto e, assim, dificil de ser formulado e co-
municado. Ja o conhecimento explicito ou codi-
ficado refere-se ao conhecimento transmissivel
em linguagem formal e sistematica” (NONAKA;
TAKEUCHI, 1997, p. 65).

A criacdo do conhecimento organizacional ocorre a par-
tir da interacdo continua e dinamica entre o conhecimento
tacito e o conhecimento explicito e entre o individuo e a or-
ganizagao. O conhecimento tacito dos individuos constitui
a base da criacdao do conhecimento organizacional. Cabe
a organizacdo mobilizar estes conhecimentos individuais
para o nivel organizacional. A conversdao do conhecimento
individual para o organizacional é desenvolvida por meio da
espiral de criacdo do conhecimento.

O conhecimento tacito é apoiado na estrutura cog-
nitiva (experiéncia unica e individual) do individuo que se
expande através da interacao social. A “aprendizagem é o
processo de criacdo do conhecimento” ( Kolb, 1984, p. 36).




A aprendizagem ocorre na recriacdo do ser e do mundo
que o cerca por meio do processo de conversao do conhe-
cimento. A conversao do conhecimento envolve a interacdo
do conhecimento tacito e do conhecimento explicito ou a
interacdo entre a atitude inconsciente e consciente de apro-
priacdo e aplicacdo de um conhecimento, gerando quatro
diferentes processos:

«  Socializagdo (tacito em tdcito) - ocorre o compar-
tilhamento do conhecimento tacito; a socializacao
deste conhecimento tacito ocorre nas interagdes
sociais diretas ao compartilhar as experiéncias, mo-
tivacdes, emocdes, sentimentos e modelos men-
tais dos membros. A incorporacdo pode ocorrer
pela observacao, imitacao e pratica ou pelo pensar,
sentir e lidar com uma situacao especifica.

«  Externalizagao (tacito em explicito) - consiste na ar-
ticulacdo do conhecimento tacito para a criacao de
conceitos explicitos a partir do compartilhamento
dos modelos mentais tacitos através de metaforas,
analogias, hipoteses, imagens, palavras ou escrita,
provocado pelo didlogo ou pela reflexdo coletiva,
que ajuda os membros da equipe a articularem o
conhecimento tacito oculto que, de outra forma, é
dificil de ser comunicado.

«  Combinacao (explicito em explicito) — consiste
da criacdo de justificativas aos conceitos criados
através dos custos, normas, margem de lucro ou
grau de agregacao de valor a organiza¢ao; ocorre
a combinacgdo ou sistematizacdo do conhecimento




explicito recém-criado ao conhecimento explicito
ja existente (documentado) formalizando novo co-
nhecimento ou novo documento ou novo produto
OU NOVO Servigo ou NOVO Processo que originarao
um sistema de conhecimento; a formalizacdo con-
creta do novo conhecimento explicito ocorre atra-
vés de documentos ou reunides ou relatérios ou
intranet/internet.

+ Internalizagdo (explicito em tacito) — consiste na
difusao interativa do conhecimento explicito para
ser incorporado ao individuo que o transforma em
conhecimento tacito e em espiral de criacdo do
conhecimento, no qual “..0 novo conceito, que foi
criado, justificado e transformado em modelo, pas-
sa para um novo ciclo de criacao de conhecimento
em um nivel ontoldgico diferente [..] tanto dentro
da organizacdo quanto entre organizacées” (NO-
NAKA e TAKEUCHI, 1997, p. 101). A geracao da espi-
ral seguinte que combinada com a espiral anterior
produz inovacao. A divulgacdo das ferramentas da
qualidade caracteriza a tentativa de internalizar
um conhecimento explicito da organizagao em co-
nhecimento tacito para os individuos.

Para que a organizacao seja de aprendizagem, ela deve
viabilizar a socializacdo do conhecimento explicito para o
individuo verbalize a documentacdo deste conhecimento
para incorpora-lo como conhecimento tacito. A partir do
momento em que a organizagao utiliza esse conhecimento
explicito estocado e disponivel para distribuicao e utilizacao,
ele pode resultar em mudancas estratégicas (ZACK, 1999).




Observa-se no processo desempenhado pelo individuo
no processo de aprendizagem a presenca dos trés estagios
propostos pelo Kolb (1984):

« Aquisicado - no momento em que o individuo
aprende como funciona o produto ou servico;

«  Especializacdo - no momento de refinamento do
conhecimento obtido, que ocorre pela repeticdo
do ciclo do PDSA;

« Integracdo — no momento do compartilhamento
do conhecimento junto a organizacéo.

8.3 Plan - Controle de Documentos e de Registros
do Sistema de Gestao do Conhecimento

O item 4.2 - Requisitos de Documentac¢ao do Sistema
de Gestao da Qualidade - trata dos Repositérios do Conhe-
cimento do Sistema de Gestdo do Conhecimento.

O plan foca no conhecimento (knowledge). O planeja-
mento nao é eliminado, apenas permanece a ocorrer volta-
do para o conhecimento no Sistema de Gestao do Conheci-
mento. O planejamento pode comegar com o levantamento
de vdrias sugestdes ou propostas e a escolha da mais ade-
quada, os recursos envolvidos, os responsaveis e os resulta-
dos esperados.

O plan apreende o registro do conhecimento no pro-
cesso de desenvolvimento e atualizacdo dos padrdes atra-
vés da troca de conhecimento (participacao ativa e busca de
consenso), favorecendo:




a) a criagcao do conhecimento através da espiral do conhe-
cimento de Nonaka (1997), transformando o conhecimento
tacito em explicito;

b) explicitacdo do conhecimento formalmente;

¢) combinagao (mentalizacdo) do novo conhecimento expli-
citado.

Os documentos do Sistema de Gestdo da Qualidade
sao declaragbes documentadas da politica da qualidade,
dos objetivos da qualidade e do manual da qualidade, bem
como, de todos os itens da Lista Mestra (LM-SOF-01). Todos
sdo procedimentos necessdrios para assegurar o planeja-
mento, a operacdo e o controle eficazes de seus processos e
registros requeridos.

O Procedimento de Sistema de Controle de Documen-
tos e de Registro é regulado pelo PS-01. Objetiva estabele-
cer procedimento para emissdo, analise, aprovacao, controle
de documentos e registros pertencentes ao Sistema de Ges-
tao da Qualidade do Tribunal Regional Eleitoral do Cear3a,
visando assegurar sua uniformidade e coeréncia conforme
aNorma ISO 9001.

A responsabilidade pela manutencado deste procedi-
mento é do Nucleo da Qualidade e da aprovacao pelo presi-
dente do Nucleo da Qualidade.

Controle de Documentos

O controle de documentos esta estabelecido e mantido
em procedimento documentado, PS-01, quanto a elabora-
¢ao, identificacdo, andlise critica, revisdo, aprovacao e, ainda,
ao controle de obsolescéncia, a manutencao, guarda, utiliza-
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¢ao e implantacao de documentos do SGQ, garantindo-se o
acesso a versao atualizada dos documentos na intranet.

Qualquer colaborador, envolvido no escopo, pode
apresentar proposta para elaboracao ou alteracdo de docu-
mentos do Sistema de Gestdo da Qualidade encaminhada
por correio eletronico ao coordenador do Sistema. Qualquer
alteracdo nos documentos do SGQ sera realizada conforme
consta na Proposta de Elaboracao e Alteracao de Docu-
mentos da Qualidade para a posterior publicacao eletréni-
ca pelo Nucleo da Qualidade.

A Proposta é analisada criticamente pelo Nucleo da
Qualidade quanto a sua adequacgao ao Sistema de Gestao
da Qualidade e aos requisitos da norma de referéncia. Uma
vez aprovada, a nova versao do documento é publicada na
pagina do Sistema de Gestao da Qualidade na intranet. Os
documentos que influem no Sistema de Gestao da Quali-
dade sao analisados criticamente e aprovados quanto a sua
adequacao.

Em caso de reprovacao, a proposta sera descartada e avi-
sada ao proponente explicando o motivo de sua reprovacao.

Os documentos e registros sao elaborados, revisados
e disponibilizados na pagina do Programa da Qualidade na
intranet. Cada uma das folhas dos documentos do SGQ re-
ceberd uma numeragao sequencial, a data de aprovacdoe a
revisao/versdo. Os documentos externos e complementares
possuem formatos proprios e serdo consultados em versao
eletrénica na internet, intranet ou em versao impressa.

Os documentos do SGQ sao identificados por meio de
codigos no cabecgalho. O cédigo apresenta o tipo de docu-
mento, a abrangéncia (se for o caso) e o nimero sequencial.
Para os documentos externos a organizacdo e para 0os com-




plementares (documentos externos ao Sistema de Gestao
da Qualidade e internos a organizacdo) é utilizada a identifi-
cacao propria de cada documento.

Apbds elaboracdo e identificacdo, os documentos do Sis-
tema de Gestdo da Qualidade séo analisados e submetidos a
aprovacao. As alteracdes, quando aprovadas, sao registradas
na nova revisao no item especifico para registro de alteracdes.

O documento aprovado serd publicado na intranet e
tera no rodapé: “Analisado por: Nucleo da Qualidade”, “Apro-
vado por: presidente do Nucleo da Qualidade’, “Data de
Aprovacao: (data)”.

Os documentos estratégicos e taticos serdo expostos
na internet apenas para divulgacao a sociedade.

A versao anterior do documento serd invalidada apés a
publicacdo da nova versdo na pagina na intranet.

Para o controle de alteracdo dos documentos é man-
tida a Lista Mestra de Documentos (LM-SOF), contendo re-
lacdo dos documentos aplicaveis ao Sistema de Gestdo da
Qualidade. A Lista é atualizada sempre que ocorre alteracao,
cancelamento ou elabora¢ao de um novo documento.

