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DADOS GERAIS

A. DADOS DA ORGANIZAGCAO

Nome da Organizacdo MUNICIPIO DE SATAO

PRACA PAULO VI.
Morada da Sede 3560-154 SATAO (VISEU)
Portugal
Representante da Organizagéo ENG. LUCIA MARIA PESSOA FIGUEIREDO (GESTORA DA
(nome e fungéo) QUALIDADE/AVALIACAO COMERCIAL)
B. EQUIPA AUDITORA
Funcéo Nome Iniciais
Auditor Coordenador ROSA ALVES RA
Auditor FATIMA MORAIS FM

C. CRITERIOS DE AUDITORIA

A equipa auditora comprova a identifica¢éo e validade dos critérios de auditoria:
- Requisitos da(s) norma(s) de sistema de gestao de referéncia
- Os processos definidos e a documentag&o do sistema de gestao desenvolvida pelo cliente
- Os requisitos legais e regulamentares aplicaveis

D. USO DE TECNICAS DE AUDITORIA EM REMOTO

Se durante a auditoria se utilizam técnicas de auditoria em remoto em alguma medida, preencher a seguinte tabela:

Tecnologias de Informagdo e Comunicagao (TIC) Ferramentas e Descrigao

Ferramenta (s) a utilizar NA

Plataforma(s) IT do cliente

Tecnologias de Informacéo e Comunicacéo (TIC) Descricdo (quando aplicavel)

Revisdo documental (ndo em tempo real) (ex. Reviséo de SO NX
documentos na web)

Videochamada (WebEX) SO NX
Captura de Ecrd SO NX
Video em tempo real ou ndo real SO NX
Gravacao de video SO NX
Troca de fotografias SO NX
Outros: SO NX

COMENTARIOS:
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RESUMO EXECUTIVO DE AUDITORIA

Questdes gerais atodos os Sistemas de Gestéo

Confirmacéo da realizacdo da auditoria

Foi realizada a 22 Auditoria de Seguimento de Certificacdo do Sistema de Gestdo de Qualidade do
MUNICIPIO DE SATAO na qual se comprovou a implementacdo do Sistema no que respeita aos
requisitos especificados na norma de referéncia ISO 9001:2015, salvo para o indicado como N&o
Conformidade no presente relatdrio.

Ambito da auditoria e adequag&o do ambito do certificado

Gestdo dos servicos de obras municipais, abastecimento de agua potéavel e saneamento, obras
por administracdo direta e gestdo das atividades de urbanizacdo e edificacdo particular e
contabilidade. Gestdo dos servi¢cos internos de aprovisionamento, atendimento e manutencéo.

O alcance do certificado é adequado? SIM X NAO O Indicar se ocorreram alteragdes ou modificagbes
desde a Ultima auditoria: na

Ambito da auditoria: Gest&o dos servicos de obras municipais, abastecimento de agua potavel e
saneamento, obras por administracéo direta e gestdo das atividades de urbanizacéo e edificacéo
particular e contabilidade. Gestdo dos servi¢cos internos de aprovisionamento, atendimento e
manutenc¢ao.

Foram auditadas todas as atividades incluidas no ambito do certificado (apenas para as auditorias de
Acompanhamento)?

SIM O NAO X Em caso negativo, incluir a descri¢cdo da amostra realizada (atividades, projetos, linhas
de producéo, tipos de servigos, locais temporarios, etc.): Foram auditados os processos identificados na
Matriz da Auditoria, nomeadamente: Processo de Gestdo, Opera¢des urbanisticas, Medicao e Melhoria,
Aprovisionamentos, Obras Municipais, Obras por administracéo direta

Manutencdo, Aguas e saneamento, Contabilidade e Tesouraria, Atendimento, Atividades de suporte
(Formagé&o). Em termos operacionais, foram verificados os seguintes elementos: Obras por Administracéo
Direta: Construgdo de Muro de Suporte ligagdo Samorim-Vila Cova; Obras Publicas: Ajuste Direto -
Pavimentacéo da ligacdo Samorim-Vila Cova; Concurso Publico — CP/03/2024 — Remodela¢éo da Escola
Secundaria do Satdo; aguas e Saneamento: Req 3086/2025; 2861/2023, 30/2025 — Saneamento;
2993/2025 — Agua; Aprovisionamento: Guia de Saida de Armazém n.° 1222, relativa a Requisi¢éo
de Servico Interno de 12-12-2024 (11104051), servigo requisitante AO; Requisigdo Externa n.° 2669,
de 12-12-2024, com fatura associada n.° 101 A24/64, da PJ e Auto de Rececado (Mod.19/0), com data de
rececdo 13-12-2024, com a avaliagdo relativamente conformidade da entrega; Contabilidade e Tesouraria
(PCT): Programa de gestéo, com a indicacao do objetivo- tratamento interno das faturas de fornecedores
no prazo de 60 dias (75%)/ indicador- controlo de prazos, anual, Mapa de Processo- MP.02/1-PMM-
Contabilidade e tesouraria, de 12.10.2022; SNC- Sistema de Normalizagdo Contabilistica, Relatério PCT-
Ano 2024

O plano de auditoria enviado previamente e aprovado na reunido de abertura, foi cumprido na sua
generalidade, podendo ser verificado os processos e clausulas auditadas na matriz de atividades de
auditoria incluida nos anexos deste relatério.

