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1. SCOP

Scopul prezentei proceduri este:

e Asigurarea ca managementul de la cel mai inalt nivel din ASEM poarta
responsabilitate pentru dezvoltarea, implementarea si mentinerea Sistemului de
Management al Calitatji, imbunatatirea continua a eficacitatii lui.

e Stabilirea modului de mentinere, gestionare si Tmbunatatire a Sistemului de
Management al Calitatii de catre managementul ASEM.

o Descrierea modalitatilor de efectuare a Analizei SMC din partea managementului, de
orientare catre client, planificare a obiectivelor, stabilire a responsabilitatilor si
autoritatilor, elaborare si actualizare a politicii in domeniul calitatii.

2. DOMENIU DE APLICARE

Prezenta procedura se aplica de catre toate subdiviziunile ASEM, in limitele competentelor
acestora.

3. TERMINOLOGIE $| ABREVIERI UTILIZATE

3.1 Terminologie

Politica referitoare la calitate — intentji si orientari generale ale unei organizatii referitoare la
calitate asa cum sunt exprimate oficial de managementul de la cel mai inalt nivel.

Obiectiv al calitatii - ceea ce se urmareste sau este avut in vedere referitor la calitate.

Management la cel mai inalt nivel — persoana sau grup de persoane de la cel mai inalt nivel
care orienteaza si controleaza o organizatie.

3.2 Abrevieri utilizate

ASEM — Academia de Studii Economice din Moldova
SMC - Sistemul de Management al Calitatii

MC — Manualul Calitatji

PMC - Procedura a Sistemului de Management al Calitatji
RMC — Reprezentantul managementului pentru calitate

SSDCMC - Sectia Studii, Dezvoltare Curriculara si Management al Calitatii
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4 DESCRIEREA ACTIVITATII

4.1 Angajamentul managementului

Managementul ASEM, reprezentat prin Rector, se angajeaza sa asigure functionarea
eficienta a Sistemului de Management al Calitatii, implementat in Universitate. Rectorul
demonstreaza angajamentul sau privind dezvoltarea, implementarea si imbunatatirea
continuad a Sistemului de Management al Calitatii prin intermediul:

» orientarii catre client (vezi p.4.2)

stabilirii si implementarii politicii in domeniul calitatii (p.4.3)
stabilirii obiectivelor in domeniul calitatii (p.4.4)

stabilirii responsabilitatilor si autoritatilor (p.4.5)

stabilirii analizei efectuate de management (p.4.6)

stabilirii modului de comunicare interna (p.4.7)

YV V ¥V V VY V

asigurarii disponibilitatii resurselor pentru garantarea sigurantei, legalitatii si calitatii
serviciilor, imbunatatirea proceselor Sistemului de Management al Calitatii si
asigurarea unui nivel inalt de satisfactie a beneficiarilor.

4.2 Orientarea catre client

Rectorul asigura orientarea ASEM catre beneficiari prin:

» comunicarea catre personalul ASEM in cadrul intalnirilor, sedintelor de toate
nivelele a importantei identificarii si satisfacerii cerintelor si asteptarilor beneficiarilor,
cerintelor legale si normative fata de serviciile prestate de ASEM,;

» monitorizarea gradului de satisfactie a beneficiarilor, conform metodologiei descrise
in procedura de proces PP 9.1.2/1 EVALUAREA SATISFACTIEI
BENEFICIARILOR;

> stabilirea unor canale eficiente de comunicare cu beneficiarii.

4.3 Politica in domeniul calitatii

Politica de asigurare a calitatii a ASEM (PO. 0. PSMC) este elaborata de catre Rector cu
participarea SSDCMC si prevede angajamentul managementului pentru satisfacerea
cerintelor beneficiarilor, imbunatatirea continua a eficacitati SMC, confine o descriere a
obiectivelor strategice in domeniul calitatji.

O descriere sintetica a obiectivelor strategice ale ASEM si a angajamentului
managementului sunt aduse in Declaratia Rectorului privind politica ASEM in domeniul
calitatii DPCA 5.3.1, care este adusa la cunostinta tuturor partilor interesate prin publicarea
pe site-ul Universitatji, afisarea pe panourile informationale si instruirea angajatilor.