Quando aprovada nova versao de documento, a versao
anterior em meio eletrénico sera deletada ou transferida para
a pasta Documentos Obsoletos.: DOCUMENTO OBSOLETO.

O controle de verséo da validade e da obsolescéncia de
documentos complementares e da atualizacdo dos documen-
tos externos é realizado pelo emissor do documento e pelos
gestores das unidades envolvidas no escopo. Todos os docu-
mentos complementares e externos utilizados no Sistema de
Gestao da Qualidade estao na internet dos respectivos mante-
nedores com link no Programa da Qualidade na intranet.




Controle de Registros

Os registros da qualidade sao estabelecidos e mantidos
em procedimento documentado, PS-01, quanto a sua iden-
tificacdo, armazenamento, protecéo, recuperacao, tempo de
retencdo e descarte, fornecendo evidéncias da conformida-
de e da efetiva operacéo.

O controle de registros do Sistema de Gestao estd des-
crito em Lista de Registro da Qualidade (LRQ-SOF-01), que
lista e classifica os registros de processo pertencentes ao es-
copo. A atualizacao da LRQ é de responsabilidade do Coor-
denador do Sistema.

Os responsaveis por cada processo devem manter o
controle conforme a tabela abaixo:

Quadro 23: Controle de Registros

CONTROLE OBJETIVO

. < Estabelecer meios para identificar o registro (cédigo
Identificacéo ., .
ou titulo do registro)
< Estabelecer a forma pela qual o registro é arquivado e
Protecao . . ;
protegido contra o acesso indevido.
Estabelecer forma, local e cuidados para armazenar os
Armazenamento .
registros.
B Estabelecer critérios para localizar um registro em
Recuperacgao - R
relacdo aos demais.
Tempo de | Estabelecer o tempo em que os registros sdo mantidos
Retencgao armazenados.
Estabelecer o destino dado ao registro ao expirar o
Descarte ~
tempo de retencdo.

Fonte: SGI “res Qualitas” PS-01

Comunicacao Interna e ao Cliente

O item 5.5.3 - Comunicacao Interna do Sistema de Ges-
tdo da Qualidade - trata do acesso e compartilhamento do Co-
nhecimento Explicito do Sistema de Gestdo do Conhecimento.




As definicdes com relacdo a politica de comunicacao
interna sao de responsabilidade do Nucleo da Qualidade e
ocorrem, principalmente, por correio eletrénico e intranet.

Os principais canais de comunicagdo com o cliente sao:
telefone, fac-simile, correio convencional, comunicacdes in-
ternas e o correio eletronico.

Nas reunides do Nucleo da Qualidade sao analisadas
e tratadas sugestdes e reclamagdes, encaminhando-se res-
postas aos clientes, realimentando, assim, o SGQ.

Quadro 24: Fluxo de Proposta de Elaboracéo e Alteragdo de Documentos da Qualidade

Responsavel i Fases

Envia e-mail a0 E-mail

QUALQUER SERVIDOR coordenador
Comunica
| aoproponente @

ENVOLVIDO NO SGQ

NUCLEO DA QUALIDADE

Elabora minuta
dodocumento

Submete & aprovagao

PRESIDENTE DO NUCLEO
DA QUALIDADE

CCOORDENADOR DA
QUALIDADE

Fonte: SGI “res Qualitas” PS-01




8.4 Do - Instrucoes de Trabalho do Sistema de Ges-
tao do Conhecimento

As principais praticas operacionais de Gestao do Co-
nhecimento sao:

a) Atualizacdo e manutencao e padronizacdo de documen-
tos e registros, em particular das Instrucdes de Trabalho - IT-
SOF, Lista Mestra - LM-SOF e Lista de Registro da Qualida-
de - LRQ-SOF.

b) Gestao Eletronica de Documentos (documentos, registros
documentados, regulamentagdes, legislacao e normas) dis-
ponivel na intranet.

c) Gestao da intranet;

d) Gestao do e-mail.

O Do possibilita:

(1) da mesma forma que a primeira etapa, a
socializacdo e a combinacdo do conhecimento
pela educacdo e capacitacao;

(2) a transformacdo do conhecimento expli-
citado em conhecimento tacito por meio da
interiorizacdo (incorporacdo) na realizacao das
tarefas na Unidade de Negdcio conforme os pa-
drdes estabelecidos no plan;

(3) o compartilhamento do conhecimento taci-
to, por meio da socializacao.




Quadro 25: Instrugoes de Trabalho

Unidade de Negdcio

Instrugéo de Trabalho

Resultados Esperados

Secdo de Programa-
cao Orcamentaria
(SEPRO)

Programacéo Orca-
mentaria (IT-SOF-11)

Quantificar e valorar as necessidades de bens
e servicos para o exercicio seguinte, visando
alcancar objetivos e metas tracados no planeja-
mento estratégico

Acompanhamento da
Execucdo Orcamentd-
ria (IT-SOF-12)

Acompanhar a execugdo orgamentaria visando
detectar insuficiéncias no decorrer do exercicio

Suplementagdo Orca-
mentaria (IT-SOF-13)

Corrigir possiveis distor¢des orcamentarias

Secdo de Execucao
Orcamentdria (SE-
ORQC)

Emisséo de Pré-Empe-
nhos (IT-SOF-21)

Pré-empenhos emitidos, resguardando as futu-
ras contratagdes de bens e servigos do Tribunal

Emissdo de Notas de
Empenho (IT-SOF-22)

Emissao de Notas de Empenho no SIAFI

Informagdo de Saldo
Orcamentario e Acom-
panhamento da Execu-
¢ao (IT-SOF-23)

Informagéo de saldos em processos em tramita-
¢ao e acompanhamento da execugdo orcamen-
taria, com publicagao de planilhas na intranet

Secdo de Contabili-
dade (SCONT)

Regularidade  Fiscal
de Fornecedores (IT-
SOF-31)

Afericéo da regularidade fiscal dos fornecedores
contratados mediante nota de empenho (sem
contrato de prestacao continuada)

Regularidade Fiscal de
Fornecedores Contra-
tados (IT-SOF-32)

Afericao da regularidade fiscal dos fornecedo-
res contratados com prestacdo continuada de
servicos

Contabilizacao da Des-
pesa (IT-SOF-33)

Contabilizacdo das despesas publicas no SIAFI

Secéo de Progra-
macéo Financeira
(SEPEF)

Pagamento de Pessoal
(IT-SOF-41)

Pagamento da folha de magistrados e servido-
res da Justica Eleitoral

Pagamento de Forne-
cedores (IT-SOF-42)

Pagamento de fornecedores de bens e servigos
contratados pelo tribunal

Declaragdo de reten-
¢&o do ISS (IT-SOF-43)

Informagéo a Prefeitura Municipal de Fortaleza
acerca da retengdo mensal do imposto ISSQN

Secdo de Analise
e Conformidade
Contabil (SANAC)

Conciliaggo do RMMA
e do RMB (IT-SOF-51)

Conciliaggo fechamento dos relatérios de al-
moxarifado e de bens mdveis com os prazos
contabeis

Relatério de Gestdo
Fiscal (IT-SOF-52)

Elaboragéo do RGF, conforme a Lei de Respon-
sabilidade Fiscal

Relatério da Tomada
de Contas Anual (IT-
SOF-53)

Elaboracao do Relatério de Gestao da Tomada
de Contas Anual, para envio ao Tribunal de Con-
tas da Uniao

Servigo de Infor-
macoes Financeiras
(SEINF)

Fornecimento de Infor-
magoes (IT-SOF-61)

Fornecer informacdes, solicitadas ou nao, acerca
de procedimentos da SOF

Arquivamento (IT-

SOF-62)

Organizagdo do arquivo local da Secretaria de
Orgamento e Finangas

Fonte: SGI “res Qualitas” IT-SOF




8.5 Check ou Study e Act do Sistema de Gestao do
Conhecimento

O check do Sistema de Gestao do Conhecimento moni-
tora a Ata de Analise de Dados/Analise Critica - AAC-SOF e
os Relatdrios de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou de Melho-
rias - RAM-SOF.

O Act do Sistema de Gestdo do Conhecimento centra
na Proposta de Elaboracao e Alteracao de Documentos,
prevista no PS-01.

A melhoria continua promove o ciclo da espiral do co-
nhecimento que a partir do segundo ciclo produz inovacdo
nos processos, produtos e servicos relacionados a cada Uni-
dade de Negdcio. H4 comprovadas atualizacdes de versdes
dos documentos, bem como, producao de melhorias, desta-
cando a realizagao pioneira da digitalizacao eletronica dos
processos administrativos dos pagamentos pela Unidade de
Negocio “Programacao e Execugao Financeira”.

O check e o action permitem (PETERSEN, 1999):

a) criacdo do conhecimento a partir da exterioriza-
cao (explicitacdo) do conhecimento tacito, trans-
formando-o em conhecimento explicito para ser
mensurado, socializado e combinado para criar
novos conhecimentos;

b) combinac¢ao do conhecimento explicitado;

¢) transformacdo do conhecimento explicitado em
conhecimento técito através da interiorizagao (in-
corporacao);

d) compartilhamento do conhecimento tacito através
da socializacao.




A Lista Mestra — LM-SOF-01 - registra todos os docu-
mentos revisados e aprovados e disponivel para a comuni-
dade interessada e capaz de propor novos conhecimentos
e inovagao.




CAPITULO 09

VIODELO “RES QUALITAS” DE SISTEMA DE GESTAO
INTEGRADO

Figura 09: Sistema “res Qualitas” de Sistema de Gestao Integrado

Fonte: Sistema de Gestédo Integrado “res Qualitas”

O Sistema de Gestao Integrado “res Qualitas”, represen-
tado pela Figura 09, incorporou o Sistema de Gestao da Qua-
lidade, o Sistema de Gestao por Competéncias e o Sistema
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de Gestdao do Conhecimento. Cada sistema, inclusive o SGlI, é
estruturado como processo de gestao com seus respectivos

”wou

“inputs”, “outputs” e stakeholders.

