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1. LISTA RESPONSABILILOR CU ELABORAREA, VERIFICAREA S$1
APROBAREA EDITIEI SAU, DUPA CAZ, A REVIZIEI iIN CADRUL EDITIEI PROCEDURII
OPERATIONALE

Elemente privind .

Nr. oo Numele si . <
responsabilii / Functia Data Semnatura
crt. ) prenumele
operatiunea
0 1 2 3 4 5

1.1. | Elaborat Dumitrache Sonia Economist 12.12.2009
1.2. | Verificat Margulescu Dumitru | Prorector 15.12.2009
1.3 | Aprobat Vasile Emilia Rector 18.12.2009
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2. SITUATIA EDITIILOR SI A REVIZIILOR iN CADRUL EDITIILOR PROCEDURII

OPERATIONALE
Editia sau, dupa . . .

Nr. ’ NP Componenta | Modalitatea | Data de la care se aplicd prevederile

caz, revizia in o
crt. e revizuita reviziel editiei sau reviziei editiei

cadrul editiei ’ ’

0 1 2 3 4
2.1. | Editial X X
2.2. | PS/12.12.2009 Procedura Elaborare 01.01.2010
completa editia 2

2.n.

3. LISTA CUPRINZAND PERSOANELE LA CARE SE DIFUZEAZA EDITIA
SAU, DUPA CAZ, REVIZIA DIN CADRUL EDITIEI PROCEDURII OERATIONALE

Nr Scopul Exemp | Compartim | Functia Nume si Data | Semnitura
or t: difuzarii | lar nr. ent prenume pril.niri
i

0 1 2 3 4 5 6 7
3.1. | Aplicare
3.2. | Evidenta

Arhivare
3.4. | Coordonare
3.5. | Informare

4. SCOPUL PROCEDURII OPERATIONALE

Procedura stabileste modul cum se desfasoara si controleaza, in Universitatea ,,Athenacum” din

Bucuresti, procesul prin care identifica toate cauzele care au determinat produse neconforme, precum si
totalitatea actiunilor prin care cauzele identificate sunt eliminate si se realizeaza Imbunatarirea continud
a calitatii serviciilor prestate (initierea, realizarea si urmarirea actiunilor corective).
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Prevederile prezentei proceduri au drept scop sa asigure:

- Identificarea neconformitatilor, inclusiv a celor referitoare la cerintele clientilor interni i
externi;

- Identificarea si analiza tuturor informatiilor referitoare la procesele SMC, pentru a determina si
elimina cauzele neconformitatilor constatate sau pentru a depista si elimina cauzele neconformitatilor
potentiale;

- Stabilirea actiunilor corective si a celor preventive necesare si verificarea eficacitatii acestora;

- Informatiile relevante referitoare la actiunile Intreprinse sunt evaluate cu prilejul analizei
efectuate de conducerea facultatii;

- Precizarea responsabilitatilor si a competentelor decizionale pentru stabilirea §i urmarirea
aplicarii actiunilor corective si preventive referitoare la SMC.

5. DOMENIUL DE APLICARE A PROCEDURII OPERATIONALE
Procedura se aplica in toate compartimentele Universitatii ,,Athenacum” din Bucuresti.

6. DOCUMENTE DE REFERINTA (REGLEMENTARI) APLICABILE ACTIVITATII
PROCEDURATE

6.1. Legislatia primara

- Ordonanta de urgenta nr. 75/2005 privind asigurarea calitatii educatiei;

- Legea invatamantului nr. 84/1995 cu modificarile si completarile ulterioare, republicatd in anul 1999;;

- Legea nr. 128/1999 privind statutul personalului didactic;

- Legea nr. 87 din 10.04.2006 pentru aprobarea Ordonantei de Urgentd a Guvernului nr. 75/2005
privind asigurarea calitétii educatiei;

- H.G. privind organizarea studiilor universitare de licenta;

- H.G. privind organizarea si desfasurarea studiilor universitare de masterat;

- Standardele ARACIS privind evaluarea academica;

- Metodologia de evaluare externd, standardele de referinta si lista indicatorilor de performanta a
ARACIS;

- Ghidul activitatilor de evaluare a calitatii programelor de studii universitare §i a institutiilor de
invatdmant superior;

- Carta universitatii.