A duracgéo e periodo de realizac¢éo desta auditoria tiveram em considerag&o os critérios internos e externos
a que a AENOR se obriga, bem como considera¢c@es operacionais associadas a natureza da atividade e
as especificidades do sistema de gestdo da organizacao.
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Declaragao sobre a conformidade e eficacia do sistema de gestao

Valorizacao sobre a conformidade e eficacia do Sistema de Gestéao:

1. Capacidade do sistema de gestdo para cumprir os requisitos aplicaveis e alcangar os resultados
esperados

Pela amostra auditada foi constatado pela EA que o Sistema de Gestdo Qualidade cumpre com os
requisitos da Norma e com os restantes critérios de auditoria (requisitos legais e regulamentos, requisitos
de clientes, requisitos proprios do sistema de gestéo interno), e que se considera que esta eficazmente
implementado, ainda que devam ser tidas em consideracdo as constatacdes reportadas no presente
relatorio.

Ressalva-se que a auditoria decorreu segundo um processo de amostragem pelo que cabe a organizacéo
procurar identificar outras constatacdes na perspetiva de melhoria continua. Durante a auditoria ndo foram
constatadas situacdes de utilizagdo indevida das marcas de conformidade da AENOR bem como da
marca do IQNet- ver observacéo.

Na reunido de encerramento da auditoria foi apresentado o relatério, bem como do entendimento do seu
conteulido, constatagfes e conclusdes pela organizacéo auditada, tendo sido validado pelo representante
da organizacéo e pela equipa auditora.

Refere-se que, como suporte a este relatério, a equipa auditora mantém registos no caderno de auditoria,
copia ndo controlada do manual do sistema de gestéo da organiza¢do, bem como outras informacdes de
natureza operacional.

A AENOR reforca os compromissos de confidencialidade sobre quaisquer dados, informac¢des ou
documentos obtidos durante a auditoria. Este compromisso é suportado no cédigo deontoldgico dos
auditores e outros participantes no processo de certificagdo, bem como nos valores e critérios adotados
pelo Grupo AENOR para a prestacdo de servicos de certificacdo. A equipa auditora agradece a
colaboragédo e espirito de aprendizagem e cooperacgdo de todos os elementos entrevistados durante a
auditoria, contribuindo para a prossecuc¢éo dos objetivos desta auditoria.

2. Auditoria interna e o processo de revisdo do sistema pela Gestao

No que respeita a auditoria interna:

Auditoria Interna realizada a 20 de novembro de 2024, por equipa interna (Fernando Morais/ Lucia
Figueiredo) do municipio, tendo resultado o Relatério de auditoria interna ao sistema de Gestéo da
Qualidade. Desta auditoria, resultaram 2 NC e 4 OBS, cujas NC foi possivel evidenciar que se
encontram espelhadas e acompanhadas no Municipio Satdo_ConstatacBes/Acdes e em fase de
realizagao.

Tém um programa de auditorias 2024/25, onde identificam a auditoria interna e auditorias externas.

No que respeita ao processo de Revisdo do sistema pela Gestéo:

Revisdo pela Gestao realizada de 27-12-2024, relativa a compilagédo das varias reunides realizadas ao
longo de 2024. A andlise espelha o decorrer do ano de 2024, tendo sido garantida a andlise de todas as
entradas e saidas requeridas pelo referencial. As acdes decorrentes da Revisdo pela Gestdo estdo
espelhadas no presente documento. A Revisdo pela Gestdo incluiu a concretizacdo acerca do
desempenho dos processos e do Sistema de Gestéo.

3. Estado de implementacéo e encerramento de ndo conformidades detetadas na auditoria anterior

(no caso de uma auditoria de renovacéo, todas as ndo conformidades do ciclo seréo revistas):
Relativamente as constatacdes do relatorio de auditoria de 1° acompanhamento de 2024, foi possivel
verificar o documento word enviado ao OC como resposta as NC, enviado em 07/03/2024. Contudo, n&do
foi possivel evidenciar o seguimento das NC ou das OBS no documento do sistema criado para o efeito:
Municipio Satdo_Constatacdes/Agoes.
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Alteragdes significativas relativamente a anterior visita e respetivo impacto no Sistema de
Gestéo

= Descentralizacdo e nova adaptacao de todos os servicos

= Alargamento da area de atuacdo da manutencdo: ar condicionado, controlo de legionella,
elevadores, instalacdes elétricas, depdsitos de gas, registo de limpeza e higienizagdo (WC'’s e
balnearios)

Confirmacédo sobre o cumprimento dos objetivos da auditoria

Os objetivos da auditoria sao:

- Determinar a conformidade do sistema de gestdo da organizacdo / empresa auditada, ou partes do
referido sistema, com os critérios de auditoria.

- Determinar a capacidade da organiza¢do para assegurar que cumpre com oS requisitos legais,
regulamentares e contractuais aplicaveis (tendo sempre presente que uma auditoria de certificacéo
de um sistema de gestao, ndo é uma auditoria de cumprimento legal).

- Determinar a eficacia do sistema de gestao, para assegurar que o cliente pode ter expectativas
razoaveis em relacdo ao cumprimento dos objetivos especificados; e quando aplicavel, identificar
possiveis areas de melhoria.

