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1 Introducéo

O objetivo do presente guia é interpretar os requisitos da norma ISO/IEC 17021, estabelecendo linhas de
orientacdo a seguir pelos avaliadores do IPAC, organismos de certificacdo acreditados e candidatos a
acreditacao.

Este guia incorpora interpretagbes e exemplos de implementacdo das alteracGes efetuadas com a
publicacdo da norma ISO/IEC 17021 em 2011.

O texto deste guia baseia-se num conjunto de disposicdes e recomendacgfes elaboradas pelo IPAC, em
articulagcdo com outras estabelecidas por seus homologos, e ainda pela EA e pelo IAF, bem como por
consultas efetuadas com organismos homdélogos e com membros do grupo de trabalho ISO/CASCO redator da
norma.

Este guia é de aplicacdo geral (em todos os tipos e areas de sistemas de gestdo), mas eventuais
interpretacdes sectoriais estabelecidas em documentos normativos internacionais tém prioridade.

Este documento esta estruturado de acordo com os pontos da ISO/IEC 17021, sendo de realgar que nao
inclui o seu texto, nem refere todos os seus requisitos, pelo que DEVE ser sempre usado em conjunto com a
norma. Este guia contém:

notas interpretativas (assinaladas pelos termos “interpreta-se” e “considera-se”),

exemplos de cumprimento de requisitos (assinalados como “pode” e “por exemplo™),

recomendacdes de carater ndo vinculativo (assinaladas como “recomenda-se”, “convém” e “devera”),

explicitagdes de critérios para efeitos de acreditagdo, ou requisitos contratuais adicionais, ambos de
cumprimento obrigatério, assinalados pelos termos “DEVE” e “DEVEM”.

Salienta-se que os avaliadores IPAC devem procurar fazer uma avaliagdo da competéncia técnica e ndo
apenas uma mera avaliacdo da conformidade com a norma, e por isso estar recetivos a diferentes formas de
evidéncia de cumprimento das disposi¢cdes aplicaveis, ndo se coibindo porém de questionar metodologias e
préaticas constatadas que considerem inadequadas.

2 Referéncias Bibliogréaficas

Os documentos de referéncia relevantes no &mbito de aplicac¢do deste guia séo:

« DRCO01 "Regulamento geral de acreditacao”

« DRCO002 "Regulamento para a reproducdo e uso da marca acreditacéo”

« DRCO006 “Procedimento para acreditac@o de organismos de certificacdo e verificadores ambientais”

3 Defini¢bes e terminologia

Adotam-se as definigbes constantes e referenciadas pelos documentos de referéncia e pelas normas
ISO/IEC 17021, ISO/IEC 17011 e ISO/IEC 17000.

O 'Auditing Practices Group' (ver www.is0.0rg/tc176/1SO9001AuditingPracticesGroup) do ISO/TC176 tem
emitido uma série de orientacBes que constituem interpretacdes e expectativas sobre as praticas de
certificacdo de sistemas de gestdo da qualidade, que DEVEM ser tidas em consideragéo pelos organismos de
certificacdo e seus clientes. Existem também recomendagfes, interpretacdes e uma lista de perguntas
frequentes emitidas pelo ISO/TC176/SC2 (ver http://www.tc176.0org/). Relativamente a certificagdo de
outros sistemas de gestdo, recomenda-se a consulta da péagina eletrénica do comité técnico relevante da
ISO (ver http://isotc.iso.org) ou correspondente organismo de normalizacéo ou proprietario do esquema.

Abrevia-se no texto a seguir o termo "organismo de certificagdo" pelo acrénimo "OC" e o termo
"ndo-conformidade” pelo acrénimo "NC".

Dado que a numeragao deste Guia coincide com a numeragéo da norma ISO/IEC 17021, sempre que for feita
referéncia neste texto a uma secgdo deste Guia, esta é especificamente identificada pela marca "§".

4 Principios

O cumprimento da secgdo "Principios” da norma ndo é avaliado diretamente pelo IPAC, ndo podendo ser
indexadas constatacgdes a esta sec¢do - podera contudo ser usado o contelddo desta seccdo para auxiliar a
interpretacéo ou indexacéo de constatacdes a outras sec¢des da norma.
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5 Requisitos gerais

5.1 Aspetos legais e contratuais

§5.1.2 - O contrato de certificacdo ndo DEVE ser assinado antes de o OC ter terminado as atividades
descritas em 9.2.2.1 e 9.2.2.3. O contrato de certificagdo DEVE ser assinado com o OC que emite o
Certificado de Conformidade, podendo o contrato ser assinado em nome do OC por pessoa legalmente
habilitada para o ato.

§5.1.3 - Considera-se que o OC mantém a autoridade e a responsabilidade pela decisdo de certificacéo
desde que seja este a estabelecer a pessoa ou comissdo que executa essa atividade. No caso da deciséo ser
tomada por uma (ou mais) pessoa(s) externa(s), DEVE existir um vinculo apropriado que garanta o
cumprimento dos requisitos normativos, nomeadamente de competéncia, imparcialidade e
confidencialidade.