Politica si Declaratia Rectorului privind politica ASEM in domeniul calitatii se analizeaza si la
necesitate se actualizeaza cel pufin odatda in an in cadrul Analizei Sistemului de
Management al Calitatii (vezi p.4.4).
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4.4 Obiectivele in domeniul calitatii, planificarea SMC

Obiectivele generale (strategice) ale calitatii sunt stabilite de managementul Universitatii in
cadrul Politicii si Declaratiei Rectorului privind politica ASEM in domeniul calitatii. Obiectivele
generale sunt divizate in obiective specifice, care se stabilesc de catre fiecare subdiviziune
si se generalizeaza de catre DMCDC in formularul OBC 6.2 OBIECTIVE ALE CALITATII.

Pentru fiecare obiectiv se stabileste termenul de executare, responsabilul si resursele
necesare.

n procesul de stabilire a obiectivelor se ia in consideratie:
» cerintele si asteptarile partilor interesate fata de calitatea serviciilor educationale;

» cifre anuale de scolarizare si criterii de admitere ih concordan{a cu resursele
Universitatii si cerinfele societatii/ministerului, cerintele legale in vigoare;

» elaborarea planurilor de invatamant si planificarea activitatilor didactice (vezi Plan
cadru pentru invatamantul superior universitar);

» gradul de satisfactie al beneficiarilor (vezi Procedura PP 9.1.2/1 EVALUAREA
SATISFACTIEI BENEFICIARILOR,;

» rezultatele evaluarii competentei personalului (vezi Procedura PP 7.1.2. Resurse
Umane);

» rezultatele Analizei Sistemului de Management al Calitaji;
» resursele necesare pentru atingerea obiectivelor stabilite.

Obiectivele privesc atat mediul extern (imbunatatirea pozitiei competitive, a satisfactiei
beneficiarilor, etc.), cat si mediul intern (comunicarea interna, imbunatatirea proceselor, etc.).

Conducatorii subdiviziunilor Amonito[izqazé realizarea Qbiectivelor in conformitate cu
prevederile procedurii PP 10 IMBUNATATIREA CONTINUA.

Responsabilii pentru subdiviziuni asigura distribuirea obiectivelor astfel, incat fiecare angajat
sa fie informat asupra politicii in domeniul calitatii in general si asupra obiectivelor generale
si specifice, ce tin de competenta si responsabilitatea subdiviziunii in cauza.

Planificarea SMC este efectuata in scopul indeplinirii cerintelor legate de imbunatatirea
calitatii proceselor/serviciilor, precum si pentru integrarea SMC in sistemul de management
strategic al Universitatii si se bazeaza pe Planul strategic de dezvoltare al ASEM si
Conceptului Sistemului de asigurare a calitatii studiilor in ASEM.

Planificarea SMC se refera la urmatoarele aspecte:

» planificarea organizatoricd in conformitate cu documentele organizatorice -
Organigrama, Fisele postului, procedurile si regulamentele SMC;

» planificarea obiectivelor SMC prin intermediul Programului de imbunatatire a SMC,;
» planificarea procesului de invatamant;
» planificarea auditurilor interne ale SMC si Analizei SMC din partea conducerii.

Toate planurile sunt analizate in Comisia de evaluare si asigurare a Calitatii si prezentate
spre aprobare Senatului.
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In cazul survenirii unor modificari in Sistemul de Management al Calitatii, Reprezentantul
Managementului pentru Calitate si SSDCMC sunt responsabili pentru introducerea
modificarilor in documentatia sistemului, in vederea mentinerii integritatii acestuia.

4.5 Responsabilitati si autoritati

Pentru dirijarea eficientd a SMC Rectorul aprobd STRUCTURA ORGANIZATORICA a
Sistemului de Management al Calitatii al ASEM .

Responsabilitatile structurii specializate privind calitatea, SSDCMC, sunt precizate in
Regulamentul de functionare al SSDCMC al ASEM si in Fisele postului.

Rectorul si-a asumat responsabilitatile reprezentantului managementului pentru SMC si a
stabilit Structura SMC la ASEM.

RMC, in afara altor responsabilitati, poarta responsabilitate si autoritate pentru:

» asigurarea stabilirii, implementarii si mentinerii tuturor proceselor necesare
sistemului de management al calitatji;

» asigurarea disponibilitatii tuturor resurselor necesare pentru implementarea si
mentinerea SMC;

asigurarea relatiilor cu organizatii externe referitor la SMC,;

asigurarea promovarii in cadrul intreprinderii a constientizarii de catre fiecare
angajat a cerintelor clientjlor si asigurarea satisfacerii continua a acestora;

Sectia Studii, Dezvoltare Curriculard si Management al Calitati (SSDCMC) are rolul de
coordonator al SMC si, Tn afara altor responsabilitati, poarta responsabilitate si autoritate
pentru:

» monitorizarea implementarii si functionarii Sistemului de Management al Calitatji in
ASEM,;

» asigurarea conformitati SMC cu prevederile standardului international 1SO
9001:2015;

» raportarea periodica (cel putin o data in an) asupra starii Sistemului de Management
al Calitatii, inclusiv eventualele neconformitati identificate si propuneri de
imbunatatire, prin intermediul Raportului privind functionarea SMC.