(Acrescentar objetivos especificos para a presente auditoria, se aplicavel)
Foram cumpridos os objetivos da auditoria? SIM x NAO O

Deve indicar se ocorreu alguma situagdo durante a auditoria que tenha afetado a prossecuc¢do dos seus
objetivos (Ex: impossibilidade de avaliar uma atividade, centro, requisito, ....), assim como qualquer questao
significativa que afete o programa de auditoria e/ou o Plano de auditoria, incluindo as causas responsaveis
pela sua ocorréncia. A auditoria decorreu de acordo com o previsto no Plano de Auditoria, e foi totalmente
eficaz. Os objetivos definidos para a auditoria foram devidamente concretizados.

Que questdes ficaram por resolver no final desta auditoria? NA

Questdes para os Sistema de Gestédo adaptados a Estrutura de Alto Nivel

Enfoque nos riscos e oportunidades relacionados com o contexto da organizacao

Relativamente ao contexto interno e externo a organiza¢ado analisou e registou na Revisédo pela Gestéo,
0 contexto interno e externo, os fatores politico-legais, econémicos, sociais, tecnoldgicos e ambientes com
implicagcbes no seu Sistema de Gestao.

As partes interessadas significativas, com definicdo de interesse e poder, e metodologia de manutencéo
das espectativas e necessidades, estdo identificadas no mesmo documento. A analise pormenorizada
das partes interessadas é realizada em cada um dos processos de um modo mais pormenorizado.

A organizacao determinou os riscos e oportunidades mediante uma Andlise Swot realizada por processo.
Existe ainda uma Avaliacdo de Riscos e Oportunidades que deriva da Andalise Swot, onde o risco pode
ser avaliado como baixo, médio ou elevado. S&do definidas acfes para tratar 0s riscos e/ou potenciar as
oportunidades. Tudo isto é decidido em reunifes gerais.

Partes interessadas estdo identificadas, e tém identificadas as necessidades e expectativas, e estdo
classificadas como oportunidade, ponto forte, ponto fraco (definido em reunido geral): trabalhadores do
municipio, colaboradores, fornecedores de bens e servigos, formadores, entidades reguladoras,
funcionario/ formandos, parceiros institucionais, dire¢cdo de topo/ dire¢cdo, municipes. Nao é realizada a
monitorizacao.
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Para a UGQA foi possivel evidenciar a identificagdo e tratamento dos riscos através do calculo da
probabilidade * impacto, que determina o nivel de risco. Coma definicdo de medidas de prevencao, prazo
de implementacéo, tipo de implementacao e responsaveis pela execucao.

Outras consideracfes da equipa auditora

Descentralizacdo de competéncias para 0 municipio esta concretizada

Canal de denuncias em funcionamento

Analise Swot PAP- Ultima revisdo dexembro 2024

Relatério Anual do Aprovisionamento- 2024, com reflexdo sobre o estado do processo;
cumprimento dos objetivos dentro do prazo

Listagem de bens e servicos consumidos em 2024- disponivel em Sl

Exemplo de pedido armazém (Mod.024/0) de 12-12-2024, com pedido de material informatica,
requisitado por OA

Guia de Saida de Armazém n.° 1222, relativa a Requisi¢do de Servigo Interno de 12-12-2024
(11104051), servigo requisitante AO

Requisicdo Externa n.° 2669, de 12-12-2024, com fatura associada n.° 101 A24/64, da PJ e Auto
de Rececdo (Mod.19/0), com data de recegdo 13-12-2024, com a avaliagédo relativamente a
conformidade da entrega.

Sistema de Gestédo de Stocks- Municipio de Satéo

Avaliacéo de fornecedores 2024, com a lista e avaliagéo de todos os fornecedores de 2024, com
pontuacéo sempre superior a 75%

PMM- Medicdo e Melhoria (MP.02/1 de 12.10.2022)

Mod.07_0 Planeamento SGQ2024

Mapa de Processo- MP.02/1-PMM- Contabilidade e tesouraria, de 12.10.2022

SNC- Sistema de Normalizacdo Contabilistica

Relatério PCT- Ano 2024 com reflexdo sobre o estado do processo; cumprimento dos objetivos
dentro do prazo

“Eficacia das agdes empreendidas para tratar os riscos e as oportunidades” de janeiro/2025
Livro de reclamagfes, com reclamacéo n.° 56195, de 29/05/2024 e n.° 56196, de 06/01/2025
Relatério referente ao processo de gestédo da qualidade- Processo atendimento, de janeiro 2025
Mod.31/2 Check list Aguas e Saneamento Exemplo

Pontos fortes

Abertura e disponibilidade de todos os auditados

Novo modelo do relatério de Reviséo pela Gestdo (seméforos)
Envolvimento e interesse por parte de todos os gestores de processo
Envolvimento da gestdo de topo

Slogan do GAM “Conquistar a exceléncia ndo é um ato isolado é um héabito”
Organizacdo do armazém (aprovisionamento)

Oportunidades de melhoria

a)

b)

<)
d)

Passar para o plano de ac8es as “observacdes” detetadas em auditoria interna, para dar o devido
seguimento;

Nomear e datar os documentos (por exemplo, UGQA, ndo tem data de realizacdo/ atualizacao)
Uniformizar os nomes utilizados nas requisi¢cdes e os que constam no Sl

Rever o objetivo do processo contabilidade para um objetivo de pagamento dentro do prazo
estipulado, por exemplo.

Péagina 6 de 19 R-DTC-002.28_PT




AENOR

Conf

ia

e)

f)

)
h)

0)

p)

a)

Usar o excel que atualmente é usado no processo de melhoria e monitorizagdo nos diferentes
processos para melhor controlo e monitorizacdo das a¢des planeadas em todos 0s processos.