5.2 Gestao da imparcialidade

Realga-se que o 6nus da prova da imparcialidade passa a ser responsabilidade do OC perante a comissdo de
salvaguarda da imparcialidade e perante o IPAC.

85.2.1 - A declaracdo de compromisso DEVE resultar da analise feita com a comissdo de (salvaguarda da)
imparcialidade, e como tal, ser expressamente validada pela dita comissdo e emitida (ou autorizada) pela
gestédo de topo do OC. Considera-se ainda que a declaracédo DEVE ser revista e revalidada sempre que sejam
alterados os pressupostos inerentes a sua validagcdo, nomeadamente os relacionamentos do OC. Sendo a
declaracao resultante da revisdo da imparcialidade pela comissdo de imparcialidade, e esta reunir-se pelo
menos uma vez por ano, pelo menos nesta ocasido a declaracdo DEVE ser reapreciada, podendo vir a ser
alterada ou confirmada.

Tendo em conta que um OC nao s6 deve ser imparcial como também percebido como tal (seccdo 4), e atuar
de forma transparente, considera-se que o conteudo da declaragdo de compromisso DEVE:

e identificar as acdes tomadas pela gestdo de topo e pessoal do OC para prevenir e eliminar ou
minimizar eventuais futuros conflitos de interesses, bem como os responsaveis por as implementar;

e no caso de existirem relacionamentos que constituem ameacas inaceitaveis a imparcialidade com
organizacdes que fornecem servigos de consultoria ou auditoria interna, a declaracéo indique que o OC
ndo podera receber candidaturas de empresas que tenham recebido consultoria ou auditorias internas
dessas organizacgdes;

e caso seja julgado relevante pela comissdo de imparcialidade, explicitar as medidas individuais
tomadas para minimizar ou eliminar outros relacionamentos que constituam ameagas a
imparcialidade;

e indicar que a declaracdo foi validada pela comissdo de imparcialidade e explicitar a data da sessdo em
gue a mesma ocorreu.

85.2.2 - Qualquer contrato, acordo ou outro relacionamento do OC com organizagdes que oferegam servigos
de consultoria ou auditorias internas relevantes (i.e. nos sistemas de gestdo em que o OC oferece
certificacdo) DEVE ser documentado, identificado e analisado como um potencial conflito de interesse. Um
relacionamento que contenha incentivos para uma organizacdo consultora apresentar novos clientes ao OC
DEVE ser considerado como uma ameaga a sua imparcialidade.

85.2.5 - De acordo com 3.3, o fornecimento de conselhos, estudos, pareceres, instru¢cdes ou solugBes
especificas visando ou proporcionando o cumprimento de requisitos de certificacdo aplicaveis
(nomeadamente legais), é considerado consultoria em sistemas de gestao.

§5.2.7 - Considera-se que (pelo menos) os seguintes relacionamentos constituem ameacas inaceitaveis a
imparcialidade, e como tal, essas ameacas DEVEM ser eliminadas ou minimizadas:

e quando o OC seja proprietario (parcial ou totalmente) ou detentor de interesses comerciais,
financeiros ou outros numa organizagdo que oferece servigos de consultoria ou auditoria interna para a
certificacdo de sistemas de gestéo;

e guando uma organizacdo que oferece servicos de consultoria ou auditoria interna para a certificacéo
de sistemas de gestdo detém (parcial ou totalmente) propriedade do OC ou possui interesses
comerciais, financeiros ou outros no OC;

e quando o OC e a organizagdo que oferece servigos de consultoria ou auditoria interna para a
certificacdo de sistemas de gestdo sdo detidas ou estdo relacionadas (parcial ou totalmente) pelo
mesmo grupo econdémico ou tém proprietarios comuns (e.g. holding);

e qualquer empresa subcontratada pelo OC para executar tarefas do processo de certificacdo (e.g.
realizacdo de auditorias, supervisdo de auditores, etc.).

Nota: Para a definicdo de consultoria, ter em conta a clausula 3.3 da ISO/IEC 17021.
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85.2.10 - Conjugando 5.2.10 com 5.2.7, deduz-se que o OC ndo DEVE nomear qualquer elemento de uma
organizacdo que fornega servigos de auditoria interna, para a equipa auditora de um cliente ao qual esse
(ou outro elemento) da dita organizacéo tenha fornecido servigos de auditoria interna nos Gltimos 2 anos.

§5.2.11 - Esta clausula aplica-se independentemente de as outras pessoas, organismos ou organizagoes
terem ou néo relacdes contratuais ou formais com o OC.

§5.2.12 - Considera-se que a remuneracéo das pessoas que podem influenciar as atividades de certificacéo
(e.g. auditores, revisores, decisores, membros da comissdo de imparcialidade, etc.) ndo DEVE estar
dependente do resultado das mesmas, para ndo existirem pressées comerciais e financeiras que constituam
uma ameaga inaceitavel a imparcialidade do OC, por interesse préoprio (ver §4).