Pentru fiecare subdiviziune implicata, in procedurile documentate ale Sistemului de
Management al Calitatii sunt definite:

» sarcinile;
» responsabilitatile si autoritatile;
» inregistrarile ce trebuie efectuate si mentinute.

Responsabilitatile si autoritatile pentru activitatile curente si cele ce au efect asupra calitatji
serviciilor / proceselor / SMC sunt stabilite in fisele postului pentru fiecare angajat.

Pentru atingerea obiectivelor stabilite sunt evaluate resursele necesare (tehnice, umane,
financiare) si puse prompt la dispozitie.
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4.6 Analiza efectuata de management

Rectorul ASEM, ih comun cu subdiviziunile implicate si SSDCMC, analizeaza periodic (cel
putin o data in an) Sistemul de Management al Calitatii, pentru a se asigura ca acesta este
in continuare corespunzator, adecvat, eficace si pentru a evalua posibilitatile de
imbunatatire.

In rezultatul acestei analize, sunt elaborate politica si obiectivele in domeniul calitatii pentru
perioada urmatoare.

Drept elemente de intrare pentru analiza Sistemului de Management al Calitatii servesc
urmatoarele informatii prezentate de catre SSDCMC in formularul RAPORTUL PRIVIND
FUNCTIONAREA SMC:

» rezultatele auditurilor interne;

rezultatele auditurilor externe;

reclamatiile clientilor si feed-back de la partile interesate;

informatie privind respectarea principiilor si prevederilor codului de etica;
actiunile corective si preventive si eficacitatea acestora;

situatia privind satisfactia beneficiarilor si angajatilor;

situatia privind neconformitatile proceselor/ serviciilor;

YV V V V V V V

rezultatul actiunilor planificate Th cadrul Analizei precedente din partea
managementului a SMC,;

A\

propunerile de imbunatatire primite si implementate — tehnici sau procedee care pot
fi utilizate pentru a imbunatati performanta si eficienta SMC;

» schimbarile care ar putea sa influenteze SMC;
» analiza atingerii obiectivelor stabilite.

Cel putin o data pe an (de regula in august), este convocata o sedinta a managementului
ASEM pentru analiza Sistemului de Management al Calitatii. in cadrul acestei sedinte, RMC si
SSDCMC prezintd Raportul RAP 5.6 privind functionarea si eficienta SMC. In rezultatul analizei
Raportului privind functionarea SMC, este completat documentul Analiza sistemului de
management al calitatll cu:

» Decizii referitoare la politica, obiectivele si eficienta SMC;

» Activitati de imbunatatire.

Datele de iesire ale analizei de management includ:

» politica actualizata in domeniul calitatii;
» obiectivele Tn domeniul calitatii pentru anul urmator;
» decizii privind imbunatatirea eficientei SMC;

» modificari necesare in documentele SMC,;

>

necesitatea de resurse.
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Toatd documentatia generata in cadrul analizelor periodice ale Sistemului de Management al
Calitatii este clasificata si arhivata de catre SSDCMC si se afla la dispozitia Rectorului si a

conducatorilor de subdiviziuni.

4.7 Comunicarea interna

Comunicarea verticala intre diferite niveluri ierarhice ale organizatiei — (Rector — prorectori —

conducatorii subdiviziunilor — angajatii) este asigurata prin:

»sedinte saptamanale cu specialistii cheie ai ASEM pentru discutarea si solutionarea

operativa a problemelor, anunturi, etc.

»ordine ale Rectorului, care se transmit tuturor subdiviziunilor implicate si/sau se
afiseaza pe panourile pentru informatii (in cazul in care vizeaza toti angajatii).

Comunicarea orizontala este comunicarea intre diferite subdiviziuni ale ASEM. Acest tip de

comunicare este asigurat prin:

»distribuirea informatiei care prezinta interes pentru angajati ASEM (cu exceptia
informatiei confidentiale) in cadrul sedintelor operative ale catedrelor, decanatelor,

prin E-mail sau in alt mod acceptat in cadrul Universitatii;

»anunturi in cadrul sedintelor saptamanale, sedinfelor operative ale catedrelor,

decanatelor;

»transmiterea directa a documentelor/ informatiei pe suport de hartie sau electronic.