Além de monitorizar a satisfacéo dos clientes, calcular qual a representatividade das respostas
obtidas

Rever a metodologia de avaliacdo da satisfacdo dos clientes (municipes)

Ponderar a aquisicdo de bacias de retencdo para prevencao de derrames de produtos no
armazém, como por exemplo combustivel

Avaliar a possibilidade de direcionar os residuos/ ferro velho para um gestor de residuos para
manter a area exterior ainda mais organizada.

Incluir o acompanhamento das ac¢6es derivadas das Andlises Swot nos Relatérios dos Servigos
Analisar a viabilidade de reforcar o servico de fiscalizagdo (um elemento)

Ponderar a possibilidade de recorrer a subcontratacdo, com um contrato a semelhanca dos
fornecimentos continuos, para as obras de administracdo direta

Analisar a adequabilidade da meta do Indicador da Divisao de “Manutengéo”, j& que o mesmo
esta elencado ao cumprimento da legislagéo

Ponderar o ajuste dos indicadores do Servigco de Aguas e Saneamento, tendo em consideragéo
0s constrangimentos relativos a falta de pessoal, e efetivo controlo interno do processo de
Saneamento

Incluir obrigatoriedade de identificagéo do Processo de Licenciamento nos pedidos de ligag&o de
aguas e saneamento

Analisar a viabilidade de transferir a responsabilidade da Gestdo do Processo de Saneamento
para a Divisdo de Obras Particulares, tendo em consideracdo a sua intervencao neste processo,
e no controlo efetivo dos seus indicadores.

Melhorar articulagéo entre GAM-DOSU-FISC

NO

Observacoes Norma/s

Na sequéncia da NC 3 de 2024, que identificava “10.3 Melhoria 9001:2015
continua - A organizagdo deve considerar os resultados da analise e
da avaliacéo e as saidas da reviséo pela gestédo para determinar se ha
necessidades ou oportunidades que devem ser tratadas no contexto
da melhoria continua.

N&o foi evidenciada a implementacé&o da deciséo de inclusédo de outros
equipamentos, para além dos veiculos, nos planos de manutencao,
registada em Ata de Revisdo 2023.”, foi evidenciada a inclusdo de
infraestruturas e equipamentos das varias instalacées a cargo do
Municipio, nomeadamente Sistema de Avac da loja do Cidad&o,
Extintores, Elevador, entre outros. Ainda assim, o controlo efetivo do
processo ndo inclui todas as infraestruturas de todas as instalacoes.

Nota: Evidenciada acdo para proceder ao levantamento das
instalagcdes com vista a definicdo dos planos de manutencao de todas
as infraestruturas.
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2

Pontualmente foram identificados logos AENOR desatualizados, no na
ordem de servi¢o de aguas e saneamento.

9001:2015

A organizacao analisa, por processo, os Pontos Fortes, Pontos Fracos,
Riscos e Oportunidades, definindo acfes para a sua concretizacdo, no
entanto o acompanhamento destas acdes nao é totalmente evidente
(todos os processos).

9001:2015

Em alguns dos documentos do SGQ, néo é identificado quem é o
emissor, nem quando é emitido: Ex: a analise SWOT nos diferentes
processos, nao identifica quem a emitiu e quando foi emitido, a revisao
pela gestao.

9001:2015

No relatério da auditoria interna, na tabela dos processos auditados,
ndo tem assinalado como tendo sido auditado o Processo de Gestéo,
assim como ndao foi assinalado que tenha sido auditados os requisitos
7.6e8.1.

9001:2015

Ainda que na analise de contexto interno/ externo tenha sido tido em
consideracdo o ambiente e situagbes como seca ou cheias, esta
andlise nao reflete as implicagBes que este tipo de alteragbes
climéticas possam ter sobre o desempenho da organizacao.

9001:2015

No processo PA detetou-se que o céalculo realizado para a avaliagao
da satisfacdo dos clientes continha erro, podendo interferir no resultado
final e consequentemente no grau de cumprimento do objetivo
estabelecido.

9001:2015

Documentos anexos ao relatério de auditoria:

X Matriz

de atividades de auditoria

|Z Folha de Dados — emisséo de certificado e contactos e direcbes

[] Outros:
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ANEXO

Questdes particulares do Sistema de Gestao de Qualidade ISO 9001

a. 1SO 9001 (Sistemas de Gestdo da Qualidade)

i. Informacédo sobre a satisfacdo do Cliente
A avaliacdo da satisfacdo do municipe é realizada através de resposta a inquéritos disponiveis no
balcdo de atendimento.
Esta definida uma metodologia com 6 questbes, avaliadas de 1 a 6 (mau a excelente), com
ponderacdo de 15% para cada uma.
A avaliagdo final divide-se em <50%- mau; 50 a 75- satisfatério e acima de 75- muito bom.

Em 2024, foram recolhidos 84 inquéritos no balcdo de atendimento, do qual resultou uma
classificagéo de 83,31% — Muito bom (2023: 67,15%) (2022: 80,95%) (69,75% em 2021).

Foi registada uma reclamacéo formal no livro de reclamacgoes.