Da mesma forma, ndo DEVE o OC fazer depender o preco das suas atividades do resultado das mesmas (e.g.
uma auditoria de concessdo com resultado positivo ou sem NC, seja cobrada de forma distinta caso o
resultado tenha sido negativo ou tenham ocorrido NC). Contudo, isto ndo implica que se for recusada a
certificacdo a um cliente, o OC ndo possa cobrar a auditoria de seguimento correspondente (é uma
atividade separada da auditoria de concessdo, logo pode ter um custo separado e adicional).

Considera-se que o cruzamento de auditores/consultores (quer sejam individuos ou entidades) - i.e.,
guando o auditor/consultor A da consultoria a empresa X, e o auditor/consultor B d& consultoria a empresa
Y, e depois 0 OC nomeia A para a empresa Y e nomeia B para a empresa X, pode induzir pressdes indevidas
sobre o resultado das auditorias.

5.3 Responsabilidade civil e financiamento

85.3.2 - Embora néo seja requisito demonstrar a sustentabilidade financeira da atividade de certificacéo,
DEVE ser demonstrado que quando ela nédo existe, a origem das fontes de rendimento extracertificacdo nédo
compromete a sua imparcialidade, e que esses rendimentos extracertificacdo sdo suficientes para néo
exercer pressdes comerciais ou financeiras indevidas.

6 Requisitos de estrutura

6.1 Estrutura organizacional e gestéo de topo

86.1.1 - A documentacdo da estrutura organizacional é normalmente feita recorrendo a organigramas, e
DEVE abranger todas as unidades da entidade legal que engloba o OC, com clara identificacdo das linhas de
autoridade e hierarquicas existentes entre as unidades e com a gestao de topo. Relativamente a estrutura
do OC, DEVEM ser documentadas todas as funcdes e comissdes (internas e externas) que intervém no
funcionamento do OC.

6.2 Comissdo de salvaguarda da imparcialidade

Face a motivos justificados, o IPAC pode requerer o testemunho das reunifes da comissdo de (salvaguarda
da) imparcialidade.

§6.2.1 - A comissdo de imparcialidade ndo DEVE ter outras tarefas ou deveres que comprometam a sua
imparcialidade, nomeadamente, tomar decisbes de certificagdo ou participar na gestdo de processos
individuais de certificacdo. Nao obstante, pode ser usada para a gestéo de recursos e reclamagdes.

86.2.2 - Relativamente aos requisitos de competéncia dos membros da comissdo de imparcialidade, ver
§7.1. O OC DEVE garantir que a pessoa nomeada para representar um dado interesse possua ou adquira
(antes de exercer funcdes) a competéncia para o ato (i.e. conhece o0 conceito e requisitos de
imparcialidade da norma, e como avaliar o seu cumprimento), e exerce funcdes que relevam para a
representatividade do interesse (em particular, no caso de pessoas indicadas por entidades que realizam
multiplas atividades).

Para um funcionamento correto e equilibrado da comissdo de imparcialidade, o OC DEVE:

e Estabelecer regras de quorum minimo para tomada de decisdes, que se refiram aos interesses
representados, e ndo necessariamente ao n° pessoas presentes;

e Atribuir regras de tomada de decisdo que respeitem o equilibrio de interesses e entidades (e.g.
atribuindo um nimero equivalente de direitos de voto a cada interesse, e ponderadamente a cada
entidade representante desse interesse) - para que as decisbes sejam tomadas por consenso,
considera-se que ndo pode haver oposi¢cdo continuada e sistemética & mesma; se as decisdes forem
tomadas por votagdo com maioria, DEVEM ser registadas as oposi¢des e abstencdes;

e (Caso o OC participe como membro da comissdo de imparcialidade, quando forem discutidos temas
sobre a imparcialidade do OC, este DEVE estabelecer disposi¢des para poder discutir e contribuir para
consensos, mas ndo votar, por estar entdo a criar uma ameaca a imparcialidade por interesse proprio;
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e A atribuicdo de um voto de qualidade ao interesse em que o OC se insere pode traduzir uma
predominancia desse interesse;
e Estabelecer regras para delegagdo do voto que respeitem o equilibrio de interesses.

A propria comissao de imparcialidade DEVE ser auscultada e tida em conta quanto a sua composicao, regras
de funcionamento, agendas e frequéncia de reunides.

O OC DEVE manter registos de funcionamento da comissdo, que incluem pelo menos os convites e as
respostas, e para cada reunido: as convocatorias, as agendas, as informacdes e documentos distribuidos ou
circulados, as atas (ou minutas), e a lista de participantes de cada reunido. Recomenda-se que a lista de
participantes identifique o interesse em causa para além da entidade e pessoa que participa.

O OC DEVE poder demonstrar que informou a comisséo de todos os seus direitos e responsabilidades, e das
formas como os mesmos podem ser exercidos (e.g. qual a informagao que deve ser analisada e como pode
ser acedida; que tipos de acdes independentes podem ser tomadas e como o podem fazer).