O Sistema de Gestao Integrado “res Qualitas”, bem
como, cada um de seus sistemas, apresentam os seguintes
principios de gestdo:

1. Foco no cliente;

2. Estruturado estrategicamente a partir da Unidade

de Negdcio;
Sistemas abertos ao ambiente;

4. Cada ciclo culmina com salto qualitativo, ou seja,
ciclo em espiral;

5. (Cada salto qualitativo é marcado pela Melhoria
Continua;

Método PDCA;
Adocdo de burocracia minima;
Autogestao;

v © N o

Sistemas internos sao independentes e harméni-
cos entre si.

O Sistema de Gestao Integrado “res Qualitas” é um mode-
lo de gestdo. Modelos sao, conforme Zilbovicius (1999, p. 282),

“artefatos que apresentam, assim como produ-
tos em um mercado, um ciclo de vida. Racio-
nalidades e modos de pensar a eficiéncia alte-
ram-se a medida que os processos econdémicos,
sociais e culturais vao redefinindo valores e ins-
titucionalizando-os".




Os modelos sdo processos previamente imaginados
gue ganham racionalidade e eficiéncia. Sdo construidos a
partir de praticas que atingem determinados resultados.
Desse modo, conforme Zilbovicius (1999, p. 286),

“Os modelos sdo elementos fundamentais para
a compreensdo de qualquer processo de mu-
danca organizacional, fazem parte do manage-
ment tanto quanto as técnicas e praticas encon-
trdveis no dia a dia das empresas e no chéo de
fabrica”.

O modelo“res Qualitas” de Sistema Integrado de Gestao
foi construido a partir da convergéncia da percepcao da fal-
ta de mecanismos que transcendessem os trés sistemas (da
qualidade, por competéncias e do conhecimento) na admi-
nistracdo publica com a observacao dos beneficios das pra-
ticas de integragdo desses sistemas no Judiciario Nacional.

A premissa é que o conhecimento dos colaboradores
alimenta a organizacdo. Essa politica foi fundamental para
criar sinergia para integrar os trés sistemas de gestéo e forta-
lecer a aprendizagem no grande sistema.

A integracao de sistemas pressupde que os conheci-
mentos, antes represados nas unidades administrativas e
nas pessoas, sejam compartilhados para beneficiar a apren-
dizagem.

Em suma, Modelo é a representacdo de um grupo de
objetos e ideias; sistema é um grupo ou colecao de elemen-
tos inter-relacionados que cooperam para executar algum
objetivo pré-estabelecido (IDROGO, 2003).




Labodova (2004) propds duas formas de integracdo
verificadas em empresas europeias. A primeira é quando
ocorre a implementacao sequencial de sistemas individuais
- qualidade, por competéncia e conhecimento - que combi-
nados, formam o sistema de gestdo integrado. Esta é aforma
de integragao do Sistema de Gestdo Integrado “res Qualitas”.
A segunda é quando apenas um sistema engloba todas as
trés areas. Para essa forma de implementacéo, a metodolo-
gia escolhida estd baseada nas teorias da andlise de risco,
cujo significado pode ser usado como um fator integrador
- risco de perdas econdmicas decorrentes de problemas no
produto, risco de ndo desenvolvimento de competéncias de
seus colaboradores e risco de aprendizagem.

Segundo Soler (2002), ha diversas formas de implanta-
¢ao de sistema de gestao integrado que dependem de ca-
racteristicas préprias da organizagdo. O autor (2002) apre-
senta os seguintes formatos de implantacao:

1. Sistemas Paralelos: Os sistemas sao separados e,
para suas diferentes especificidades, apenas os
formatos quanto a numeracdo, terminologia e
organizacao sao semelhantes. Haverd na organi-
zagao trés representantes da direcao (neste caso),
programas de treinamento, conjuntos de docu-
mentos, programas de controle de documentos e
dados, instrugdes de trabalho, sistemas de gestao
de registros e de calibracdo, programas de audito-
ria interna, controles de procedimentos para ndo
conformidades e de agdes corretiva e preventiva
e reunides para analise critica pela administracao,
todos executados separadamente;




Sistemas Fundidos: hd o compartilhamento de
algumas partes dos sistemas de gestao relaciona-
das com procedimentos e processos, porém conti-
nuam sendo sistemas separados em vdrias outras
areas. Alguns processos podem ser comuns aos
sistemas, como o sistema de registros de progra-
mas de treinamento, o programa de controle de
documentos e dados, os sistemas de calibracdo e
de gestdo de registros. Noutros, processos sepa-
rados, a organizacdo continuara tendo trés repre-
sentantes da direcdo, programas de treinamento,
conjuntos de documentos, programas de auditoria
interna, controles de procedimentos para nao con-
formidades, de acdes corretiva e preventiva, bem
como reunides para andlise critica pela administra-
¢ao. Nesse nivel de integracdo, a organizacdo ja se
encontra caminhando em direcdo a uma proposta
mais eficiente e menos redundante, porém conti-
nua gastando muita energia com a manutencao
dos trés sistemas, tendo que determinar onde um
termina e onde o outro comeca;

Sistemas Totalmente Integrados: A proposta do
sistema de gestdo integrado envolve um sistema
de gestao homogéneo. Todos os elementos dos
sistemas de gestao sdo comuns, ou seja, ha apenas
um conjunto de documentos, uma politica abran-
gendo os diferentes requisitos, um representante
da administracao, um sistema de gestdo de regis-
tros e de treinamentos, um sistema de controle de
documentos e dados, um conjunto de instrucdes
de trabalho, um programa de auditoria interna, um




plano de reacdo as ndo conformidades especificas,
um programa de ag¢des corretivas e preventivas,
um sistema de gestdo de registros e uma reunido
para andlise critica. Os elementos relativos aos re-
quisitos de cada uma das normas que nao forem
comuns tornam-se procedimentos independentes.

Assim, a implementacdo do Sistema de Gestdo Inte-
grado “res Qualitas”, de acordo com estudos de Labodova
(2004), foi sequencial de sistemas individuais — qualidade,
por competéncia e conhecimento. O formato de implanta-
¢ao do “res Qualitas” foi o Sistemas Totalmente Integrados,
conforme classificacdo de Soler (2002).

Escopo do Sistema de Gestao Integrado “res Qualitas”:

«  Planejamento, Organizacdo, Coordenacao e Con-
trole da Administracdo Orcamentaria, Financeira e
Contabil.

Politica do Sistema de Gestao Integrado “res Qua-
litas":
« Administrar as eleicdes com transparéncia e segu-
ranga no processo eleitoral;

«  Prestar jurisdicao célere e eficaz;

«  Promover a melhoria continua dos processos e ser-
vicos, fortalecendo a democracia no Brasil.




Objetivos do Sistema de Gestao Integrado “res
Qualitas":

| — Garantir a satisfacdo dos clientes internos e externos;

Il - Investir na qualificacao profissional de seus colaborado-
res;

Il - Buscar a celeridade dos servicos;

IV — Obter a eficacia da realizacdo do servico;

V - Assegurar a melhoria continua do Sistema de Gestao In-
tegrado.

As tomadas de decisdes do Sistema de Gestdo Integra-
do “res Qualitas” sdo tomadas exclusivamente por colegiado,
Comité da Qualidade e Nucleo da Qualidade, que seréo rati-
ficadas pelo Presidente do Tribunal.

O Quadro 26 apresenta o método PDCA aplicado em
cada sistema de gestao do Sistema “res Qualitas” de Sistema
de Gestao Integrado, considerando os itens da Norma ABNT
ISO 9001 e os respectivos documentos e registros.




Quadro 26: Sistema “res Qualitas” de Sistema de Gestao Integrado.

Plan

Sistema de Gestao por

Competéncias
PS-03

(Item 6.2)

(D) (Rev1)

MC-SOF-01
(D) (Rev1)

(Item 6.2.2)

Sistema de Gestao da
Qualidade

MQ-01
(Item 4.2.2)
(D) (Rev4)

PS-02
(Item 8.5)
(D) (Rev2)

PS-04
(Item 8.2.2) (D)

PS-05
(Item 7.5.3/8.3)
(D) (Rev1)

PS-06
(Item 7.4)
(D) (Rev1)

Resolugéo TRE-CE N. 336/2007
(Item 5.1/5.2/5.3/5.4.1)
(R)

Portaria TRE-CE N. 1216/2007
(Item 5.5.2) (R)

Portaria TRE-CE N. 1217/2007
(Item 5.5.2) (R)

Portaria TRE-CE N. 1218/2007
(Item 5.5.2) (R)

Portaria TRE-CE N. 1219/2007
(Item 5.5.2) (R)

GP-SOF-01
(Item 4.1) (D) (Rev1)

PIN-SOF-01
(Item 7.1) (D) (Rev1)

Sistema de Gestao do
Conhecimento

PS-01
(Item 4.2.3/4.2.4)
(D) (Rev2)




Do

Sistema de Gestao por

Competéncias

PACD
(Iltem 6.2) (R)

LRC-SOF-01
(Item 6.2.2) (D)

Sistema de Gestao da
Qualidade

UN-SOF-01

(Item 7.1) (D)

UN-SOF-02
(Item 7.1) (D)

UN-SOF-03
(Item 7.1) (D)

UN-SOF-04
(Item 7.1) (D) (Rev2)

UN-SOF-05
(Item 7.1) (D)

UN-SOF-06
(Item 7.1) (D)

Sistema de Gestao do
Conhecimento

LM-SOF-01
(Item 4.2.3)
(D) (Rev3)