Avaliacdo de Fornecedores
Os fornecedores séo estaveis, com desempenho Muito Bom e Excelente.

i. Enfoque nos processos

A organizacdo evidenciou a abordagem e interacdo entre os processos, presente no Manual da
Qualidade de 23-01-2019, onde foram identificadas as respetivas entradas e saidas dos processos.
Foram verificados nesta auditoria 0os seguintes processos: Processo de Gestdo; Operacgdes
urbanisticas; Medicdo e Melhoria; Aprovisionamento; Obras municipais; Obras por administracédo
direta; Manutencio; Aguas e Saneamento; “Contabilidade e tesouraria; Atendimento e Atividades
de Suporte.

Todos os processos tém definidos objetivos, metas, indicador, frequéncias, responsavel e dados de
suporte identificados no Mod.02_0- Programa de gestao, atualizado em 19/12/2024.

Informacédo especifica do sistema de gestdo a anexar ao relatério, quando aplicavel:

[] Lista de projetos

[] Lista de obras e/ou servicos

[] Lista completa dos centros temporéarios
[] Outros:
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ANEXO - MATRIZ ACTIVIDADES DE AUDITORIA

PLANO DE AUDITORIA

Processo / Atividade / Departamento Responsavel Auditor | Centro Dia Hora

Empresa

Inicio da Auditoria

Presidente
x i RA 09:30
Reunido de Abertura Responsaveis EM 1 09:45

Processos
= Responsavel 9:45
Processo de Gestdo Processo RA 1 10:15
~ - Responsavel 9:45
Operagdes urbanisticas Processo FM 1 10:15
o . Responsavel 10:15
Medigao e Melhoria Processo RA 2 27/02 11:30
- Responsavel 11:30
Aprovisionamentos Processo RA 2 13:00
L Responsavel 10:15
Obras Municipais Processo FM 1 11°15
- I Responsavel 11:15
Obras por administracéo direta Processo FM 1 12:15
~ Responsavel 12:15
Manutencgéo Processo FM 2 13.00
‘ Responsavel 14:00
Aguas e saneamento Processo FM 1 15:00
Contabilidade e Tesouraria Responsavel RA 1 14500
Processo 14:30
Atendimento Responsavel 14:30
Atividades de suporte (Formacéao) Processo RA 1 21102 15:00
. - RA 15:00
Elaboracéo do relatério -—- EM 1 16:45
x RA 16:45
Reunido de Encerramento - M 1 17:00

Encerramento da Auditoria
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ANEXO - REQUISITOS POR CLAUSULAS DA NORMA
REQUISITOS POR NORMA
Tipo de auditoria M
9001 Requisito norma De:r:f;'rclar
AS2
41-4.0 g;rgzr?nig?:Srse;‘(j);gs;..anizagéo e 0 seu contexto e as necessidades e expectativas das AS1 ou AS2 X
4.3-4.4 Determinar o Ambito do SGQ e 0s respetivos processos AS1 ou AS2 X
5.1-5.2 Lideranga e compromisso. Politica AS1 ou AS2 X
5.3 Funcdes, responsabilidades e autoridades organizacionais AS1 ou AS2 X
6.1 AcOes para tratar riscos e oportunidades AS1 ou AS2 X
6.2 Objetivos da qualidade e planeamento para os atingir Todas X
6.3 Planeamento das alteragées Todas X
7.1 Recursos AS1 ou AS2 X
7.2-7.3 Competéncias e Consciencializagéo AS1 ou AS2 X
7.4 Comunicagéo AS1 ou AS2 X
7.5 Informag&o documentada AS1 ou AS2 X
8.1 Planeamento e controlo operacional Todas X
8.2 Requisito para produtos e servigos Todas X
8.3 Design e desenvolvimento de produtos e servigos AS1 ou AS2 X
8.4 Controlo de processos, produtos e servigos de fornecedores externos AS1 ou AS2 X
8.5 Producéo e prestagédo de servigo Todas X
8.6 Libertagdo de produtos e servigos Todas X
8.7 Controlo de saidas nédo conformes Todas X
9.1.1 Monitorizagéo, medicéo, andlise e avaliagdo Todas X
9.1.2 Satisfacéo do cliente Todas X
9.1.3 Andlise e avaliagido Todas X
9.2 Auditoria interna Todas X
9.3 Revisdo pela gestdo Todas X
10.1 Melhoria. Generalidades Todas X
10.2 N&o conformidades e agdo corretiva Todas X
10.3 Melhoria continua Todas X

Nota 1: Desmarque as clausulas da norma que n&o serdo auditadas nesta auditoria.

Nota 2: O sombreado indica as clausulas da norma que devem ser auditadas por um auditor especialista.
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QUADRO DE NAO CONFORMIDADES

Ref.
NC

Apdo. Categoria

DESCRICAO DA NAO CONFORMIDADE N N.C.

Relativamente ao controlo dos indicadores:

a) Na&o foi evidenciado o controlo do indicador relativo ao
Saneamento, no Processo de Aguas e Saneamento, tendo em
consideracdo o facto de o mesmo estar dependente de
concretizacdo por parte da Diviséo de Obras por Administra¢éo
Direta.

b) O indicador do Processo de Obras por Administracdo Direta ndo é
passivel de controlo, dado que o0 mesmo se baseia na verificagdo

1 do desvio orgamental dos servigos realizados. 4.4
c) Para os objetivos definidos no programa de gestédo para os
processos, para alguns processos PCT e PMM nao é claro
qual o valor obtido para que afirmem que o objetivo foi
cumprido. Nos relatérios anuais emitidos por cada

responsével de processo € possivel verificar que referem o

cumprimento ou ndo do objetivo, mas sem que tenham uma

base mensuravel.

menor

Relativamente ao controlo dos processos, produtos e servicos de
fornecedores externos:

2 ~ . B . . . . 8.4.3 menor
Nao foi possivel evidenciar que tenha sido comunicado aos
fornecedores quais os critérios de avaliacdo a que estdo sujeitos.
Na sequéncia da NC 2 de 2024, que identifica: “8.5.1 Controlo da producéo
e da prestacao do servico - A organizagdo deve implementar a producao e
a prestac¢do do servi¢o sob condigfes controladas.

