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IMPACTO POTENCIAL DESTA PESQUISA

Iniciar uma mudanca cultural, onde a gestdo empresarial deve ser vista como uma
habilidade essencial para 0 sucesso e prosperidade profissional na Odontologia,
estimulando a adocdo de tecnologias inovadoras, levando a tratamentos mais
acessiveis, seguros e eficazes, melhorando a experiéncia para os pacientes e, por

sua vez, melhorando a saide da comunidade regional.

POTENTIAL IMPACT OF THIS RESEARCH

Initiating a cultural shift where business management is perceived as an essential skill
for success and professional prosperity in dentistry, encouraging the adoption of
innovative technologies, leading to more accessible, safe, and effective treatments,
enhancing the patient experience, improving the overall health of the regional

community.
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EPIGRAFE

“Nao existe um caminho para a felicidade.

A felicidade € o caminho.” (Mahatma Gandhi)



RESUMO

Bianchi LEF. A tendéncia da utilizacdo de modelos de exceléncia em gestao na saude:
os diferenciais competitivos em clinicas odontoldgicas. Sdo José dos Campos (SP):
Universidade Estadual Paulista - Unesp, Instituto de Ciéncia e Tecnologia; 2023.

As constantes movimentacdes dentro dos cendrios dos negécios mundiais vém
aumentando o nivel de exigéncias nos relacionamentos entre clientes e fornecedores,
assim, se torna impreterivel a atualizacdo dos cirurgides-dentistas frente a tecnologia
relacionada ndo s aos aspectos técnicos da Odontologia, mas também, aos aspectos
da gestédo de suas empresas. Como objetivos desta pesquisa, podem ser ressaltadas
a analise dos perfis demografico, académico e profissional dos cirurgiées-dentistas de
Sado José dos Campos e regido, bem como, da sensibilidade dos profissionais da
Odontologia frente ao uso de modelos de gestdo como potencializadores de
diferenciagdo competitiva e ainda assim, verificar a qualidade das disciplinas
relacionadas a gestdo durante sua formacédo académica. Os recursos e métodos que
foram utilizados para o desenvolvimento deste trabalho deram-se através de
pesquisas bibliograficas em material de renome, bem como, avaliacdo qualitativa por
meio de pesquisa elaborada com respostas de multipla escolha. Para a submisséo
dos questionarios para as clinicas, foi elaborado um video instrucional, onde além de
apresentar o processo operacional de resposta e envio, foi apresentada também uma
pequena abertura tedrica. Tal questionario pode ser acessado através de link ou QR
Code, para acesso via internet ou material impresso em papel para pessoas nao
familiarizadas com tais tecnologias. Como resultado, constata-se que, dentre os 153
(100%) individuos validos, 137 (89,5%) reconhecem os modelos de gestdo como
impulsionadores de resultados empresariais e 136 (88,9%) identificam essa
abordagem como uma tendéncia no segmento. Adicionalmente, verifica-se que 83
(54,2%) deles cursaram alguma disciplina relacionada a gestdo durante a graduacao,
e dentro desse grupo, 68 (81,9%) avaliaram-nas como deficientes. Isso revela uma
lacuna expressiva entre o ensino académico em Odontologia e as habilidades de
gestao essenciais na pratica profissional, culminando em um cenario em que apenas
29 (19,0%) aplicam efetivamente a Gestao Empresarial Profissional em suas clinicas.

Palavras-chave: administracdo da pratica odontolégica, clinicas odontoldgicas,
educacao em Odontologia.



ABSTRACT

Bianchi LEF. The new trend of using excellence models in health management: the
competitive differentials in dental care clinics. Sdo José dos Campos (SP): Sdo Paulo
State University (Unesp), Institute of Science and Technology; 2023.

The constant movements within global business scenarios have been increasing the
level of demands in relationships between customers and suppliers, thus, it is essential
for dentists to update themselves in the face of technology related not only to the
technical aspects of Dentistry, but also to the aspects management of their companies.
The objectives of this research include analyzing the demographic, academic and
professional profiles of dental surgeons in Sdo José dos Campos and surroundings,
as well as the sensitivity of dentistry professionals to the use of management models
as enhancers of competitive differentiation and even so, to verify the quality of
management-related disciplines during their academic training. The resources and
methods that were used to develop this work were carried out through bibliographical
research on renowned material, as well as qualitative evaluation through research
prepared with multiple-choice answers. For the submission of questionnaires to the
clinics, an instructional video was prepared, where in addition to presenting the
operational process of responding and sending, a small theoretical opening will also
be presented. This questionnaire can be accessed through a link or QR Code, for
access via the internet or printed material on paper for people who is unfamiliar with
such technologies. As a result, it appears that, among the 153 (100%) valid individuals,
137 (89.5%) recognize management models as drivers of business results and 136
(88.9%) identify this approach as a trend in the segment. Additionally, it appears that
83 (54.2%) of them studied some discipline related to management during their
undergraduate studies, and within this group, 68 (81.9%) evaluated them as deficient.
This reveals a significant gap between academic teaching in Dentistry and the
essential management skills in professional practice, culminating in a scenario in which
only 29 (19.0%) effectively apply Professional Business Management in their clinics.