LRQ-SOF-01
(Item 4.2.4)
(D) (Rev4)

IT-SOF-11

(Item 7.5.1/7.5.5) (D)
IT-SOF-1

(Item 7.5. 1/7 5.5) (D)

IT-SOF-13
(Item 7.5.1/7.5.5) (D)
IT-SOF-21
(Iltem 7.5.1/7.5.5) (D)

IT-SOF-2
(Item 7.5. 1/7 5.5) (D)

IT-SOF-23

(Item 7.5.1/7.5.5) (D)
IT-SOF-31

(ltem 7.5.1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-3
(Item 7. 5 1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-33
(Item 7.5.1/7.5.5) (D)

IT-SOF-41
(ltem 7.5.1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-42
(Iltem 7.5.1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-43
(Item 7. 5 1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-5
(Item 7. 5 1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-5
Iltem 7.5. 1/755)
D) (Rev1)

IT-SOF-53
(Item 7.5.1/7.5.5)
(D) (Rev1)

IT-SOF-61
(ltem 7.5.1/7.5.5) (D)

IT-SOF-62
(ltem 7.5.1/7.5.5)
(D) (Rev1)

Gestéo Eletronica de
Documentos
(Item 4.1/5.1/7.2.1) (R)

intranet
(Item 7.1) (D)

atende.financas
(Item 7.2.3) (R)




Sistema de Gestao por

Competéncias

Sistema de Gestao da
Qualidade

Sistema de Gestao do
Conhecimento

Check AAC-SOF IND-SOF-01 AAC-SOF

(Item 5.6.1/8.4) (R) (Item 7.1) (R) (Iltem 5.6.1/8.4) (R)

RAM-SOF RAI-SOF RAM-SOF

(Item 8.3/8.5) (R) (Item 8.2.2) (R) (Item 8.3/8.5) (R)

AC-SOF-01 RAE-SOF

(Item 6.2.2) (R) (Item 8.2.2) (R)

AC-SOF-02 AAC-SOF

(Item 6.2.2) (R) (Iltem 5.6.1/8.4) (R)

AC-SOF-03 PCE

(Item 6.2.2) (R) (Item 8.2.1) (R)

AC-SOF-04 PCl

(Item 6.2.2) (R) (Item 8.2.1) (R)

AC-SOF-05

(Item 6.2.2) (R)

AC-SOF-06

(Item 6.2.2) (R)

Act LNT RAM-SOF Proposta de Elaboracao e

(Item 6.2) (R) (Item 8.3/8.5) (R) Alteragao de Documentos
da Qualidade
(Item 4.2.3/4.2.4)
(D) (Rev2)

Fonte: SGI “res Qualitas”

A pesquisa de Bitencourt (2001, p. 224) confirmou a
relacao direta entre o processo de aprendizagem organiza-
cional e o desenvolvimento de competéncias. O desenvol-
vimento da aprendizagem organizacional requer pensar
acerca das competéncias das pessoas, pois, € através delas
que a “organizacdo aprende”. E o desenvolvimento de com-
peténcia é baseado num processo de continuo de aprendi-
zado. Neste ciclo virtuoso, a aprendizagem organizacional é
fundamental para a gestao das competéncias e para que a
aprendizagem se desenvolva é necessario repensar as com-

peténcias.




Segundo Zarifian (2001), competéncia implica envol-
vimento, autonomia e automobilizacdo. Os conteldos de
competéncias e de aprendizagem sdao complementares,
pois, o processo de aprendizagem estabelece uma dinami-
ca de crescimento para os individuos que nela atuam, bem
como, incrementa as competéncias individuais e, concomi-
tantemente, as competéncias organizacionais. A gestao de
competéncias traz a aprendizagem para o negocio, ou seja,
a gestdo do conhecimento e das competéncias estao atrela-
das a estratégia organizacional.

Conforme Coopers e Lybrand (1997), o processo de mu-
danca de comportamento ocorre quando a pessoa muda a
forma de pensar, agir e sentir. A aprendizagem é um pro-
cesso que relaciona uma dada situagdao com a motivacgao.
Em Fleury e Fleury (2004), a aprendizagem é compreendi-
da como um evento interno, ndo observavel e inferido por
meio do desempenho das pessoas.

As competéncias podem ser analisadas sob a 6tica da
organizacdo (Unidade de Negdcio) e das pessoas (formagao
e desenvolvimento). A competence esta relacionada ao car-
go, nas tarefas e resultados; enquanto competency, na pes-
soa, caracteristicas pessoais. Conforme Boterf (1997, p. 22)

O que de fato ira diferenciar a competéncia de
uma empresa ou de uma unidade (divisdo, de-
partamento, servico) ndo é a competéncia de
seus membros. O diferencial ndo depende tanto
de seus elementos mas da qualidade da combi-
nacao ou articulacdo entre seus elementos.




Ilr

A “aprendizagem organizacional” foca no “como’, pers-
pectiva processual; a “organizacdo de aprendizagem” foca
no “o que’, perspectiva descritiva, principios e caracteristicas
da organizacdo que aprende como uma entidade coletiva. A
seguir, no Quadro 27, apresenta-se os autores que relaciona-
ram as abordagens de aprendizagem organizacional com o
desenvolvimento de competéncias.

Quadro 27 - Relagdo entre as Abordagens de Aprendizagem Organizacional e

Desenvolvimento de Competéncias

Aprendizagem

Autores . Competéncia
organizacional
Kolb (1971) Ciclo vivencial. Acéo e reflexao.
Argyris (1992) Teoria assumida e em uso; | Praticas de trabalho voltadas a
Erro; Incompeténcia hébil; | resultados (o que as diferenciam
Double loop learning (foco | do tratamento de potencial); ex-
na causa). periéncias de insucessos para for-
macao e consolidagdo de compe-
téncias mais efetivas.
Senge (1990) Dominio pessoal; mode- | Autodesenvolvimento; reflexdao

los mentais; trabalho em
equipe; objetivo compar-
tilhado; raciocinio sisté-
mico.

em acao (reconhecimento, atri-
butos desenvolvidos e necessi-
dade de desenvolvé-los, busca
alternativas; interacao; especifici-
dade e atributos de competéncia
auténticos (significado); desen-
volvimento e formacdo integral
de gestores.

Swieringa e Wierds-
ma (1992); Nonaka
e Takeuchi (1997);
Drejer e Riss (1999)

Regras, insights e princi-
pios; Conhecimento tacito
e explicito.

Compreensdo, valores e acdo
como elementos fundamentais
para se pensar em competéncia;
Sistematizacdo e disseminagdo
de conhecimento e competéncia
do plano individual e coletivo.

Sitkin (2000); Leo-
nard-Barton apud
Drejer e Riss (1999)

Préaticas formais e infor-
mais.

Interacdo humana; construgao
de competéncias individuais e
coletivas.

Fonte: Bitencourt (2001, p. 60)




Segundo a pesquisadora Guimaraes (2008), a gestao do
conhecimento busca mapear e transferir conhecimentos cri-
ticos dos processos organizacionais, enquanto a gestao por
competéncias compreende as competéncias individuais em
face das competéncias organizacionais desejadas. Na gestao
do conhecimento, acrescenta a autora (2008), o diagnostico e
registro dos conhecimentos buscam a transferéncia de saber,
inovacao e constituicdo de memoria; ja na gestao por compe-
téncias, o controle dos gaps de competéncias possibilita indu-
Zir os participantes a melhoria continua de sua base de saber.

A seguir, no Quadro 28, observa-se as diversas referén-
cias tedricas utilizadas nos trabalhos cientificos que abor-
daram os aspectos de gestdao com os requisitos da Norma
ABNT ISO 9001. O Sistema de Gestao da Qualidade, baseado
na Norma ABNT ISO 9001, é tema bastante recorrente na
realidade académica.

Quadro 28: Referencial Teérico relacionado aos Itens da Norma ISO 9001 - Siste-
ma de Gestao da Qualidade.

Referencial Teérico
Fernandes (2003), Seiffert (2007), Paladini (2009)

Classificagao

Requisitos I1SO 9001

5.1 Comprometimento da
Direcao

Estrutura

Planejamento 5.1 Comprometimento da | Andrade (2003), Barbieri (2007), Carvalho e Paladini (2005), Piz-

Diregéo

zato (2007), Seiffert (2008), Vale (2008), Diniz, Junquilho e Carrieri
(2002), Kaplan e Norton (1997), Seiffert (2008)

5.1 Comprometimento da
Direcao

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Melo, Silva, Turrioni, Souza
(2009), Paladini (2008), Seiffert (2008), Diniz, Junquilho, Carrieri
(2002)

5.3 Politica da Qualidade

Barbieri (2007); Fernandes (2003), Seifert (2007), Seiffert (2008),
Assumpgdo (2007), Carpinetti, Miguel e Gerolamo (2009); Mello,
Silva, Turrioni, Souza (2009)

5.4.1 Objetivos da Qua-
lidade

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Fernandes (2003), Seiffert
(2008), Mello, Silva, Turrioni e Souza (2009)

5.4.1 Objetivos da Qua-
lidade

Melo (2009), Ribeiro, Tavares e Hoffmann (2008), Carpinetti, Miguel
e Gerolamo (2009), Carvalho, Melo e Medeiros (2006)




Classificagao

Responsabili-
dades

Requisitos I1SO 9001
8.5 Melhoria

Referencial Teérico
Fernandes (2003), Tremarin (2001), Moreira (2006)

5.5.2 Representante da
direcao

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Mello, Silva, Turrioni e Souza
(2009), Paladini (2008), Seiffert (2008), Assumpgao (2007), Freitas
(2004)