Né&o foi evidenciada a utiliza¢do do Mod. 115 -Planeamento e Execucéo de

3 Obras, conforme previsto no Mapa de Processo da Obras por 851 MAIOR
Administracdo Direta.”, nao foi evidenciado o Planeamento e
acompanhamento deste processo.
Relativamente ao requisito 10.2- N&o conformidade e acdo
corretiva:
Nao foi possivel evidenciar o fecho das constatagfes levantadas na
4 auditoria de 2024- apenas foi possivel evidenciar o documento word 10.2 menor

enviado para o OC, mas o ficheiro onde séo tratados e seguidas
(Municipio Satdo_Constatacdes/A¢bes) ndao foi preenchido para as
NC ou para as observacdes.

Nota 1: Para todas as NC identificadas na tabela acima, a organizagéo devera estabelecer e documentar as agdes corretivas pertinentes.

Nota 2: Ainda que possam existir clausulas/subclausulas que se auditem conjuntamente (conforme indicado na Matriz de atividades), cada NC
serd indexada ao clausulas especifico da norma na qual se detetou.
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DISPOSICOES FINAIS

— As Nao Conformidades e Observagdes foram esclarecidas e entendidas.

— Tendo em consideragao os resultados da auditoria, o auditor coordenador recomenda a seguinte proposta sobre a
certificacdo:

Manutengéo da Certificacdo apds encerramento das Constatagdes presentes neste
relatério

— Nao obstante, os Servigos Técnicos da AENOR INTERNACIONAL S.A.U. sdo o érgao responsavel pela deciséo
final sobre a certificagdo, uma vez analisados os resultados refletidos no presente relatério de auditoria e no plano
de acgles corretivas (quando aplicavel) enviado pela organizagdo. Consequentemente, a proposta da equipa
auditora sobre a certificagéo podera ser retificada, ou néo.

— Tendo em conta as Ndo Conformidades indicadas neste relatdrio, para as quais € necessario a apresentagao de
um Plano de Agdes Corretivas (PAC), a Organizagdo compromete-se a apresentar & LUSAENOR o referido plano,
em 30 dias de calendério, contados a partir da data deste Relatério de Auditoria, com a informagéo requerida de
acordo com o Guia para a Elaboracdo do Plano de Agdes Corretivas. O PAC deve ser enviado para o auditor
coordenador com o conhecimento de operaciones.lusaenor@aenor.com. No caso do Plano de Plano de A¢bes
Corretivas ndo ser satisfatério, a organizacéo dispde de um prazo de 15 dias de calendario para o envio de
documentacéo adicional que seja solicitada pela LUSAENOR, a partir da data de recec¢ao da referida solicitacéo.

— Indicar as Nao Conformidades do presente relatério para as quais a Organizagdo tem intencdo de apresentar
recurso. Neste caso, a Organizacdo deve enviar a LUSAENOR, no prazo de 7 dias de calendéario apds o ultimo
dia de auditoria, a justificacdo e as evidéncias documentais necessarias para a sua devida avaliagdo pelos
servigos da LUSAENOR. Qualquer queixa ou reclamacéo sobre a atuagdo da LUSAENOR, deve ser enviada
para o seguinte email: calidad@aenor.com

— A equipa auditora informa que esta auditoria foi realizada através de técnicas de amostragem, pelo que podem
existir outras Ndo Conformidades néo identificadas neste relatério. A equipa auditora entregara no final da auditoria,
ao Representante da organizacéo auditada, uma copia do presente relatorio.

— No decorrer da auditoria foi verificado o uso da marca correspondente a(s) Norma(s) Auditada(s), sendo identificado
neste relatério qualquer incumprimento que possa ter sido detetado a respeito.

— As néo conformidades podem referir-se a incumprimentos de requisitos da norma de referéncia aplicaveis, ou de
qualquer outro requisito estabelecido no Sistema de Gestédo da Organizagéo.

— Fica(m) acordada(s) a(s) seguinte(s) data(s) para a realizagao da préxima auditoria:

Data proxima auditoria: Janeiro 2026

Data de expiracao do atual certificado:

(n&o preencher na Fase | / Fase II) 2026-08-17

— Comentérios, sempre que aplicavel, sobre o planeamento da proxima auditoria (a preencher pelo Auditor
Coordenador):

— Antes da realizacédo da proxima auditoria serdo identificados os locais a auditar e o planeamento de atividades
de auditoria.

— Uma vez concedida a Certificagdo, a Organizagdo compromete-se a colocar a disposicdo da LUSAENOR,
durante a realizagc&o das auditorias, a documentagdo vigente do Sistema de Gestéo.