§6.2.3 - Relativamente & composicdo da comissédo de imparcialidade, entende-se que DEVE existir uma

representatividade minima de partes interessadas - assim, pelo menos DEVEM estar representadas:

e Clientes do OC (pode ser feito através de clientes certificados ou associagdes onde os clientes estejam
representados)

e Clientes das empresas certificadas (p.ex. entidades que exijam ou requeiram a certificagcdo, donos de
esquemas de certificagdo, etc.)

e Estado (i.e. entidades reguladoras governamentais, ou outras entidades da Administragdo Publica)

e Representantes de consumidores e grande publico (através de associacBes ou personalidades de
relevo)

Realca-se que o pessoal interno e externo (auditores) do OC representam o mesmo interesse, adicional a
gualquer dos anteriores. As entidades que representem ameagas a imparcialidade do OC nao DEVEM estar
representadas na comissédo de imparcialidade.

7 Requisitos dos recursos

7.1 Competéncia da gestéo e do pessoal

§7.1.1 e outros - Esquematiza-se abaixo a interligacdo de requisitos normativos associados a gestédo e
demonstracdo de competéncias.

Identificacdo de métodos de
demonstracdo de competéncia ...

Identifica¢@o de funcdes
na atividade de certificacao:

Identificacdo de critérios de
competéncia ...

» analise de contrato, estabelecer

equipas, duracdes >Anexo A;

« auditar e coordenar >Anexo A;

* rever relatorios/processos,
decidir >Anexo A;

e comité imparcialidade 26.2.2;

» gestdo processos e auditorias
>7.1.1, 7.2.1-12;

* pessoal administrativo e de
gestao >7.1.4;

* subcontratacbes 2>7.5.3-4;

= conhecimentos

e pericias

... para cada Funcéo / SG / Area
técnica>7.1.1

->Algumas competéncias
requeridas para algumas funcdes
estdo no Anexo A

A

A

= CV

* Feedback

= Entrevistas

* Testemunho/Supervisédo

= Exames

... para cada Func&o / SG / Area
técnica>7.1.1

—>Alguns métodos de
demonstracé@o estdo no Anexo B

\ 4

Funcbes

Critérios de
competéncia

Métodos de
demonstragao

Demonstracéo de
competéncias ...
>7.1-2

< Inicial

e Periddica

... para cada pessoa,
com registos > 7.4

|

Monitorizagao de
desempenho
> 7.2.10-12

A definicdo das areas técnicas compete a cada OC - contudo, se forem definidas de modo muito geral, pode
ndo se conseguir demonstrar competéncia para atuar em todo o ambito de uma dada area técnica. Nota-se
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gue o IAF ID1 reconhece que a definigdo de area técnica coincidente com os codigos IAF/EA geralmente néo
é adequada.

Recomenda-se que na determinacdo e avaliacdo de competéncias sejam tidos em conta os seguintes
aspetos:
e Conhecimentos (“knowledge”), que podem ser classificados em diferentes niveis cognitivos:
- Capacidade para reconhecer situagdes;
- Capacidade de compreenséo de situaces, documentos, dados, etc.
- Capacidade para aplicar informacdes e dados;
- Capacidade analitica para dividir a informacao em subelementos e reconhecé-los;
- Capacidade de sintese, reunindo subelementos numa sequéncia ldégica e identificando os
subelementos apropriados a examinar uma dada situacéo e retirar conclusdes;
- Capacidade de julgamento, para avaliar situacdes e tirar conclusfes ou decisdes corretas;
e Pericia ou Saber-Fazer (“skills): como seja, ler; ouvir; escrever; falar; apresentar em publico;
coordenar pessoas; coordenar reunifes; gestdo de tempo; etc.

A avaliacdo de competéncias é normalmente feita segundo o disposto no Anexo B, sendo extremamente
improvavel que apenas um Unico dos métodos de avaliagdo seja suficiente para a demonstracdo de
competéncias.

Toda a avaliacdo de competéncias pelo OC DEVE basear-se numa avaliagdo de desempenho devidamente
registada (e.g. quando foi feita, por quem, sobre que tema, qual a conclusdo, etc.), quer tenha sido feita
pelo préprio OC, quer tenha sido feita por outra entidade.

Dado que nem todos os métodos de avaliacdo de competéncias podem ser adequados para todos os tipos de
competéncias, recomenda-se 0 uso da tabela de cruzamentos abaixo.

Registos Supervisbes Exames e Testes | perfis de
Retorno de E . lid
o informagao ntrevistas o Outras . personali
¢V | Auditorias | '" Auditorias | _,. - Praticos | Outros ade
atividades
Atributos / X X X ’ ’ X
Comportamentos
Conhecimentos| X X X X X ? X ?
Pericias X X X ? X ?

Nota: As avalia¢Bes (incluindo testemunhos e visitas de controlo) efetuadas pelo IPAC, ndo podem ser
consideradas pelo OC como uma forma de validacé@o (ou qualificagdo / supervisdo) do pessoal do OC.

Para que se considere existir demonstracdo de competéncias através da revisdo de registos, DEVEM existir
registos de avaliacdo de desempenho durante a execucgdo das atividades, que comprovem a aquisi¢cdo das
competéncias em causa - aplica-se assim o principio de que a participagdo numa atividade ndo garante a
transmissdo de conhecimentos sobre como a efetuar, sendo necessario haver uma avaliacdo de desempenho
(independente) que garanta que a transmissdo de conhecimentos foi suficiente e eficaz.