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Oliveira (2008), Pombo e Magri-
ni (2008), Rodrigues (2007), Seiffert (2008), Valle (2008), Aquino,
Abreu e Almeida (2008), Buffoni, Muniz e Ferreira (2009), Acosta,
Padula e Wegner (2009); Rodrigues, Nakamura, Martin (2008); Mo-
retti, Sautter e Azevedo (2008)

Préticas

8.5.1 Melhoria continua

Carpinetti, Miguel e Gerolamo (2009); Carvalho, Paladini (2005);
Andrade (2003); Mello, Silva, Turrioni, Souza (2009), Moura (2008)

Procedimentos

5.6 Andlise critica pela
direcdo

Cerqueira (2006), Seiffert (2008), Corréa (2003), Mello, Silva, Tur-
rioni e Souza (2009)

8.5.1 Melhoria Continua

Mello, Silva, Turrioni e Souza (2009), Santana, Clericuzi e Cavalcan-
te (2007), Santana e Carpinetti (2006), Santos (2007), Alberton e
Costa (2007)

8.2.2 Auditoria Interna

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Fernandes (2003), Ribeiro, Tava-
res e Hoffmann (2008), Assumpgao (2007)

4.2.2 Manual da Quali-
dade

Cerqueira (2006), Ribeiro, Tavares, Hoffmann (2008), Mello, Silva,
Turrioni, Souza (2009), Carpinetti, Miguel e Gerolamo (2009), Mo-
reira (2006), Seiffert (2007)

8.5.2 Agdo corretiva, 8.5.3
Acéo preventiva

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Melo (2009), Seiffert (2008), As-
sumpgao (2007), Santana, Clericuzi e Cavalcante (2007)

Processos 7.2.3 Comunicagdo com | Andrade (2003), Laraich (2002), Carvalho, Melo e Medeiros (2006),
o cliente Carpinetti, Miguel e Gerolamo (2009)
7.5.1 Controle de produ- | Carpinetti, Miguel e Gerolamo (2009), Andrade (2003), Cerqueira
Gao e prestacao de servico | (2006), Mello (2009), Vasconcelos e Vasconcelos (2003)

Recursos 5.5.3 Comunicagéo interna | Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Fernandes (2003), Assumpgao

(2007)

6.2.2 Competéncia, trei-
namento e conscienti-
zagao

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Melo (2009), Seiffert (2008), As-
sumpgdo (2007), Claro, Claro e Améncio (2008), Conrado (1998)

4.2.3 Controle de Procedi-
mentos

Barbieri (2007), Cerqueira (2006), Melo (2009), Seiffert (2008),
Assumpgdo (2007), Fonseca (2004), Carpinetti, Miguel, Gerolamo
(2009)

Fonte: Adaptacao a partir do Quadro 7 de Pereira Filho (2011, p. 83).

O Quadro 29 apresenta as interfaces dos Sistemas de
Gestao por Competéncias e de Gestdao do Conhecimento
com o sistema estrutural do Sistema de Gestdo Integrado
“res Qualitas’, o Sistema de Gestdo da Qualidade. Ao mesmo
tempo, aponta quais foram os marcos tedricos dos dois sis-
temas “satélites” do Sistema de Gestao da Qualidade.




Quadro 29: Interfaces dos Sistemas de Gestdao por Competéncias e de Gestao
do Conhecimento com o Sistema de Gestdo da Qualidade e respectivos Marcos

Tedricos.
Sistema de
Gestao  por

Competéncias

Norma ABNT ISO 9001

Item 6.2 - Recursos Humanos;
Item 6.2.2 - C ia, Consci
mento.

¢ao e Treina-

Marco Teérico
Carbone et al. (2009:
56) - adaptagdo do
método PDCA da me-
lhoria continua;
Borges-Andrade e
Lima (1983) - mapea-
mento de competén-
cia para determinar o
gap (N).

Sistema de
Gestao do Co-
nhecimento

Item 1 - Escopo, estabelece operacionalmente diretri-
zes apropriadas ao contexto da Gestao do Conhecimen-
to (SARTORI, 2012, p. 6);

Item 4.1 - Requisitos Gerais, refere-se a disponibilida-
de de recursos e informagdes para a tomada de decises
(VALLS, 2004);

Item 4.2 - R de Doc tagao, para Reposi-
torios do Conhecimento; refere-se a documentagao dos
procedimentos gerenciais e operacionais (VALLS, 2004);
Item 5 - Responsabilidade da Diregédo, especifica-
mente nos requisitos Comprometimento da Diregdo;
Foco no Cliente; Politica da Qualidade; Planejamento;
Responsabilidade, Autoridade e Comunicagdo e Andlise
Critica pela Administragao;

Item 5.5.3 - Comunicagéo Interna, para Acesso e Com-
partilhamento do Conhecimento Explicito; define os
processos de comunicagdo na organizagao, premissa
basica para o fluxo informacional na criagao e gestao do
conhecimento (VALLS, 2004);

Item 6.2 - Recursos Humanos, para Ambientes do Co-
nhecimento (SARTORI, 2012, p. 7);

Item 6.2.2 - Comp ia, Consci ¢ao e Treina-
mento, prevé a identificagdo das habilidades, experién-
cias e competéncias dos colaboradores e se assemelha
muito, segundo Valls (2004), aos mapas do conheci-
mento propostos pela Gestdo do Conhecimento, além
de todo o ambiente de aprendizagem organizacional
proporcionado pela implantagao deste requisito;

Itens 6.3 - Infi utura e 6.4 - Ambi de Tra-
balho, quesito de ambiente favoravel a Qualidade e ao
Conhecimento (SARTORI, 2012);

Item 8.4 - Analise de Dados, oportunizam a criagdo do
conhecimento, pela transicao de dados para informa-
¢ao e desta para o conhecimento (VALLS, 2004).

Nonaka e Takeuchi
(1997) - modelo de
Criagdo do Conheci-
mento.

Fonte: Sartori, 2012; Valls, 2004; Nonaka e Takeuchi, 1997; Carbone et al, 2009; Borges-Andrade e Lima, 1983.




CONSIDERACOES FINAIS:

O modelo “res Qualitas” de Sistema de Gestao Integrado
estd alinhado ao Planejamento Estratégico da organizacdo, aten-
de as necessidades organizacionais, economiza esforcos, ade-
qua-se as novas filosofias e tendéncias do Judiciario Nacional.

Os elementos de interface comuns entre os trés siste-
mas de gestdo, além dos atendimentos aos requisitos da
qualidade e do Planejamento Estratégico local, destacam-
se: 0 mesmo regime dos ciclos PDCA, foco no cliente, busca
pela melhoria continua (fluxo espiral) e a base referencial
nas Unidades de Negécios.

O levantamento bibliografico, a observacao e a analise
dos sistemas de gestdo e as associacdes de seus conteldos
permitiram o desenvolvimento do“res Qualitas”. Este sistema
representa um avanco significativo no sentido de fornecer
a administracao publica um mecanismo estruturado para
implementar questdes especificas sobre processo, compe-
téncias individuais e aprendizagem organizacional e, assim,
evitar o desperdicio de recursos.

O modelo “res Qualitas” de Sistema de Gestao Integrado
incorporou as atividades isoladas; exigiu na suaimplementacao
conhecimentos multidisciplinares; e, necessario na contempo-
raneidade, induz a uma progressiva transparéncia na gestao.

1. Sistema de Gestao da Qualidade

a) Resultados de Auditoria

Os Relatérios das Auditorias Externas (RAE-SOF) e os
Relatdrios das Auditorias Internas (RAI-SOF) confirmaram as
conformidades do Sistema de Gestao da Qualidade a Norma




NBR ISO 9001 (2000 e posteriormente 2008). Todas as reco-
mendacgbes foram tratadas, conforme AAC-SOF-05.

b) Realimentacao de Clientes

Mais de 50% das respostas da pesquisa de satisfacdo de
clientes internos e externos trataram de elogiar os servicos
prestados. Todos as sugestdes foram contempladas e devol-
vidas aos participantes, conforme AAC-SOF-05.

c) Indicadores Relacionados aos Objetivos da Qua-
lidade

As atividades planejadas foram realizadas e as metas
planejadas foram alcancadas, demonstrando eficacia do
SGQ. Ao mesmo tempo, houve o devido custo x beneficio
entre o resultado esperado e os recursos usados, demons-
trando eficiéncia do SGQ.

Os resultados do SGQ sdo sustentdveis e permanentes,
focados nas pessoas, nas necessidades dos clientes e no de-
senvolvimento das pessoas, demonstrando também efeti-
vidade do SGQ.

O SGQ possui fonte de dados confiaveis na utilizacao
do célculo dos indicadores, ou seja, diferentes avaliadores
chegam aos mesmos resultados.

Os indicadores sao representativos, pois, expressam
os produtos essenciais da Unidade de Negdcio, medem
aquilo que é produzido, identificam os produtos interme-
diarios e finais, além dos impactos desses produtos. Eles
refletem o fendmeno a ser monitorado e realmente funcio-
nam na pratica, possuem carater de validade e de pratici-




dade, respectivamente, possibilitam melhores tomadas de
decisao. Inclusive, estao independentes as influéncias dos
fatores externos a acao do gestor. Também, representam
adequadamente a amplitude e a diversidade de caracteris-
ticas do fendmeno monitorado, caracteristica de cobertura,
resguardado o principio da seletividade e da simplicidade
— facil compreensao, uso e célculo.

A exclusividade da utilizacdo de varidveis homogé-
neas na construcao dos indicadores traz homogeneidade
aos resultados. O acesso facil as informacgdes primarias e a
manutencao da base de dados ao célculo dos indicadores
tem custo razoavel, caracteristicas de acessibilidades e de
economicidade, respectivamente, dos indicadores. A esta-
bilidade conceitual das varidveis componentes e dos proce-
dimentos para elaboracgdo estdao presentes no emprego dos
indicadores que avaliam o desempenho ao longo do tempo.