— Para qualquer aspeto relacionado com o processo de certificagdo, a Organizacdo pode dirigir-se ao Técnico
Responsavel do seu Expediente. ROSA ALVES

Em Satao, 27 de fevereiro de 2025
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ANEXO A CENTROS VISITADOS

MORADAS DOS CENTROS AUDITADOS (Detalhar a morada dos centros indicados na Matriz de Atividades)

CENTROS FIXOS

CENTRO 1: SEDE DO MUNICIPIO
MORADA: PRACA PAULO VI. - 3560-154 SATAO (VISEU - Portugal)
ATIVIDADES DO AMBITO: Gestao dos servigos de obras municipais, abastecimento de agua potavel e saneamento, obras por

administragao directa e gestao das actividades de urbanizagao e edificagao particular e contabilidade. Gestao dos servigos internos
de aprovisionamento, atendimento e manutencgéao.

CENTRO 2: ARMAZEM (MANUTENGAO E APROVISIONAMENTO)
MORADA: ZONA INDUSTRIAL - PAVILHAO DA CAMARA MUNICIPAL. - 3560-195 SATAO (VISEU - Portugal)

ATIVIDADES DO AMBITO: Gestao dos servigos internos de aprovisionamento, manutengao

CENTROS TEMPORALES
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ANEXO B PROGRAMA DE AUDITORIA

‘ Dados Gerais da Organizacao e Questdes a considerar

Tamanho e &mbito da organizacgao: consulte a folha de dados anexa.

N° Turnos (a quantidade de turnos e o tipo de turnos serdo levados em considera¢éo no agendamento das atividades,

sendo que se vocé trabalha mais de 1 turno, deve justificar se vai auditar ou ndo todos os turnos)

NA

Refletir se houve algum incidente ou mudanga que deva ser levado em consideracdo para agendar as auditorias do
ciclo em termos do nivel de eficacia do sistema de gestdo, sua complexidade, seus produtos ou processos, resultados de
auditorias anteriores (NC maiores ou resultados insatisfatérios) , reclamagdes recebidas sobre o cliente ou comunicages
relevantes de uma parte interessada sobre o cliente, mudancas nos requisitos de certificagdo, mudancas legislativas,
mudangas nos requisitos de acredita¢&o ou outros.

NA

Tabela de Programacé&o das atividades de auditoria do ciclo completo de certificacao

AR

(pelo menos trés

Data aproximada (més / ano)

AR AS1 AS2 meses antes da
data de caducidade
do certificado)
01 300223fev Fevereiro 2024 | Fevereiro 2025 Jan 2026

AMBITO

Gestéao dos servigos de obras municipais, abastecimento de agua potavel e
saneamento, obras por administracao directa e gestdo das actividades de
urbanizacgao e edificagdo particular e contabilidade. Gestao dos servigos
internos de aprovisionamento, atendimento e manutengéo.

1,2
12 isit. Visita Escola
t; + visita al Secundaria 1, 2 + visita a obra
CENTROS A AUDITAR (FIXOS, °+r3i;“t‘;”c'fb'f: (Manutengdo/H - municipal + visita
TEMPORARIOS E VIRTUAIS) dministracs ACCP) e ! obra administragdo
a di st agdo documentagao direta
Ireta sala
Fitofarmaceutic
oS
NORMA
Auditoria Indique quais Indique quais Auditoria completa
completa aspectos do aspectos do SG
SG néo séo ndo sdo auditados
auditados (requisitos,
(requisitos, processos, areas,
processos, atividades ...):
areas,
atividades ...):
ISO 9001 Ver abaixo Ver abaixo
PROCESOS/ACTIVIDADES/AREAS P R P R P R P R
Processo de Gest&o X vy X X X X X
Operacbes Urbanisticas X Yy X X -- X X
Obras por Administracdo direta X vy X X - X X
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AR

(pelo menos trés

Data aproximada (més / ano)

AR AS1 AS2 meses antes da
data de caducidade
do certificado)
01 ;é)zzsfev Fevereiro 2024 | Fevereiro 2025 Jan 2026

AMBITO

Gestéao dos servigos de obras municipais, abastecimento de agua potavel e
saneamento, obras por administracdo directa e gestdo das actividades de
urbanizacgao e edificagdo particular e contabilidade. Gestédo dos servigos
internos de aprovisionamento, atendimento e manutencao.

1,2
1 2 + visit Visita Escola
t,> visita al Secundaria 1, 2 + visita a obra
CENTROS A AUDITAR (FIXOS, °+r3i2i“t‘;”('fb'f: (Manuteng&o/H - municipal + visita
TEMPORARIOS E VIRTUAIS) drministraca ACCP) e ! obra administragdo
a di St acao documentagao direta
Ireta sala
Fitofarmaceutic
0s
Obras Municipais X Yy X X X X X
Atendimento X v X X X X X
Aguas e Saneamento X Yy --- X - -- X
Contabilidade e Tesouraria X v - -— X X
Manutencdo X Yy X X - X X
Aprovisionamentos X v --- --- X X X
Atividades de Suporte X Yy --- -- X X X
Medicdo e Melhoria X v X X X X X

P: Programado R: Realizado

Nota 1: As colunas apropriadas relativas as auditorias extraordinarias que foram necessarias para realizar ao longo
do ciclo serdo incluidas na tabela, detalhando os processos e sec¢des da norma que foram auditadas em cada caso..

Nota 2: A descricdo dos processos sera feita de acordo com os requisitos de cada tipo de Sistema de Gestédo. As
informacdes da Tabela devem ser rastredveis aos dados (processos, centros e se¢des da Norma) identificados na
Matriz. Os processos gerais da Estrutura de Alto Nivel estdo incluidos em italico e colchetes. Esses processos devem
ser individualizados para cada organizacgéo e cada tipo de Sistema de Gestao.

