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PROCESSO P.G.1.02. Controle de Saidas Ndo Conformes, Agoes Corretivas e de Melhorias
MACROPROCESSO Gestao Institucional 27/10/2021 (Versdo 03)

LEGISLACAO E NORMAS

NBR ISO 9001:2015;
NBR 1SO 31000:2018
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ATORES INDICADORES RISCOS OPERACIONAIS
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indice de Implementag3o das A¢des Corretivas N&o acompanhamento do Plano de Agdo
Demais unidades administrativas da CGE P ¢ ¢ P ¢

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES LEGENDA DA SAUDE DO PROCESSO

Apresenta problemas criticos e/ou oportunidades substanciais
Inc. Apresenta problemas e/ou oportunidades incrementais

o/« N&o apresenta problemas e oportunidades

DATA ALTERAGOES RELEVANTES EM RELAGCAO A VERSAO ANTERIOR

10/05/21 Alteragdo em atividades realizadas no fluxograma.
27/10/21 Alteragdo no indicador conforme ata da reunido de Analise Critica 2021 (26/10/2021).
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GERENCIAMENTO DE RISCO!

RESPONSAVEL PELO GERENCIAMENTO

Processo / Etapa Evento de Risco

Controle de Saidas
Nio Conformes,
Acdes Corretivase  |Ndo acompanhamento do
de Plano de A¢do
Melhorias/Acompan
hamento

Ménica Ximenes

Identificagdo e Analise do Risco

Consequén

O problema identificado se

056Q ndo faz parte da rotina de trabalho y
perpetuard

Categoria

Operacional

Controles

Controles Existentes  Probabilidade

Sim (acompanhamento

quadrimestral) 08 -Alto

Avaliagdo dos Riscos

co  Avaliagdo dos

Impacto
p Inerente  Controles

08 - Alto 64 0,6 - Mediano

0
Residual

38,4

Classificagdo

RM - Risco Médio|

Priorizacdo dos

Priorizado

DATA DE ATUALIZAGAO

27/10/2021 (Versio 03)

Resposta aos Riscos

Tratamento de Riscos

Tipo de Medidas de
tratamento Tratamento

Reforgar o
acompanhamento dos
processos por seus Donos|

Mitigar
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1Q202021 [PrOPOTNOVMEta nareuniiodo | iy fev/22 11 |Orlenteros Donosde Processo |, g, paygs
Comite da Qu sobre anova metodologia

Acompanhar aimplementagso

Elane Galdino
do primeiro ciclo da metodologia|

Incluir agdo de
12 fluxo do
processo

Ménica
Ximenes.

Publicagso de Matérias nas
1.0.2020.1.1 |Redes Sociais da CGE sobre o5 |  Thais Pinheiro
canais de participagio

Criagao e divulgagao do video

1202012 institucional sobre Ouvidoria

Larisse

Incluséo da informago sobre o
10.2020.1.3 | Cearé App nositio institucional | Thas Pinheiro

ta
Realizar Curso para a Rede de

1202014 | 0 Jean Lopes
Solicitar a Tl que desenva um
recursos afim de que seja

1.0.2021.1.1 |disparado e-mail para que os Larisse.

usudrios que ainda néo
besauisa

o de capacitagdes e

reunides técnicas no sentido de

melhores resultados

Oficina de Qualidade nas

Respostas

Turma | (abril/21) - Concluida
ida

1Q.2021.1.2 ‘Thais Pinheiro

Turma V (nov/21) - Concluida
Curso Bsico de Tratamento de
Denincias.

Turmal (jun/21) - Concluido
Turma il - (set/21) - Concluido
Turma il - (nov/21) - Concluido

Validar a proposta de reviszo do

1Q.2021.1.3 Larisse Moreira,