O Indice de Satisfacdo alcancou 92,54% dos clientes in-
ternos e 100% dos clientes externos, bem além da meta de
80%. Assim, o primeiro objetivo da qualidade “Garantir a
Satisfacdo dos Clientes Internos e Externos” foi plenamente
alcancado.

O segundo objetivo da qualidade “Investir na Quali-
ficacdo Profissional de seus Servidores” foi também plena-
mente alcancado. O indice de Incremento de Capacitacdo
dos colaboradores partiu de uma defasagem de 24% para
o incremento de 21,84% no periodo de um ano, superando
em muito a meta de 10%.

O terceiro objetivo da qualidade “Buscar a Celeridade
dos Servicos” foi plenamente alcancado. O indice de Paga-
mento Fora do Prazo foi diminuindo até alcancar 13,04% dos




pagamentos apds o vencimento do documento habil. Ape-
sar de estar sempre aquém da meta, esta foi revista de 30%
para 25%, tende-se a zerar todos os prazos de pagamentos
vencidos.

O quarto objetivo da qualidade “Obter a Eficacia da
Realizacdo do Servico” refere-se ao cerne do SGQ, dai a ne-
cessidade de utilizagcdo de varios indicadores. Todos seus ob-
jetivos foram plenamente alcancados.

Em relacao a programacgao orcamentaria, houve um
incremento médio de quase 18% no orcamento anual, bem
acima da inflacdo anual (meta), conforme indice de Incre-
mento Orcamentario. Ja se alcangou 97,6% de execucao do
orcamento anual, sempre acima da meta de 90%, conforme
indice de Execucdo Orcamentéria. Em 2009, o orcamento
anual foi apenas 18% suplementado, inferior a meta de 30%.
Estes resultados favoraveis apontam o papel fundamental
da funcdo planejamento na programacdo orcamentaria e
provam que a metodologia de realizagcao deste planejamen-
to esta no trilho correto.

Em relacdo ao acompanhamento e a execuc¢ao do
orcamento, o retrabalho de empenho chegou a 2,09%,
alta eficiéncia deste processo, bem abaixo da meta de 10%,
conforme indice de Retrabalho de Empenho. A alta reducao
dos gaps das competéncias dos colaboradores da Unidade
de Negdcios “Acompanhamento e Execucdo Orcamentaria”
colaborou para alcancar tal eficiéncia. Este indicador foi mo-
dificado para melhor abarcar a realidade do fenémeno me-
dido, adotou-se o indicador “indice de Retrabalho de Empe-
nho” no lugar do indicador “indice de Empenhos Anulados”.
Ao mesmo tempo, foi modificada a meta de 15% para 10%
para ser mais exigente.




A contabilizacao ja alcancou 4,7% apenas de retraba-
Iho de“NS” até 15% de meta, conforme Indice de Retrabalho
de“NS”. Da mesma forma, este indicador também foi modifi-
cado para melhor abarcar a realidade do fendmeno medido,
adotou-se o indicador“Indice de Retrabalho de“NS”no lugar
do indicador“indice de “NS” Estornadas”. A reducéo dos gaps
das competéncias dos colaboradores da Unidade de Negé-
cios “Contabilidade” colaborou para alcancar essa eficiéncia.
Todos os Indices de Fechamento de Bens foram abaixo da
meta prevista de IFB < 1.

O indice de Atendimento ao Cliente chegou a 100%, ou
seja, todas as demandas dos clientes foram recebidas, resol-
vidas e devolvidas aos solicitantes.

O quinto objetivo da qualidade “Assegurar a Melhoria
Continua do Sistema de Gestdo da Qualidade”foi plenamen-
te alcancado. Média de quase 8 melhorias por ano numa
meta de 2 melhorias/semestre.

d) Encaminhamentos:

1. Foi encaminhado Comunicacdo Interna ao Dire-
tor-Geral para as devidas providéncias sobre o
feedback do cliente sobre a adocao de servico de
atendimento ao cliente.

2. Revisadas as seguintes metas:

de 30% para 25% do indicador Pagamento Fora do
Prazo,

de 80% para 90% do indicador Execucao Orca-
mentaria,
de 15% para 10% do indicador Empenhos Anulados,




de 20% para 15% do indicador NS Estornadas e
de0<IFB <1 paralFB < 1 doindicador Fechamen-
to de Bens.

3. Revisadas as denominacdes dos seguintes indices:

indice de Empenhos Anulados para indice de Re-
trabalho de Empenho;

indice de NS Estornadas para Indice de Retrabalho
de NS.

4. Olndice de Restricao na Conformidade Contabil foi
excluido.

2. Sistema de Gestao por Competéncias

O envolvimento das pessoas corresponde a um dos
oito principios de gestdao da qualidade consagrados na nor-
ma I1SO 9000. No requisito 6.2.2 da norma ISO 9001, a orga-
nizacdo devera

a) determinar a competéncia, prover trei-
namento ou tomar outras a¢des para atin-
gir a competéncia necessdria, b) avaliar a
eficacia das acoes executadas, c) assegurar
que o seu pessoal estd consciente quanto a
pertinéncia e importancia de suas ativida-
des e de como elas contribuem para atin-
gir os objetivos da qualidade, e d) manter
registros apropriados de educacao, treina-
mento, habilidade e experiéncia.




A Resolucao n. 336/2007 estabeleceu a responsabi-
lidade da Diretoria-Geral buscar “o desenvolvimento das
competéncias indispensaveis para o pessoal que executa as
atividades que afetem o SGQ, tendo como base a execucao,
desenvolvimento, habilidades e experiéncias apropriadas”
(art. 4°). Além disso, dentre os objetivos da qualidade desta-
ca-se o de investir na qualificacdo profissional dos servidores.
Os membros do Nucleo da Qualidade deverao possuir expe-
riéncia e/ou conhecimento sobre a NBR ISO 9001, e prefe-
rencialmente serdo capacitados em Auditoria da Qualidade;
e o Coordenador do SGQ deverd ser Auditor da Qualidade.
O artigo 10 da mencionada Resolucao estabelece a necessi-
dade de o tribunal capacitar continuamente seus servidores:

Art. 10. O Tribunal Regional Eleitoral do Ceara
promovera a continua capacitacdo de seu cor-
po gerencial e funcional com vistas ao aperfei-
¢oamento do Programa da Qualidade.

§ 1° Serd priorizada a realizacdo de eventos de
capacitacdo e desenvolvimento, externos ou
mediante instrutoria interna, destinados a apri-
morar as competéncias identificadas pelas uni-
dades do Sistema de Gestao da Qualidade.

§ 2° Deverd haver, periodicamente, oferta de
cursos destinados a formacdo de auditores in-
ternos e auditores-lideres da qualidade, na Se-
cretaria e nos Cartérios Eleitorais.

O Manual da Qualidade (MQ-01, item 6.2.2) do SGQ
implementado responsabiliza a Secretaria de Gestao de Pes-
soas (SGP) pela garantia das competéncias indispensaveis
para o pessoal que executa trabalho afeto a qualidade do




servico. O Procedimento de Sistema PS-03 - Gestao de Pes-
soas estabelece os critérios para assegurar a competéncia
(conhecimentos e habilidades).

O gestor de cada Unidade de Negdcio deve identificar,
aplicando questiondrios de autoavaliacdo, o gap de cada
membro da equipe para efeito de planejamento dos even-
tos de capacitacéo, e a partir disso propdem-se treinamentos
internos e externos, para com isso atingir as competéncias
almejadas. O Nucleo da Qualidade providenciara a incluséo
das necessidades de treinamento no Plano Anual de Capaci-
tacao e Desenvolvimento - PACD, documento anualmente
aprovado pelo Ordenador de Despesas que consolida todos
os investimentos do Tribunal em eventos de treinamento. O
Mapa de Competéncias - MC, a Lista de Registro de Cursos
- LRC e a Avaliacao das Competéncias - AC de cada Unidade
de Negbcios é atualizado anualmente.

Uma competéncia é definida no sistema como o con-
junto de conhecimentos (saber), habilidades (saber fazer) e
atitudes (querer fazer) necessdrias ao desenvolvimento das
atividades e rotinas de trabalho das unidades envolvidas no
Sistema de Gestdo da Qualidade (PS-03, item 5.1). O Mapa
de Competéncias - MC traca o perfil das competéncias ne-
cessarias a execugao dos trabalhos para cada Unidade de Ne-
gocios. O grau de dominio (D) é determinado pelo préprio
servidor, que se auto avalia; o grau de importancia (I) é deter-
minado pelo responsavel pela Unidade de Negécio. Quanto
maior o gap, mais priorizada sera a realizacao de a¢bes que
busquem neutraliza-lo. As lacunas sao supridas ndao apenas
com treinamentos, mas por eventos de capacitacdao no senti-
do mais lato, incluindo projetos, congressos, seminarios, en-
contros, semanas, simpésios e féruns (PS-03, item 5.2).




O Sistema de Gestao por Competéncias rodou dois ci-
clos de avaliacdo das competéncias dos colaboradores do es-
copo de pesquisa no periodo de pesquisa, no dia 08/08/2008
e nodia 12/07/2010. Os colaboradores realizaram mais de 85
eventos de capacitacao e desenvolvimento, perfazendo mais
de 3.385 horas/aulas, conforme documento LRC-SOF-01,
durante o periodo de realizacao desta pesquisa.

A Unidade de Negdcios “Programacao Orcamenta-
ria” reduziu em média 27,96% dos gaps das competéncias de
seus colaboradores, sendo 25,69% dos gaps das competén-
cias de conhecimento, 28,57% dos gaps das competéncias de
habilidade e 29,62% dos gaps das competéncias de atitude.