Nota 3: No caso de transferéncia, o Programa deve comecar com a auditoria do ciclo de certificacdo correspondente.
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ANEXO C LISTA DE PARTICIPANTES (marcar con X o tipo de
participacao)

Nome e apelidos Departamento o cargo R_el_mlao — decprrgr Repnlao
inicial da Auditoria final
ALEXANDRE VAZ PRESIDENTE X X X
LUCIA FIGUEIREDO GESTORA PROCESSO X X X
GESTAO
MELHORIA/APROVISIONAME
NTO
CARLA ALBUQUERQUE [GAM/ATIVIDADES SUPORTE X X X
— RH/IFORMACAO
CARLOS COSTA POAD/PU X X X
DECIO REIS POU X X
CARLOS SOUSA VEREADOR POAD X X X
LUIS OLIVEIRA TECNICO POM X X
FERANDO GOMES VEREADOR AGUAS E X X X
SANEAMENTO
FERANANDA LOPES AGUAS E SANEAMENTO X X X
CASIMIRO AZEVEDO MECANICO X
NUNO ALMEIDA GESTOR PROCESSO X
MANUTENCAO
DOMINGOS GESTOR PROCESSO X
RODRIGUES CONTABILIDADE E
TESOURARIA
JORGE MARTINS CHEFE EQUIPA X
AMANDIO MOREIRA ASSISTENTE OPERACIONAL X
LUIS MARQUES ASSISTENTE OPERACIONAL X
JORGE ALVES ASSISTENTE OPERACIONAL X
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ANEXO — FOLHA DE DADOS - EMISSAO DE CERTIFICADO

DADOS GERAIS

Ha modificagdes
relativamente a
dados anteriores?
SIM / NAO

Nome da Organizacéo

MUNICIPIO DE SATAO

Sede/Fabrica/Delegacao

PRACA PAULO Vi. - 3560-154 SATAO (VISEU - Portugal)

Domicilio social

N.I.F.

PT506882713

Grupo (se aplicavel)

AMBITO DO CERTIFICADO

(acrescentar tantas linhas quantas as traducdes necessarias)

Ha modificagdes
relativamente a
dados anteriores?
SIM / NAO

Norma de referéncia

1ISO9001:2015

Ambito Portugués

Gestéao dos servigos de obras municipais, abastecimento de agua potavel e
saneamento, obras por administracdo directa e gestdo das actividades de
urbanizacgéo e edificagéo particular e contabilidade. Gestao dos servigos
internos de aprovisionamento, atendimento e manutengéo.

NAO

Ambito Espanhol

Gestiodn de los servicios de obras municipales, abastecimiento de agua
potable y depuracion de aguas residuales, gestion de obras municipales por
administracion directa, gestion de las licencias, autorizaciones y permisos de
obras particulares y contabilidad. Gestion de los servicios internos de
aprovisionamiento, de la atencion y de mantenimiento.

Ambito Inglés

Management services of municipal construction activities, distribution of
drinkable water and sewage collection and treatment, construction activities by
direct management and licences, authorization and permits of private
constructions activities management and accounting. Management of the
internal services of supply, attendance and maintenance.

CENTROS DE ATIVIDADE E N° PESSOAS

Ha modificagcbes
relativamente a
dados anteriores?

SIM / NAO
Centros permanentes a incluir no certificado Pess Pess Colectivo -
(acrescentar tantas linhas quantas as necessarias) Prop Subc
PRACA PAULO VI. - 3560-154 SATAO (VISEU - Portugal) 71 NA. NAO
ZONA INDUSTRIAL - PAVILHAO DA CAMARA MUNICIPAL. - 3560-195 15 NA NAO
SATAO (VISEU - Portugal) o

OUTRA INFORMACAO RELEVANTE PARA O DIMENSIONAMENTO DA AUDITORIA

Volume de projetos (ISO 166002)

Superficie (m?)/ n° Linhas/N° HACCP (1SO 22000)

Consumo anual de energia (Mwh/ano) / N° de fontes de energia / N° usos
significativos de energia (ISO 50001)

N° Usuarios com privilégios de administragdo e gestdo (ISO 27001)

Areas/departamentos envolvidos no Business Impact Analysis (ISO 22301)

Outros esquemas

OUTROS ASPETOS DO SISTEMA DE GESTAO

Sistema de Gestéo integrado

SIM O NAO X

Grau de integracéo (em %)
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ANEXO - FOLHA DE DADOS - CONTACTOS

CONTACTOS E DIRECOES

Ha modificacdes
relativamente a
dados anteriores?

SIM / NAO

Contacto Principal

Nome PESSOA FIGUEIREDO, LUCIA MARIA
Fun(;éo GESTORA DA QUALIDADE/AVALIAGCAO COMERCIAL
Telefone 0351232980000

Correio eletrénico

lucia.figueiredo@cm-satao.pt

Direcao de envio de
correspondéncia

Contacto Envio Certificado

Nome PESSOA FIGUEIREDO, LUCIA MARIA
Funcao GESTORA DA QUALIDADE/AVALIAGCAO COMERCIAL
Telefone 0351232980000

Correio eletrénico

lucia.figueiredo@cm-satao.pt

Direcéo de envio de
correspondéncia

Contacto de Faturacéo
(entrega fatura)

Nome

Funcao

Telefone

Correio eletrénico

Contacto de contabilidade
(pagamento faturas)

Nome

Funcao

Telefone

Correio eletrénico
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