Para que se considere que a transmissdo de conhecimentos possa ocorrer, DEVE ser estabelecido um periodo
minimo (de contato) considerado suficiente para que ela seja eficaz - para a contabilizac&o deste periodo
minimo estabelecem-se as seguintes regras:

Atividades Regras de Contabiliza¢éo
Experiéncia Apenas DEVE ser contabilizado o tempo efetivo relacionado com fungdes técnicas, sistema de gestao
|| profissional relevante ou produgdo daquela &rea técnica (funcdes/tarefas puramente administrativas ou
comerciais ndo podem ser contabilizadas).

Consultoria Apenas DEVE ser contabilizado o tempo efetivo de consultoria relativa a sistemas de gestdo
relevantes ou aos processos produtivos (e.g. a consultoria financeira, juridica, gestdo empresarial ou
administrativa ndo é elegivel para a qualifica¢io técnica do sector).

Auditorias Apenas DEVEM ser contabilizadas auditorias de sistemas de gestao, produtos e processos relevantes.
Poderdo também ser incluidas atividades de inspe¢ao (ISO/IEC 17020) equiparaveis a auditorias.

Educacéo e Apenas DEVE ser contabilizado o tempo de educacdo e formacéo profissional relevante para as

Formagéo fungdes a desempenhar, correspondendo as matérias que aportam conhecimentos adequados.

profissional

Pag. 6 de 11
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A tabela abaixo contém orientacfes para a duracdo de atividades a considerar para a qualificagdo de
auditores e peritos técnicos, que ndo dispensam a demonstracdo de competéncias.

Atividades

Complexidade baixa

Complexidade normal

Complexidade alta

Experiéncia profissional
Area técnica

Area técnica afim

6 meses
12 meses

5 anos de experiéncia total
gestao

12 meses

18 meses

18 meses

24 meses

(4 anos para um licenciado), dos quais 2 anos em sistemas de

Consultoria
Area técnica | 3 meses 6 meses 9 meses
Area técnica afim | 5 meses 9 meses 12 meses
Auditorias
Area técnica | 10 dias 15 dias 20 dias
Area técnica afim | 15 dias 20 dias 30 dias

4 auditorias (20 dias) para auditor e 3 auditorias (15 dias) para auditor coordenador + 40
horas de formagao em auditorias

Educacéo

Pelo menos 12° ano de escolaridade

Formagéo Profissional

Opcional - pode substituir
experiéncia profissional

Opcional - pode substituir
experiéncia profissional

Obrigatdria se requerido pela
complexidade - pode
substituir até 50%
experiéncia profissional

Mistos

Qualquer combinagéao

1) 50% experiéncia
profissional e 50% de
outras atividades

2) 25% experiéncia
profissional e 75% de
outras atividades

1) 75% experiéncia profissional
e 50% de outras atividades

2) 50% experiéncia profissional
e 75% de outras atividades

Pag. 7 de 11

Considera-se que a aquisicdo de competéncias em areas técnicas incluidas ou abrangendo sectores-chave
(ver DRCO06) necessita de ser mais detalhada que nos grupos sectoriais, e como tal demora mais tempo -
assim, os sectores-chave correspondem a sectores de complexidade alta na tabela acima.

7.2 Pessoal envolvido nas atividades de certificacdo
§7.2.4,87.2.5e §7.2.9 - Ver §7.1.

§7.2.4, 8§7.2.11 e §7.2.12 - Clarifica-se que a supervisdo dos auditores DEVE ser feita por referencial de
certificacdo de sistema de gestdo. A supervisdo consiste numa observacdo do desempenho do auditor
supervisionado, e como tal, o tempo correspondente do supervisor ndo pode ser considerado para a duragéo
da auditoria, conforme §9.1.4.2.

7.3 Uso de auditores e peritos técnicos individuais externos

7.4 Registos do Pessoal

7.5 Subcontratacdo

§7.5.1 - O OC DEVE manter um registo atualizado de todas as subcontratag6es efetuadas.
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8 Requisitos de informacéo

8.1 Informacéo publicamente acessivel

Considera-se que existe uma diferencga entre "informacédo publicamente acessivel" e "informacao disponivel

a pedido”, e como tal o OC DEVE interpretar que:

e a informacdo estid "publicamente acessivel" quando estd disponibilizada ao publico sem haver
necessidade de a requerer expressamente. Toda a informacao dita "publicamente acessivel" DEVE estar
disponibilizada da mesma forma e meio que a informagédo sobre o sistema de certificacdo e atividades
desenvolvidas pelo OC - podera assim ter que estar disponibilizada em paginas eletrénicas ("websites"),
balcdes publicos, etc. Poderd ndo ser disponibilizada de todas as formas consideradas publicamente
acessiveis, desde que disponibilize a que atinge maior audiéncia (normalmente a pagina eletrénica).

e a informacdo estd "disponivel a pedido" quando é indicada a forma como a mesma poderd ser
requerida ou pedida. A informacdo dita “disponivel a pedido” DEVE ser disponibilizada de uma forma
equivalente a da informagao sobre o processo de certificagcdo e candidatura.