Pentru eficientizarea comunicarii interne cu tot personalul ASEM, Secretariatul utilizeaza
distribuirea directa a documentelor si E-mail-ul pentru organizarea circuitului informatiei.

In cazul nerespectarii de catre angajati a ordinii, frecventei transmiterii informatiei,

subdiviziunile afectate aplica procedura PS 10.2.2 ACTIUNI CORECTIVE.

5 SARCINI S| RESPONSABILITATI

Pentru efectuarea activitatilor prevazute de procedura PMC 5.0 LEADERSHIP sunt atribuite

urmatoarele sarcini si responsabilitati:

RECTORUL

»Definirea Politicii si obiectivelor ASEM in domeniul calitatii; promovarea lor in cadrul
Universitatii pentru a creste constientizarea, motivarea si implicarea personalului;

»Aprobarea structurii ASEM si definirea responsabilitatilor si autoritatilor in cadrul

Universitati;

» Asigurarea resurselor (tehnice, umane, financiare) necesare pentru aplicarea politicii
in domeniul calitatii si realizarea obiectivelor stabilite, precum si pentru realizarea si

monitorizarea proceselor SMC;

»Coordonarea dezvoltarii si implementarii Sistemului de Management al Calitatii si

imbunatatirea continua a eficacitatji sale;

»Numirea /Confirmarea /Schimbarea Reprezentantului managementului in domeniul

calitatii si unitatii de coordonare a SMC;
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»Promovarea in cadrul ASEM a importantei orientarii catre client; stabilirea masurilor
necesare si conducerea activitatilor pentru determinarea si indeplinirea completa a
cerintelor clientilor in scopul cresterii gradului de satisfacere a acestora;

»Efectuarea cel putin o datd in an, in comun cu SSDCMC si conducatorii
subdiviziunilor a Analizei Sistemului de Management al Calitaji;

> Stabilirea unui sistem eficient de comunicare interna;

»Aprobarea prezentei proceduri si a modificarilor ulterioare.

RMC

»Elaborarea politicii in domeniul calitatji;
»Asigurarea elaborarii, implementarii si mentinerii proceselor SMC;

»Asigurarea disponibilitatii tuturor resurselor necesare pentru implementarea si
mentinerea Sistemului de Management al Calitatii;

»Redactarea prezentei proceduri si a modificarilor ulterioare.

SSDCMC

»Colaborarea cu Rectorul/RMC la elaborarea politicii si obiectivelor in domeniul calitatii;

»Participarea la pregatirea si prezentarea raportului despre functionarea si
corespunderea SMC cu prevederile standardului ISO 9001;

»Participarea la diseminarea interna a informatiei si datelor;

»Clasificarea si arhivarea documentafiei rezultate in urma Analizei din partea
managementului;

»Verificarea si distribuirea prezentei proceduri si a modificarilor ulterioare.

SUBDIVIZIUNILE ASEM / RESPONSABILII DE PROCESE

»Participarea la definirea obiectivelor in domeniul calitatji;

»Participarea la definirea Politicii in domeniul calitatii si efectuarea Analizei periodice a
SMC;

»Definirea necesitatii de resurse (tehnice, umane, financiare) pentru atingerea
obiectivelor stabilite in domeniul calitatii;

»Asigurarea orientarii catre Client si constientizarii de catre toti angajatii a importantei
identificarii si indeplinirii cerintelor clientului;

»Implementarea actiunilor de imbunatatire prevazute in urma Analizei SMC din partea
managementului.

REDACTIA 02
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6 REFERINTE

Procedura PP. 5.0 LEADERSHIP are legatura cu:

MC 01 MANUALUL CALITATII, CAP.5;

PS 7.5.3 CONTROLUL DOCUMENTELOR,
PS 7.5.4 CONTROLUL INREGISTRARILOR;
PS 9.2.2 AUDITUL INTERN;

PS 10.2.2 ACTIUNI CORECTIVE;

PP 7.1.2 RESURSE UMANE;

PP 8.2.1 PROCESE REFIRITOARE LA CLIENTI (BENEFICIARI);

PP 10 IMBUNATATIREA CONTINUA;

Planul strategic de dezvoltare al ASEM,;

Conceptul Sistemului de asigurare a calitatji studiilor in ASEM,;

Regulamentul de functionare al SSDCMC al ASEM,;
Standardul ISO 9001: 2015.

7 DISTRIBUIRE

Procedura de proces PP 5.0 LEADERSHIP este distribuita de catre Secretariatul ASEM in
conformitate cu Lista de distribuire elaborata de SSDCMC.