6.2. Legislatia secundara
- Manualul Calitatii — MC
- Standarde si recomandari ENQA (European Association for Quality Assurance in Higher
Education);
- SR ENISO 9001:2001 — Sisteme DE management al calitatii
- SR ENISO 9001:2008 — Sisteme de management al calitatii
- SR ISO 8402 /1995 — Managementul calitatii si asigurarea calitdtii — Vocabular
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7. DEFINITII SI ABREVIERI ALE TERMENILOR UTILIZATI iIN PROCEDURA

OPERATIONALA

7.1. Definitii ale termenilor

Nr. Termenul Definitia si/sau, daca este cazul, actul care defineste termenul
crt.
1. AUDITUL Examinare sistematica si independentd in scopul de a determina daca
CALITATII activitatile referitoare la calitate si rezultatele aferente satisfac dispozitiile
prestabilite, precum si daca aceste dispozitii sunt implementate efectiv si
sunt corespunzdtoare pentru realizarea obiectivelor.
2. Actiunea Actiunea intreprinsd pentru eliminarea cauzelor unor neconformitati,
corectiva defecte. Actiunea corectiva vizeaza problemele existente.

7.2. Abrevieri ale termenilor

Nr. Termenul Definitia si/sau, daca este cazul, actul care defineste termenul
crt.

1. CEAC Comisia de Evaluare si Asigurare a Calitatii;

2. MC Manualul Calitatii;

3. UATH Universitatea “Athenacum” din Bucuresti

4. SMQ Sistemul de management al calitatii

5 RMQ Responsabilul cu managementul calitétii

6 MQ Managementul calitdtii

7 NC Neconformitate;

8 MC Manualul calitétii din Universitatea ,,Athenaeum” din Bucuresti
9 AP Actiune preventiva,

10 CC Consiliul calitatii ;

11 AC Actiuni corective;

8. DESCRIEREA PROCEDURII OPERATIONALE

8.1. Generalitati

Informatiile relevante, referitoare la procesele SMC, se inregistreazd in conformitate cu
procedura "Tinerea sub control a inregistrarilor calitatii" si sunt analizate pentru a identifica si elimina
cauzele neconformitatilor si a altor situatii nedorite, existente sau potentiale.
Principalele inregistrari ale calitatii utilizate in analizele pentru initierea de actiuni
corective/preventive sunt urmatoarele:

- inregistrari rezultate din activitatea de proiectare / dezvoltare a planurilor de invatimant;
- rapoarte de audit intern si extern referitoare la SMC;
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- fisele/registrele completate la finalizarea activitatilor didactice (cursuri, seminarii, lucrari de
laborator etc) ca dovezi ale controlului procesului de instruire si a verificarilor efectuate pe parcursul
desfasurarii activitatilor respective;

- date privind verificarea metodologiei de evaluare a procesului de instruire;

- derogari fata de procesul initial de instruire;

- procese verbale referitoare la analizele SMC efectuate de conducerea faculttii;

- sesizari sgi/sau propuneri ale clientilor interni si externi referitoare la neconformititi ale
procesului de instruire.

Actiunile corective si preventive sunt stabilite luand in considerare impactul lor potential asupra:
costurilor prestarii serviciilor, costurilor calitatii, performantelor proceselor, satisfacerii cerintelor
clientilor si asupra imaginii facultatii.

Orice modificari ale documentelor sistemului de management al calitdtii care rezultd urmare
actiunilor corective si preventive intreprinse se inregistreaza si se implementeazd pentru a asigura
functionarea eficace a sistemului de management al calitatii.

8.2. Documente utilizate
Documente interne
Hotararea Senatului privind politica si obiectivele calitatii;
Manualul Calitatii;
Instructiunile de lucru;
Inregistrarile;
Documente externe
- documente privind cadrul general de desfasurare a activitatii in invatdmantul superior: Legi,
Hotatari de guvern, Ordonante, Ordonante de urgenta, Ordine ale Ministerului Educatiei si
Cercetarii;
- Instructiuni i reglementdri nationale si internationale aplicabile;

8.3. Resurse necesare

8.3.1. Resurse materiale
- program legislativ actualizat;
- computere, laptopuri;
- acces Internet, Intranet;
- abonamente pt. site-uri (de exemplu site-ul IIA)
- abonamente la diferite publicatii de specialitate
- biroticd + consumabile

8.3.2. Resurse umane
Personalul implicat in cadrul procesului are competenta necesard din punct de vedere al
studiilor, al instruirii, al abilitatilor si al experientei.
Procesul de planificare, instruire si perfectionare, testare si certificare a achizitiei de cunostinte si
formarea de deprinderi pentru implementarea sistemului de management al calitatii conform
standardelor de referinta este reglementat si realizat urmarind realizarea obiectivelor calitatii.
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8.3.3. Resurse financiare
Prevederile bugetare ale sumelor necesare privind cheltuielilor de functionare (materiale consumabile,
intretinerea logisticii, cheltuielile aferente drepturilor personalului direct implicat).