Keywords: administration of dental practice, dental clinics, dental education.



LISTA DE FIGURAS

Figura 1 - Business Model CanVas..........couuuuuuuuiiiaieieeeeeieeeeeeiiis e 31
Figura 2 - Calculo do Tamanho da AMOSEIA .......ccoeeeeeeeiiiiiiiiiiiiiiie e 44
Figura 3 - QR Code do TCLE e do Questionario on-line com login.................c.c....... 46
Figura 4 - QR Code do TCLE e do Questionario on-line sem login................ccceevee. a7
Figura 5 — Mockup do Guia de Boas PratiCas ...........cccccuuviiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeee e 48
Figura 6 — Navegacao tipo flipbook do GUIa............ccooeiiiiiiiiiiiiiii e 49
Figura 7 — QR Code para acesso do Guia de Boas Praticas..............ccccevvveeeeeeennnnnn. 51
Figura 8 - Gréfico de Distribuicdo do Termo de Consentimento ...........ccccceeeeeeeeennnnn. 53
Figura 9 - Grafico de Distribuigcdo das Datas de Preenchimento (Mé&s) .................... 54

Figura 10 - Grafico de Distribuicdo das Datas de Preenchimento (dia da semana) ..55

Figura 11 - Gréfico de Distribuicdo dos Horarios de Preenchimento ....................... 56
Figura 12 - Grafico de Distribuigcdo dos Critérios de EXCIUSA0 ........ccoeveeeeeeiiiiiiiininnns 57
Figura 13 - Grafico de Distribuicdo do Género por ldade ..........ccccceeeveeveiiviieeeeeennnn, 58
Figura 14 - Grafico de Distribuicdo do Estado Civil ............cceevviviiiiiiiiieieiiie e, 59
Figura 15 - Gréfico de Distribuicdo dos Cursos de Graduagao...........ceeevveeeeeeeeeeennn. 60

Figura 16 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Pds-Graduagao.............ccceeeeeeeee 62



Figura 17 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Mestrado..........ccooeeeeeeeeieeieeeninnns 64

Figura 18 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Doutorado.............ccccuvviveeeeeennnnn. 65
Figura 19 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Pds-Doutorado.............ccceeeeeeeen. 66
Figura 20 - Gréfico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial na Graduacéo............... 67

Figura 21 - Grafico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial na P6s-Graduacao ....... 68

Figura 22 - Gréfico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Mestrado ................. 69
Figura 23 - Gréafico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Doutorado................ 70
Figura 24 - Grafico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Pés-Doutorado ........ 71
Figura 25 - Grafico de Distribuicdo da Analise Qualitativa na Graduagéo ................ 72
Figura 26 - Grafico de Distribuicdo da Andlise Qualitativa na P6s-Graduacéo ......... 73
Figura 27 - Gréfico de Distribuicdo da Analise Qualitativa no Mestrado ................... 74
Figura 28 - Grafico de Distribuicdo da Analise Qualitativa no Doutorado ................. 75
Figura 29 - Gréfico de Distribuicdo da Analise Qualitativa no Pos-Doutorado .......... 76
Figura 30 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos Complementares ..............ccccevvvvenne 77

Figura 31 - Grafico de Distribuicdo do Tempo de Atuacao Profissional por Género .78

Figura 32 - Grafico de Distribuicdo da Modalidade de Atuacdo ............ccccceeveeeeeennnnn. 79

Figura 33 - Grafico de Distribuicdo do Tipo de Atendimento ..........ccoeevvvvvviiieeeeennnnn. 80

Figura 34 - Grafico de Distribuicdo das Especialidades Atendidas........................... 81



Figura 35 - Grafico de Distribuicdo do Local de AtUaGa0............euvviiieeeeeeeiiiieiiiiiinns 83

Figura 36 - Grafico de Distribuicdo da Estrutura Operacional Produtiva................... 85
Figura 37 - Grafico de Distribuicdo da Estrutura Societaria..........cccooeeevvviviieeeeennnnnn. 86
Figura 38 - Grafico de Distribuicdo da Quantidade de Colaboradores...................... 87
Figura 39 - Gréfico de Distribuicdo da Comercializagédo de Produtos....................... 88
Figura 40 - Gréfico de Distribuicdo do Modelo de GeStao ...........cccceeeeeeevviiieeeeeeennnnn. 89
Figura 41 - Gréfico de Distribuicdo da Identidade Organizacional ............................ 90
Figura 42 - Gréfico de Distribuicdo do Planejamento Estratégico.........ccccccvveeeeennn.. 91
Figura 43 - Grafico de Distribuicdo da Revisao do Planejamento Estratégico .......... 92
Figura 44 - Grafico de Distribuicdo da Estrutura Organizacional ..................c..ccouue. 93
Figura 45 - Gréfico de Distribuicdo do Planejamento Orcamentario ......................... 94