88.1.3 - A informacao relativa a certificacdes concedidas DEVE abranger pelo menos os Ultimos seis meses,
mas podera ter de ser maior, de forma a tornar publicamente acessivel todas as novas concessdes até ser
feita a respetiva atualizacdo no Diretério. A informacao desta lista DEVE ser equivalente a do Diretoério.

A informacao relativa a certificacées suspensas DEVE abranger as suspens@es voluntarias ou impostas, e as
parciais ou totais - no caso das suspensdes parciais DEVEM identificar o ambito abrangido. DEVE tornar
publicamente acessivel todas as suspensfes que vigorem por um periodo superior a um més, e manter a
informacao pelo menos enquanto durar a suspensao.

A informacéo relativa a certificagfes anuladas DEVE abranger as anulagfes voluntarias ou impostas, e as
parciais ou totais. As certificagdes anuladas DEVEM estar publicamente acessiveis pelo menos durante um
ano, ou até ao final do periodo de validade indicado no correspondente Certificado de Conformidade,
consoante o que ocorra em ultimo lugar. Recomenda-se que no caso de Certificados anulados por terem
sido integrados noutros Certificados validos, se faca uma mencgao explicativa desta situagéo.

§8.1.4 - A identificagdo do mecanismo para confirmar a validade de uma dada certificacdo (i.e. qual o
mecanismo e como se acede ao mesmo) DEVE estar publicitado no proprio Certificado de Conformidade
e/ou de um modo a abranger a maior audiéncia possivel (e.g. pagina eletronica).

O mecanismo escolhido para confirmar a validade de uma dada certificacdo DEVE permitir usar a
designacéo do cliente certificado ou a identificacédo do Certificado de Conformidade.

Recomenda-se que este mecanismo seja 0 mesmo que permite confirmar eventuais reducdes do ambito de
certificacdo (conforme 9.6.7).

§Nota 2 - O pedido do cliente para ndo-divulgacdo de determinada informacdo DEVE estar formulado por
escrito e conter uma justificagdo apropriada, com base em motivos legais, de seguranca ou concorréncia
empresarial. Normalmente, a restricdo de informacao aplica-se apenas a divulgagao total ou explicita do
ambito de certificacdo - sempre que seja feita esta restricdo, o OC DEVE assinalar na informagéo que
disponibiliza ao publico que foram feitas restrigées de informacédo a pedido do cliente. O IPAC deve poder
aceder a informacéo restringida e correspondente pedido e justificacdo do cliente.

N&o DEVE ser aceite qualquer pedido para ndo-divulgacéo do estado de certificagio (concessdes, suspensdes
ou anulagbes) ou da entidade que foi certificada.

8.2 Documentos de certificacéo

88.2.3 - O Certificado de Conformidade DEVE ser emitido pelo OC, tal como identificado em 5.1.1, e néo
por uma entidade legal distinta ou subcontratada.

Caso um OC termine as tarefas inerentes a renovacdo da certificagdo nos 3 meses que antecedem a
validade do certificado, podera emitir novo Certificado de Conformidade mantendo o periodo de 3 anos a
contar do fim da validade do Certificado vigente.

No caso do Certificado de Conformidade se referir a um sistema de gestdo integrado, em que o OC néo
disponha de acreditacdo em todo o &mbito, o OC DEVE claramente diferenciar e assinalar esse facto.

Todos os locais (“sites”) do cliente certificado que sejam instalacdes permanentes (inclusive sem pessoas
afetas ao mesmo) onde sejam realizadas atividades incluidas no ambito de certificacdo, DEVEM estar
identificados no Certificado de Conformidade.
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8.3 Diretorio dos clientes certificados

§8.3 - Ver §8.1 quanto a informacéo publicamente acessivel ou acessivel a pedido - assim, o Diretério de
clientes certificados, ou uma referéncia a sua existéncia e 0 modo para o obter DEVE estar publicamente
acessivel. Este Diretorio DEVE estar disponivel em lingua portuguesa.

Para evidenciar que o Diretdrio seja mantido, considera-se que a sua atualizacdo DEVE ser feita pelo menos
semestralmente e conjugada com o periodo de atualizacdo das listas de concessdes, suspensfes e anulagdes
referida por 8.1.3.

Sempre que o Diretdrio seja fornecido a pedido e ndo esteja publicamente acessivel, o OC DEVE indicar o
mecanismo pelo qual pode ser confirmada a validade das certificagbes (ver 8.1.4). Recomenda-se que o
Diretdrio tenha uma ressalva em como a informagdo que contém é vélida para o dia em que € publicado ou
emitido, e seja indicada a data de publicacdo ou emissdo. O Diretério ndo pode ser substituido pelo
mecanismo de confirmacéo da validade das certificacdes previsto em 8.1.4.

8.4 Referéncia a certificacdo e ao uso de marcas

§8.4.1 e §8.4.2 - Apresentam-se alguns exemplos em que o uso de marca da certificacdo néo esta conforme

com estas disposi¢cBes normativas:

° envelopes destinados ou visiveis a clientes e terceiros contendo relatérios ou certificados de ensaio,
inspecao ou calibracgéo;

e embalagens de produtos que sejam expostas ao publico.