A Unidade de Negécios “Acompanhamento e Execu-
c¢ao Orcamentaria” reduziu cerca de 99,87% dos gaps das
competéncias de atitude e 4,25% dos gaps das competéncias
de conhecimento dos seus colaboradores. Houve aumento
de 49,98% dos gaps das competéncias de habilidade, moti-
vado principalmente pela chegada de novo colaborador que
precisava aprender a operar os sistemas operacionais.

A Unidade de Negécios “Contabilidade” reduziu
81,53% dos gaps das competéncias de atitude e 1,06% dos
gaps das competéncias de conhecimento dos seus colabo-
radores. Houve aumento de 25,70% dos gaps das competén-
cias de habilidade, motivado principalmente pela chegada
também de novo colaborador que precisava aprender a
operar 0s sistemas operacionais.

A Unidade de Negécios “Programacao e Execucao
Financeira” reduziu em média 32,64% dos gaps das com-
peténcias de seus colaboradores, sendo 16,16% dos gaps
das competéncias de conhecimento, 55,09% dos gaps das




competéncias de habilidade e 26,68% dos gaps das compe-
téncias de atitude.

A Unidade de Negdcios “Analise e Conformidade
Contabil” reduziu 4,33% dos gaps das competéncias de co-
nhecimento, mantendo os mesmos gaps das competéncias
de habilidade e atitude dos seus colaboradores. Ndo houve
alteracdo na equipe de colaboradores. A motivacdo da ma-
nutencao destes gaps provavelmente esta relacionada ao
pouco impacto dos eventos de capacitacao e desenvolvi-
mento realizados que nao surtiram os efeitos esperados nas
competéncias de habilidades e de atitude desta Unidade.
Deve-se considerar também a questdo da metodologia dos
eventos realizados.

A Unidade de Negdcios “Informacgées Financeiras”
reduziu em média 25% dos gaps das competéncias de seus
colaboradores, sendo 15,62% dos gaps das competéncias de
conhecimento, 15,62% dos gaps das competéncias de habi-
lidade e 43,73% dos gaps das competéncias de atitude.

Chama atencao o impacto dos eventos de capacitacao
nas reducdes dos gaps das competéncias de atitude: 99,87%
na unidade “Acompanhamento e Execuc¢do Orcamentdria’,
81,53% na unidade de “Contabilidade” e 43,73% na unidade
“Informacdes Financeiras”. O foco nos clientes e a base das
competéncias relacionadas diretamente aos processos das
Unidades de Neg6cios proporcionaram mudancas explicitas
nas posturas dos colaboradores nas realizacdes de suas tare-
fas operacionais.

A reducao de 55,09% dos gaps das competéncias de
habilidade da unidade “Programacdo e Execucdo Financeira”
também foi destaque.




Houve o pioneirismo em promover a participacao de
todos os colaboradores e de parte de seus apoiadores (SAD,
SGP e SCI) nos eventos de capacitacdo da Semana de Admi-
nistracdo Orcamentdria e Financeira realizado pelo SOF do
Ministério do Planejamento. Antes, a participa¢ao era exclu-
siva de poucos gestores e/ou dos “amigos” desses.

Outro evento de capacitacao pioneiro na inclusao de
todos os colaboradores foi na participacdo no curso exclu-
sivo sobre SIAFI/CPF/GRU. O sistema SIAFI é ferramenta fun-
damental e imprescindivel na realizacdo das tarefas de todas
as Unidades de Negdcios da area de Orcamento, Financas
e Contabilidade no servico publico federal, mas que nunca
foi oferecido “in company” aos seus colaboradores. Antes,
a participacao era exclusiva de poucos gestores e/ou dos
“amigos” desses.

Todos os colaboradores tiveram a oportunidade em al-
cancar a habilitacdo de Auditor Interno da Qualidade.

Enfim, o principal legado do Sistema de Gestao por
competéncias foi o processo de inclusdo dos colaboradores
nos eventos de capacitacdo e desenvolvimento e a partici-
pacao democratica nas tomadas de decisdo relacionadas a
sua Unidade de Negdcio.

3. Sistema de Gestao do Conhecimento

A criacao do conhecimento organizacional ocorre a partir
da interacdo entre o conhecimento tacito e o conhecimento
explicito e entre o individuo e a organizacdo. A conversao do
conhecimento individual para o organizacional é desenvolvi-
da por meio da espiral de criacao do conhecimento a seguir:




Socializagéo (tacito em tacito) — ocorreu o compar-
tilhamento do conhecimento técito dos colabora-
dores através das interacdes sociais diretas ao com-
partilhar as experiéncias, motivacdes, emocdes,
sentimentos e modelos mentais dos participantes.
A incorporacao ocorreu pela observacao, repeti-
¢ao, pratica ou pelo pensar, sentir e lidar com uma
situacao especifica.

A socializagdo inicialmente ocorreu presencial-
mente no local de trabalho, através dos workshops
planejados com todos os colaboradores em suas
Unidades de Negdcios. Discutiram cada tarefa de
trabalho, métodos e modo de fazer de cada um.
Todos os colaboradores tomaram conhecimento
dos modi operandi de cada um e em seguida incor-
poraram um modus operandi padronizado.

A socializacdo posteriormente ocorreu na reu-
nido de Analise de Dados e de Analise Critica, nos
eventos de capacitacdao e desenvolvimento, no
Levantamento das Necessidades de Treinamento,
na Avaliacao das Competéncias, nas Propostas de
Elaboracao e Alteracao de Documentos, nas Agoes
Corretivas/Preventivas/Melhorias.

Externalizagao (tacito em explicito) — a articulacao
do conhecimento tacito criou conceitos explicitos
a partir do compartilhamento dos modelos men-
tais tacitos através de metéforas, analogias, hipo-
teses, palavras ou documentos escritos, provocado
pelo didlogo e pela reflexdo coletiva, que ajudaram




os colaboradores da Unidade de Negdcio a articu-
larem o conhecimento tacito oculto que, de outra
forma, é dificil de ser comunicado.

Os padrdes e conceitos consensuais estabelecidos na
Unidade de Negdcio a partir das discussdes nos wor-
kshops foram explicitados em documentos escritos.

Os documentos operacionais foram elaborados
nos workshops em cada uma das seis Unidades de
Negécios (semelhantes as Unidades Administra-
tivas) que produziram seus mapas de processos,
considerando: macroprocessos, rol de respon-
saveis, indicadores e metas (IND-SOF), métodos
(IT-SOF) e recursos necessarios. Houve também
a identificacdo de seus fornecedores e insumos
(inputs), bem como, de seus clientes e produtos
(outputs). Estes documentos foram assim codifica-
dos: UN-SOF-XX.

Em seguida, cada Unidade de Negécio produziu
a sua Instrucdo de Trabalho para cada tarefa ou
macroprocesso, considerando: nome da tarefa,
executores, resultados esperados, material neces-
sario, preparagao, pontos criticos, equipamento
de seguranca, previsao de acdes corretivas. Estes
documentos foram assim codificados: IT-SOF-XX.

Estes documentos escritos foram expostos na in-
tranet, disponiveis a visitacao de todos.

Os colaboradores novos que chegam na Unidade
de Negodcio acessam os documentos de sua area
para aprenderem suas tarefas. Os colaboradores
externos a Unidade de Negdcio tomam conheci-




mento das tarefas dos demais. Os fornecedores,
clientes e parceiros ao tomar conhecimento dos
modi operandi de cada Unidade de Negdcio tam-
bém irdo contribuir para aperfeicoar os documen-
tos divulgados ou tarefas.

Combinacdo (explicito em explicito) - consiste
da criacdo de justificativas aos conceitos criados
através dos custos, normas, margem de lucro ou
grau de agregacdo de valor a organizacao; ocorre
a combinacdo ou sistematizacdo do conhecimento
explicito recém-criado ao conhecimento explicito
ja existente (documentado) formalizando novo co-
nhecimento ou novo documento ou novo produto
OU NOVO Servigo ou NOVO Processo que originarao
um sistema de conhecimento; a formalizagcao con-
creta do novo conhecimento explicito ocorre atra-
vés de documentos ou reunides ou relatérios ou
intranet.

A partir dos documentos formalmente externali-
zados ou explicitados na intranet, os stakeholders
deverao apresentar contribui¢cdes para combinar o
recém-criado conhecimento ao conhecimento do-
cumentado para constituir um novo conhecimen-
to ou novo documento ou Novo registro ou Novo
Servico ou NoVo processo ou nova competéncia ou
novos valores agregados.

O Nucleo da Qualidade ira formalizar a novidade
através de documentos ou na Analise Critica (AAC-
SOF) ou na Proposta de Elaboracao e Alteracao




de Documentos ou de A¢ao Corretiva/Preventiva/
Melhoria (RAM-SOF) ou Avaliacdo de Competén-
cia (AC-SOF) ou Levantamento de Necessidade
de Treinamento (LNT) com o intuito de melhorias
com novos conceitos ou com oportunidades de
menores custos ou com normas novas/alteradas
ou com maximizacao de lucros.