Figura 46 - Grafico de Distribuicdo da Revisdo do Planejamento Orgcamentario ...... 95

Figura 47 - Grafico de Distribuicdo da Assessoria Contabil..............ccccccen. 96
Figura 48 - Gréfico de Distribuicdo da Assessoria em GesStao..........ccevvvvvieeeieeneaeeenn. 97
Figura 49 - Grafico de Distribuicdo do Relacionamento PE X PO ............ccccovvvvvninnns 98
Figura 50 - Gréafico de Distribuicdo do Controle de Valor de Estoque....................... 99
Figura 51 - Grafico de Distribuicdo da Execucéo de Inventarios ..........cccccceeeeeeeenens 100

Figura 52 - Gréfico de Distribuicdo de Cotacdo e Compra de Materiais ................. 101



Figura 53 - Grafico de Distribuicdo de Software de Gestéo de Clinicas ................. 102

Figura 54 - Gréfico de Distribuicdo da Precificacdo dos Servicos Prestados.......... 103
Figura 55 - Grafico de Distribuicdo da Prospeccédo de Pacientes .............cccceeeeeeee. 104
Figura 56 - Gréfico de Distribuicdo da Agenda de Pacientes..........ccccccceeeeeeiennnnnn, 105
Figura 57 - Gréfico de Distribuicdo da Negociacdo de Valores............cccccceeeeeennnnn, 106
Figura 58 - Gréfico de Distribuicdo da Cobranca de Valores..............cccoevveeeeeennnn. 107
Figura 59 - Gréfico de Distribuicdo da Pesquisa Satisfacdo de Clientes ................ 108

Figura 60 - Grafico de Distribuicdo da Pesquisa de Satisfacdo de Colaboradores .109

Figura 61 - Gréfico de Distribuicdo do Selo de Qualidade ..........ccccccceeveeieennnnnnnnn, 110
Figura 62 - Grafico de Distribuicdo da Documentagdo de Processo....................... 111
Figura 63 - Gréfico de Distribuicdo da Melhoria de Resultados Empresariais ........ 113

Figura 64 - Grafico de Distribuicdo da Tendéncia da Gestédo na Odontologia ........ 114



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 - Cursos Superiores com a Disciplina de Gestdo............ccuvvvvviiiiiiiiieeeeeeen. 37
Tabela 2 - Quantidade de Cirurgides-Dentistas por MUNICIipio.............uvceeiiiiieeeeenennn. 43
Tabela 3 - Distribuicdo do Termo de ConsentimentO..............uveieeeeiiiiiiiieeeeiiieeeeeeeas 53
Tabela 4 - Distribuicdo das Datas de Preenchimento (Més) .........ccccceeeveevvvviiiiieennnns 54
Tabela 5 - Distribuicdo das Datas de Preenchimento (dia da semana) .................... 55
Tabela 6 - Distribuicdo Horarios de Preenchimento ............ccccoovvvvveviiiiiiiiiiii e, 56
Tabela 7 — Distribuicdo dos Critérios de EXCIUSE0............ccevvviviiiieeiiiiiiieeeeeiiee e, 57
Tabela 8 - Distribuicdo do Género por Idade.............coceiiieiiiiiiiiiieeee e, 58
Tabela 9 - Distribuic8o do EStado CiVil ........ccoeuvuiiiiiiiiii e 59
Tabela 10 - Distribuicdo dos Cursos de GraduagGaio ...........cceevvvrrvreeiiiiiiiiiinnneeeeeeeeeen 61
Tabela 11 - Distribuigcdo dos Cursos de POS-Graduacgao ............coeeeeeeeeeeniiiiiiciieennne 63
Tabela 12 - Distribuicdo dos Cursos de Mestrado ............ccoeeuvviiiiiiiiiiiiineiiiiiiie e 64
Tabela 13 - Distribuicdo dos Cursos de Doutorado ............cccevevieeeiiiiiiiieeeeiiiiie e, 65
Tabela 14 - Distribuicdo dos Cursos de POs-Doutorado..........ccceeevvvvviiieeeeeiineeennnnns 66
Tabela 15 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial na Graduagao ............ccceeevveeeeeeennn. 67

Tabela 16 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial na Pés-Graduagéo........................ 68



Tabela 17 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Mestrado...........cccooeevvvviineennen. 69