Apresentam-se a seguir exemplos de uso de marcas de certificagdo considerados aceitaveis:

e veiculos afetos a empresa certificada, desde que o veiculo néo seja o produto da empresa;
e embalagens de transporte de produtos, que ndo sejam expostas ou visiveis ao publico;

e instrucdes de uso de produtos, catalogos de produtos, documentos de venda.

Relembra-se que estas disposices ndo devem ser confundidas com as aplicaveis no ambito de uma
certificacdo de produto, processo ou servigo de acordo com o referencial NP EN 45011.

8.5 Confidencialidade

8.6 Troca de informacédo entre o organismo de certificacdo e seus clientes

§8.6 - Relembra-se que existe a obrigatoriedade do uso da lingua portuguesa em bens e servigos prestados
em Portugal, resultando esta obrigacdo em termos gerais, do DL 238/86 alterado pelo DL 42/88. Decorre,
assim, do citado regime juridico, que o OC DEVE usar a lingua portuguesa (eventualmente em paralelo com
lingua estrangeira) quer nas informacGes escritas, quer na redacéo de contratos.

9 Requisitos dos processos

9.1 Requisitos gerais

§9.1.1 - O programa de auditoria DEVE detalhar para cada ciclo todas as atividades a desenvolver em cada
ano, identificando nomeadamente os processos, locais, duracGes e &mbitos a cobrir em cada auditoria.

A transferéncia de certificacdes DEVE cumprir com o estabelecido no documento IAF MD2, e existir um
procedimento em conformidade com o mesmo. Realga-se que as atividades de acompanhamento s6 podem
ser efetuadas ap6s a tomada de decisdo de aceitacdo de transferéncia, pelo que eventuais visitas pré-
transferéncia ndo podem ser conjugadas com as auditorias de acompanhamento nem o seu tempo ser
contabilizado para estas.

§9.1.3-Ver §7.1

§9.1.4 - A determinacdo da duracdo de auditoria DEVE seguir as disposi¢cdes aplicaveis a cada sistema de
gestédo, estabelecidas quer pelo IPAC e/ou IAF, quer pelos referenciais normativos especificos.

Sempre que sejam estabelecidas reducdes as duragées normais, o OC DEVE analisar, justificar e registar
individualmente os motivos para os montantes de cada redugéo, ndo se considerando aceitavel que apenas
um fator de reducdo consubstancie a aplicacdo da reducdo maxima. Relembra-se que os valores normais de
duracédo DEVEM ser os mais frequentemente aplicados e nédo os valores reduzidos.

O conceito_de homem-dia implica que cada auditor esteja a atuar autonomamente e a entrevistar
interlocutores diferentes - esclarece-se assim que no caso de uma equipa auditora com 2 ou mais
elementos, se por exemplo, 2 auditores estdo a auditar 0 mesmo interlocutor durante um dia, o tempo
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efetivo de auditoria é de 1 homem-dia e ndo de 2 homens-dia, porque um Unico interlocutor nédo seria
capaz de responder simultaneamente a 2 auditores (salvo se estivessem o0s 2 auditores a fazer a mesma
pergunta, caso em que um deles seria redundante, e o tempo efetivo seria de novo 1 homem-dia).

No caso do OC realizar auditorias mais frequentes que anuais, DEVE o somatdrio das duracdes respeitar o
estabelecido no IAF MD5 para a auditoria anual correspondente.

A realizagdo de auditorias combinadas a sistemas de gest&o integrados DEVE cumprir com as disposi¢des do
EA-7/05.

Os eventuais arredondamentos sobre a duracdo sdo feitos no final dos célculos, usando a regra de
arredondar para a unidade de 0,5 homem-dia mais proxima. A duracdo da auditoria combinada nunca
podera ser igual ou inferior a duragdo normal para qualquer dos sistemas de gestdo que estdo integrados.

§9.1.5 - Para a realizacdo de auditorias multi-locais ("multi-sites") por amostragem DEVE ser seguido o
correspondente documento IAF MD1 e estabelecer um procedimento em conformidade com o mesmo. Nota-
se que deve ser aplicado primeiro o IAF MD1 para determinar os locais (“sites”) e depois o IAF MD5 para
cada local (“site”) selecionado.

§9.1.7 - O OC DEVE informar os seus clientes sobre o seu direito de solicitar informacao (incluindo relagcGes
laborais atuais e recentes) sobre cada um dos membros que comp8em a equipa auditora, no caso dessa
informacao nao ser disponibilizada no momento da informacgéo da composi¢do da mesma.

89.1.9 - Considera-se que a decisdo de mudar o &mbito de auditoria compete ao OC e ndo ao auditor.

§9.1.10 - Nota-se que os relatérios DEVEM conter ndo s6 os detalhes de n&do-conformidades, mas também de
conformidade, os quais podem estar resumidos, mas ndo ficar limitados a declarag6es genéricas.