8.4. Modul de lucru - derularea operatiunilor si actiunilor activitatii

Procedura se refera la actiunile corective desfasurate in cadrul facultatii pentru eliminarea
cauzelor neconformitatilor constatate privind SMC si la cele preventive desfasurate pentru a asigura
mentinerea conformitatii SMC cu cerintele specificate.

Neconformitatile si alte situatii nedorite identificate, se pot referi la: procesul de instruire
(proiectarea necorespunzatoare a planurilor de invatamant, modul defectuos de organizare a procesului
de instruire si de invatare, evaluarea necorespunzatoare a calitatii acestui proces, specificatii
necorespunzatoare, instruirea necorespunzatoare a cadrelor didactice, neglijentda din partea personalului
implicat in procesul de instruire, materialele, aparate, echipamentele utilizate n scop didactic,
neconforme cerintelor specificate, programarea necorespunzitoare a activititilor didac-tice si la
documentele SMC.

Aparitia neconformitatilor poate avea cauze intdmplatoare sau sistematice, frecvente. Aceste
cauze se pot manifesta in activitati de prestare si dezvoltare servicii, In activitatile de evaluare si control
a calitatii serviciilor, in implementarea sistemului calitatii.

Neconformitatile pot fi generate de specificatii necorespunzatoare, de instruire neadecvata, de
neatentie, de materiale sau echipamente defecte, de organizare si conducere defectuoasa.

Actiunile corective ce urmeaza a fi intreprinse, trebuie sa tind cont de cauzele care au
generat sau pot genera neconformitati, dar si de riscurile, costurile si eficienta probabild a acestora.

Actiunile corective vor viza atit tratarea efectivd a reclamatiilor sau a neconformitatilor
referitoare la servicii, procese sau la sistemul de management al calitatii, cat si la Inregistrarea cauzelor
si luarea masurilor de eliminare a neconformitatilor.

In activititile de dezvoltare a serviciilor, actiunile corective constau in analizarea, completarea
sau modificarea datelor de intrare, precum si a fazelor de verificare si analiza a specificatiilor referitoare
la servicii.

In activitatea de prestare servicii, actiunile corective care vizeazi elemente sau activitati neconforme,
presupun reluarea totala sau partiald a unor servicii deja realizate, modificari, modernizari ale
proceselor de prestare a serviciilor, imbunatétirea conditiilor de lucru, instruirea personalului si
elaborarea sau modificarea unor instructiuni de lucru.

In cazul activitatilor de supraveghere si evaluare a sistemului de management al calitatii actiunile
corective se refera la modificarea, actualizarea Manualului Calitatii sau a unor proceduri, instruirea
corespunzatoare a personalului in domeniul asigurarii calitatii.

Actiunile corective

AC incepe cu depistarea unei probleme si presupune luarea masurilor care elimind sau minimizeaza
efectele si posibilitatea de repetare a NC.

AC presupune, atunci cand este posibil, reluarea in intregime sau partial a serviciului neconform.
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Cand se constata necesitatea unei AC se completeaza Fisa de neconformitate (F8.3-01-A1) care
este Tnaintatd sefului compartimentului respectiv. In acest document se precizeaza si termenul la care
actiunea trebuie implementata.

La primirea Fisei de neconformitate, compartimentul vizat analizeaza neconformitatea, stabileste
cauza aparitiei NC si descrie masurile luate pentru corectare si prevenirea reaparitiei acestora. O
copie a Fisei de neconformitate raméane la seful compartimentului si o alta la Consiliul Calitatii care
verifica AC printr-un audit special (pentru problemele deosebite) sau cu ocazia auditurilor periodice.

Din momentul aplicarii AC, procesul de prestare a serviciului respectiv este monitorizat pentru a
vedea dacd NC este eliminatad sau redusa. In aceasta etapa pot fi necesare si alte corectii suplimentare
pana la eliminarea in Intregime a problemelor.

Initierea unei AC este stabilita de catre Consiliul Calitatii, decani sau sefi de catedra, in urmatoarele
situatii:

e auditul intern de evidentiazd NC 1n cadrul unor compartimente sau in functionarea SMC;

e sistemul calitdtii, procedurile, metodele de lucru utilizate necesita corectii/imbunatatiri;

e analiza rezultatelor evaluarii periodice a modului de desfasurare a serviciilor evidentiaza lipsuri
sau elemente care trebuie sa fie corectate/imbunatétite;

e existd cerere expresd a Consiliului Calitatii;

e cxistd reclamatii din partea clientilor.