A geracao da espiral seguinte que combinada com
a espiral anterior produz inovagao. Os ciclos dos
sistemas de gestdo proporcionaram:

04 Revisoes: MQ-01; LRQ-SOF-01.

03 Revisoes: LM-SOF-01.

02 Revisdes: PS-01; PS-02; UN-SOF-04.

01 Revisdao: GP-SOF-01; IT-SOF; MC-SOF-01; PS,
PIN-SOF-01; LRC-SOF-01, IND-SOF-05, PCE-01,
PCI-01;

melhorias dos processos das Unidades de Negdcio,
conforme as revisdes das Instrucdes de Trabalho
(IT-SOF);

melhorias nos documentos estratégicos, conforme
as revisdes do Manual da Qualidade (MQ-01);
melhorias nos documentos taticos, conforme as re-
visdes nos Procedimentos de Sistema (PS);

O documento PIN-SOF-01 foi revisado, contem-
plando os documentos AAC-SOF da seguinte forma:

* [ndice de Pagamentos Fora do Prazo: de 30%
para a nova meta, 25%;

* ndice de Execucdo Orcamentéria: de 80% para a
nova meta, 90%;




* indice de Empenhos Anulados: nova denomina-
céo, Indice de Retrabalho de Empenho, e de 15%
para a nova meta, 10%;

* [ndice de NS Estornadas: nova denominacéo, in-
dice de Retrabalho de NS, e de 20% para a nova
meta, 15%;

* [ndice de Fechamento de Bens: de 0 < IFB < 1
paraameta, IFB<1;

* [ndice de Restricdo na Conformidade Contabil foi
excluido.

inovacdo no Sistema de Gestdo de Processos: A
Unidade de Negécios de Programacao e Execucao
Financeira introduziu o Processo de Pagamento di-
gitalizado que substituiu o arquivo local.

Internalizacdo (explicito em tacito) — interacdo do
conhecimento explicito para ser incorporado ao
colaborador que o transforma em conhecimento
tacito e em espiral de criacdo do conhecimento.

“..0 novo conceito, que foi criado, justificado e
transformado em modelo, passa para um novo
ciclo de criagdo de conhecimento em um nivel
ontoldgico diferente [...] tanto dentro da orga-
nizacao quanto entre organizagdes” (NONAKA e
TAKEUCHI, 1997, p. 101).

O Sistema de Gestdo do Conhecimento socializou
o conhecimento tacito do colaborador em conhe-
cimento explicito para a organiza¢do; posterior-




mente, internalizou o conhecimento explicito da
organizacdo em conhecimento técito para os co-
laboradores.

Ocorreu a internalizacdo do conhecimento explici-
to combinado e incorporado pelos colaboradores
que o transformou em novo conhecimento tacito
para produz a espiral de criacdo do conhecimento.

Para que a organizacao seja de aprendizagem, ela deve
viabilizar a socializacdo do conhecimento explicito para que
o colaborador verbalize a documentacdao deste conheci-
mento e incorpora-lo como conhecimento tacito. A partir do
momento em que a organizacao utiliza esse conhecimento
explicito estocado e disponivel para distribuicao e utilizacao,
ele pode resultar em mudancas estratégicas (ZACK, 1999).

As principais praticas de Gestao do Conhecimento sao:
a normalizacdo e padronizacdo de documentos e registros,
em particular das Instru¢des de Trabalho e a Gestdo Eletréni-
ca de Documentos disponivel na intranet.

4, Dificuldades Encontradas:

A dificuldade identificada no inicio da implantacao dos
sistemas de gestdo foi a inércia da manutencao da“informa-
lidade” dos colaborados que ndo estavam acostumados a
registrarem as informacgdes geradas no seu dia a dia; o para-
lelismo que havia no comego em continuar a executar as ati-
vidades normais com as de implantacao do sistema e a hete-
rogeneidade dos grupos que trabalhavam de forma isolada.




As resisténcias as mudancgas de postura dos colabo-
radores foram pouco a pouco sendo quebradas. O sistema
de gestdo integrado trouxe uma visao mais sistémica dos
processos aos colaboradores que comegaram a compreen-
der os seus papéis funcionais, interagindo nos processos e
sugerindo melhorias ao sistema.

5. Recomendacgoes:

+  Expandir o escopo do Sistema de Gestao Integra-
do;

+ Incorporar o Sistema de Gestao Ambiental ao atual
Sistema de Gestdo Integrado;

« Incorporar o Sistema de Gestao Integrado na cul-
tura para mitigar o risco de descontinuidade, pois,
ha uma pratica negativa no servico publico em ndo
dar continuidade aos projetos na troca do gestor,
seja para desqualificar a gestao anterior e/ou para
privilegiar nova marca de gestao.

6. Legado:
« Inclusdo social dos colaboradores;
+  Resgata o lugar do planejamento no servico publi-
Co;
«  Participacdo democratica dos colaboradores nos
colegiados nas tomadas de decisdo;

«  Ciclos espirais e nao circulares;

. Sistema aberto ao ambiente;




«  Foco no cliente, no ciclo PDCA e na melhoria con-
tinua;

«  Ameniza oimpacto politico - partidario e pessoal —
muito presente no servigo publico;

«  Participacao dos clientes e dos fornecedores nos
processos;

« Insercao do conhecimento cientifico aos sistemas
de processos, de competéncias e de aprendizagem;

- Tendéncia ao profissionalismo do servico publico.
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SGQ/ISO 9001 Sistema de Gestao da Qualidade baseado na

SIAFI

SAD
SANAC
SCONT
SEORC
SEPEF
SEPRO
SINFE
SGP
SOF
ST

STF
ST)
STM

T)

TRE
TRE-CE
TRF
TRT
TSE
TST

norma ISO 9001
Sistema Integrado de Administracdo Financeira do
Governo Federal
Secretaria de Administracao
Secdo de Analise e Conformidade Contabil
Secéo de Contabilidade
Secéo de Execugao Orcamentaria
Secdo de Programacao Financeira
Secédo de Programacdo Orcamentaria
Servico de Informacdes Financeiras
Secretaria de Gestdo de Pessoas
Secretaria de Orcamento e Finangas
Secretaria de Tecnologia da Informacédo
Supremo Tribunal Federal
Superior Tribunal de Justica
Superior Tribunal Militar
Tribunal de Justica
Tribunal Regional Eleitoral
Tribunal Regional Eleitoral do Ceard
Tribunal Regional Federal
Tribunal Regional do Trabalho
Tribunal Superior Eleitoral

Tribunal Superior do Trabalho




LISTA DE DOCUMENTOS DO SISTEMA DE

GESTAO INTEGRADO

Certificado I1SO 9001 nimero FS 537854

Formulario “Ata de Reunido de Andlise Critica”

Formuldrio “Avaliacdo das Competéncias”

Formulario “Ficha de Controle de Formuldrios”

Formuldrio “Lista de Registro de Cursos”

Formuldrio “Mapa das Competéncias”

Formulario “Plano de Auditoria Interna”

Formulario “Pesquisa de Satisfacao dos Clientes Internos”
Formulario “Pesquisa de Satisfacdao dos Clientes Externos”
Formulario “Relatério de Auditoria Interna”

Indicadores IND-SOF 04

Formuldrio “Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e de Melhoria”
Instrucdo de Trabalho IT SOF 11 - Elaboracdo da Proposta
Orcamentaria

Instrugao de Trabalho IT SOF 12 - Acompanhamento da Execu¢do
Orcamentaria

Instrucao de Trabalho IT SOF 13 - Suplementacdo Orcamentaria
Instrucao de Trabalho IT SOF 21 - Emissao de Pré-Empenho
Instrucao de Trabalho IT SOF 22 - Emissdo de Nota de Empenho
Instrugao deTrabalho IT SOF 23 - Informacao de Saldo Orcamentario
Instrucao de Trabalho IT SOF 31 - Regularidade Fiscal

Instrucao de Trabalho IT SOF 32 - Regularidade Fiscal de Contratos
Instrucao de Trabalho IT SOF 33 - Contabilizagdo da Despesa
Instrucdo deTrabalho IT SOF 41 - Pagamento da Folha de Servidores
e Agentes Publicos

Instrucao de Trabalho IT SOF 42 - Pagamento de Fornecedores
Instrucao de Trabalho IT SOF 43 - Obrigagbes Acessérias — DDS
Instrucao de Trabalho IT SOF 51 - Conciliagio RMMA e RMB
Instrucao de Trabalho IT SOF 52 - Relatério de Gestéo Fiscal




Instrucao de Trabalho IT SOF 53 - Relatério da Tomada de Contas
Anual

Instrucao de Trabalho IT SOF 61 - Informacdes Financeiras
Instrucao de Trabalho IT SOF 62 - Arquivamento

Manual da Qualidade

Mapa de Competéncias

Plano de Auditoria Interna PAI-SOF 01

Plano de Auditoria Interna PAI-SOF 02

Plano de Auditoria Interna PAI-SOF 03

Plano de Indicadores

Portaria PRESI 1.216/2007 - Representante da Direcédo

Portaria PRESI 1.217/2007 - Coordenador da Qualidade

Portaria PRESI 1.218/2007 - Nticleo da Qualidade

Portaria PRESI 1.219/2007 — Comité da Qualidade

Portaria PRESI 822/2009 - Coordenador Adjunto da Qualidade
Portaria DIGER 884/2009 - Auditores Internos da Qualidade
Procedimento de Sistema PS 01 — Controle de Documentos e
Registros

Procedimento de Sistema PS 02 - Acdo Corretiva, Preventiva e
Melhoria

Procedimento de Sistema PS 03 - Gestédo de Pessoas
Procedimento de Sistema PS 04 - Auditoria Interna

Procedimento de Sistema PS 05 - Rastreabilidade e Controle de
Servi¢o Nao-Conforme

Procedimento de Sistema PS 06 — Aquisicdo

Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 01
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 02
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 03
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 04
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 05
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 06
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 07
Relatério de Acao Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 08
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 09




Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 10
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 11
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 12
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 13
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 14
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 15
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 16
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 17
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 18
Relatério de Acdo Corretiva, Preventiva e/ou Melhoria - RAM 19
Relatério de Auditoria Interna RAI-SOF 01

Relatério de Auditoria Interna RAI-SOF 02

Resolugdo TRE-CE 336/2007 - Programa da Qualidade

Unidade de Negécio SANAC

Unidade de Negécio SCONT

Unidade de Negécio SEINF

Unidade de Negécio SEORC

Unidade de Negécio SEPEF

Unidade de Negécio SEPRO
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