9.2 Auditoria de concessao e certificagdo
§9.2.2 - Ver 7.1 e também 9.9.1 e 9.9.4.

§9.2.3 - Quando a auditoria de 12 fase n&o for realizada nas instala¢gées do cliente, DEVE o OC demonstrar e
reunir evidéncia que atingiu todos os objetivos de 9.2.3.1.1, bem como as disposi¢bes do 9.2.3.1.2 e
9.2.3.1.3. Realca-se que a fase 1 ndo é apenas uma revisao documental.

Caso o OC aceite a possibilidade de efetuar auditorias de 12 fase fora das instalacdes do cliente, DEVE
estabelecer procedimentos documentados e critérios objetivos para que tal possa ser realizado, e
estabelecer e demonstrar as competéncias adicionais especificas da equipa auditora para atingir os
objetivos. DEVE ainda o OC possuir registos que permitam demonstrar o cumprimento das disposicoes
aplicaveis. Caso o OC ofereca esta possibilidade DEVE informar e oferecer ao IPAC a possibilidade de
testemunhar a sua execucao.

Embora ndo seja interdito, é improvavel a realizacdo da auditoria de 22 fase imediatamente a seguir a
auditoria de 12 fase - o OC teria de estabelecer procedimentos documentados e critérios objetivos para que
tal possa ser realizado, e estabelecer e demonstrar as competéncias adicionais especificas da equipa
auditora para garantir a realizagdo eficaz da auditoria de 22 fase. Seria necessario que o cliente néo tivesse
problemas a solucionar, e que o OC tivesse tempo para rever as suas disposicGes para a 22 fase (duracges,
auditores, ambitos, etc.). Caso o OC ofereca esta possibilidade, DEVE informar e oferecer ao IPAC a
possibilidade de testemunhar a sua execucao.

89.2.3 e §89.2.5 - O OC DEVE estabelecer o procedimento a seguir quando a equipa auditora reporte
(9.2.3.1.3 € 9.2.5.1.c¢) que as informacgBes dadas pelo cliente (em 9.2.2) ndo sejam confirmadas durante a
auditoria.

9.3 Atividades de acompanhamento

89.3.3 - Caso o OC implemente a op¢do de manter a certificacdo com base numa conclusdo positiva pelo

auditor coordenador, DEVE:

e Estabelecer em procedimento os termos e condicdes em que tal se processa, e possuir registos que
demonstrem o cumprimento dos requisitos aplicaveis;

e Determinar e demonstrar a competéncia adicional para realizar a funcdo de elaborar conclusdes
apropriadas e a fungdo de monitorizacdo de tal atividade.

9.4 Renovagéao da certificacio

§9.4.2 - Quando néo for possivel proceder a renovacéo do Certificado de Conformidade dentro do seu prazo
de validade, para que se possa considerar uma renovacdo (e ndo uma concessdo), o prazo de validade do
Certificado renovado DEVE terminar exatamente trés anos apés o término do que expirou. Contudo, o inicio
de validade do Certificado renovado DEVE ser igual ou posterior a decisdo de renovacéo.
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89.5.1 - Considera-se que a atribuigio da certificagdo segundo um referencial normativo diferente DEVE ser
tratado como uma concessédo e ndo como uma extensdo da certificacdo ou auditoria especial.

9.6 Suspensdo, anulacdo ou reducdo do ambito de certificacao

§9.6.2 - Nao DEVE o OC suspender uma certificagdo com base na decisdo do cliente em transferir a sua
certificacdo para outro OC, salvo se o cliente falhar no cumprimento das suas obrigag8es - a certificacdo
DEVE ser mantida até a data em que deveria ocorrer a proxima auditoria de acompanhamento ou até ao
final da validade do Certificado no caso da renovacdo. No entanto, se o cliente requerer a sua anulagdo
antes, ou deixar de colaborar com o OC no tratamento de reclamag8es ou outros requisitos normativos ou
financeiros, podera haver suspensdo ou anulacao da certificacéo.

§9.6.7 - Ver §8.1.4
9.7 Recursos
9.8 Reclamacgdes

9.9 Registo de candidatos e clientes

89.9.1 - Considera-se que os registos de candidaturas abrangem a apresentagdo de propostas de
certificacdo, independentemente de elas terem sido aceites ou ndo. O OC deve disponibilizar tais registos
para avaliacé@o pelo IPAC.

§9.9.4 - Os registos de candidaturas e propostas de certificacdo recusadas DEVE ser mantido durante pelo
menos um ano apo6s a sua emissdo ou durante o seu prazo de validade, consoante o que seja maior.

10 Requisitos de sistema de gestao para organismos de certificacéo

10.1 Opcgoes

§10.1 - O OC DEVE declarar na sua documentacgdo qual a opcdo de sistema de gestdo que assumiu.

10.2 Opcgéo 1: Requisitos de sistema de gestdo de acordo com a ISO 9001
§10.3 - Considera-se que pelo menos os requisitos da sec¢do 10.3 DEVEM ser implementados.

A oferta de novos esquemas de certificacdo ou adaptacdes de existentes implica a aplicacdo dos requisitos
| da clausula 7.3 da ISO 9001.

10.3 Opcéo 2: Requisitos gerais de sistema de gestao

R Fim do documento 9%
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