Analiza cauzelor neconformitatilor si a altor situatii nedorite identificate in desfasurarea
activitatilor, la nivelul entitatilor functionale ale facultatii, a sesizdrilor si rapoartelor clientilor
referitoare la aceste neconformititi si situatii nedorite se realizeaza astfel:

- Sefii departamentelor/ catedrelor /compartimentelor administrative implicate in aparitia
neconformitatilor, determina actiunile corective necesare pentru eliminarea cauzelor acestora, stabilesc
responsabilitati, termene pentru aplicarea actiunilor respective si se asigurd ca acestea sunt efectuate si
eficace in raport cu cerintele specificate. Se utilizeaza formularul "Raport de neconformitate si actiuni
corective/ preventive", care va fi prezentat directorului calitate pentru a fi inregistrat in "Registrul
rapoartelor de neconformiTati si a actiunilor corective/ preventive".

- Reclamatiile clientilor sunt tratate ca orice neconformitate identificatd de personalul facultatii,
fiind inregistrate de directorul calitate in "Registrul rapoartelor de neconformititi si a actiunilor
corective/ preventive iar pe formularul "Raport de neconformitate si actiuni corective/preventive" se va
preciza modul de solutionare a reclamatiei.

- Pentru toate actiunile corective / preventive initiate se verificd implementarea si eficienta
acestora.

- Pentru actiunile corective / preventive identificate in formularul "Raport de neconformitate si
actiuni corective/preventive" responsabilitatea verificarii implementarii i a eficientei acestora revine
directorului calitate.

Documentele care evidentiaza necesitatea unor AC sunt: rapoartele de audit, rapoartele de
inspectie/autoinspectie, fisele de neconformitate, reclamatiile; procesele verbale ale analizei SMC.

9. Responsabilitati
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Rectorul analizeazd modul de implementare si eficienta actiunilor corective cu ocazia analizelor
periodice ale Sistemului de Management a Calitétii.

Conducerea UATH analizeazd periodic eficienta actiunilor corective intreprinse, decide in
privinta unor actiuni corective pentru care sunt necesare costuri deosebite sau modificari organizatorice,
stabileste programe de imbunatatire a calitatii serviciilor punand accent pe masurile de prevenire a unor
situatii nedorite.

Seful de catedra urmareste si asigura aplicarea corectd a procedurii, analizeaza reclamatiile si
propune solutii de remediere, propune programe de imbunatatire a calitatii serviciilor.

Consiliul calitatii verifica periodic prin audituri interne respectarea procedurii, intocmeste Fise
de neconformitate si Figse de actiuni corective si le difuzeaza celor implicati 1n rezolvarea lor, urmareste

si raporteaza conducerii despre compartimentele, activititile si serviciile n care au fost necesare AC.

10. inregistrari

Inregistrarea actiunilor corective/preventive se face pe formulare si rapoarte asa cum sunt
prevazute: PS 8.2-01 — Auditul intern al SMQ; PS 8.3-01 — Controlul servciului neconform si in PS

8.5-01 — Actiuni corective si PS 8.5-02 Actiuni preventive.

Aceste nregistrari se pastreaza la CC si la compartimentele implicate conform procedurii PS

4.2-01 — Controlul documentelor si PS 4.2-02 Controlul inregistrarilor.

11. Anexe

Anexa 1 —Raport de actiuni corective/preventive (F 8.5-01-A1)
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FORM. F85-02-A1 | X!
U_niVefSitateé “Athenaeum” RAPORT DE ACTIUNI CORECTIVE/PREVENTIVE* pag.:
din Bucuresti (intocmit in baza RNC nr...............,dindata ........cccceennennee. ) din:
Responsabil/ Implementat (eliminat cauzd)
Nr. Neconformitatea constatatd Corectia §i/sau Termen Da Nu Verificat sef dep. Controlat
crt. | (conf. RNC) / Cauzele identificate | actiunea corectivi/preventiva stabilita rezolvare (nume, semndturd, data) MQ
0 1 2 3 4 5 6 7

Intocmit (nume/semnitura):

Sef departament (nume/semnatura)

*Se poate extinde pe alte pagini similare, semnaturile regisindu-se doar pe ultima pag.

AVIZAT Sef Comp. MQ

Primit original la MQ 1n data

10
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