Tabela 18 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Doutorado ..............ccccevveeeeenns 70
Tabela 19 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Pés-Doutorado......................... 71
Tabela 20 - Distribuicdo da Andlise Qualitativa na Graduagao..................ceeeeeeennneee 72
Tabela 21 - Distribuicdo da Andlise Qualitativa na Pés-Graduagéo.......................... 73
Tabela 22 - Distribuicdo da Analise Qualitativa no Mestrado............ccccoeeevvvvieeeennn, 74
Tabela 23 - Distribuicdo da Analise Qualitativa no Doutorado............cccccevvvvvieeennnn. 75
Tabela 24 - Distribuicdo da Analise Qualitativa no Pés-Doutorado.................cccc...... 76
Tabela 25 - Distribuigdo dos Cursos Complementares.............coovvvviviiiiiiiinnnneeeeeeeen, 77
Tabela 26 - Distribuicdo do Tempo de Atuacéo Profissional por Género.................. 78
Tabela 27 - Distribuicdo da Modalidade de AtUAGa0 ..............cevieeviiiiiiieeeeeiiee e, 79
Tabela 28 - Distribuicdo do Tipo de Atendimento..........ccceevvvviiiieeeviiiii i eeeeiiie e eeeeas 80
Tabela 29 - Distribuicdo das Especialidades Atendidas ..........cccccovvvviiiiieeriiiiiineennnns 82
Tabela 30 - Distribuicdo do Local de AtUAGAOD .........uuuuuiiiiiiieeeeeiiieeeiiiii e 84
Tabela 31 - Distribuicdo da Estrutura Operacional Produtiva ............ccccooevveiiiiininnnn. 85
Tabela 32 - Distribuicdo da Estrutura SocCietaria...........ccceeevveviiiieeeviiiiii e 86
Tabela 33 - Distribuicdo da Quantidade de Colaboradores ..........cccccceeveeeveiiiiineennnns 87

Tabela 34 - Distribuicdo da Comercializagdo de Produtos ..............euvvveiiiinninieeeeneen. 88



Tabela 35 - Distribuicdo do Modelo de GeSta0..........ccuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeee e 89

Tabela 36 - Distribuicdo da Identidade Organizacional................ccccieiiieeviiiiineeeennn, 90
Tabela 37 - Distribuicdo do Planejamento EStrat€giCo ...........cceveevvveviiieeeeeiiiiieeeaennns 91
Tabela 38 - Distribuicdo da Revisdo do Planejamento Estratégico................ccccueee. 92
Tabela 39 - Distribuicdo da Estrutura Organizacional.............cccooeeveeiiiiniiiiiiiiineeeees 93
Tabela 40 - Distribuicdo do Planejamento Or¢camentario.............cccoeuveeeeeereiiieeeennnnns 94
Tabela 41 - Distribuicdo da Revisdo do Planejamento Orcamentario........................ 95
Tabela 42 - Distribuicdo da Assessoria Contabil ..............cccceeeeiiiiiiiiccciei e, 96
Tabela 43 - Distribuicdo da ASSesS0ria €M GEStA0 ........vveevveriiiiieeeeiiiiie e e eeiiiineeeeeenns 97
Tabela 44 - Distribuicdo do Relacionamento PE X PO.........ccooiiiiiiiiiiiiiiiieeee 98
Tabela 45 - Distribuicdo do Controle de Valor de Estoque ...........cccoveevieiviiiiieeennnn, 99
Tabela 46 - Distribuicdo da Execucdo de INVeNtarios..........cccceevveeeveiiiieeeeciiieeeee, 100
Tabela 47 - Distribuicdo de Cotacdo e Compra de MateriaiS..........ccceeeveeeveernnnnnnn. 101
Tabela 48 - Distribuicdo de Software de Gestao de Clinicas........ccccceeevvieieeeeneennene. 102
Tabela 49 - Distribuicdo da Precificacdo dos Servigcos Prestados .............ccccceeee... 103
Tabela 50 - Distribuicdo da Prospeccao de Pacientes..........ccoeevveevveiiiieeeeeiiieeeee, 104
Tabela 51 - Distribuicdo da Agenda de Pacientes............ccovvviiiieeeveiiiiieeeeeiiieeeee, 105

Tabela 52 - Distribuicdo da Negociacao de Valores ..........ccoeuvevieevveiiiieeeeeiiineeee 106



Tabela 53 - Distribuicdo da Cobranga de Valores ............cooovuiiiiieiiiiiii e 107

Tabela 54 - Distribuicdo da Pesquisa Satisfacdo de Clientes..........ccccoeeevvvvvvnnnnnn.. 108
Tabela 55 - Distribuicdo da Pesquisa de Satisfacdo de Colaboradores.................. 109
Tabela 56 - Distribuicdo do Selo de Qualidade ............cccoovevveiiiiiiiieiiii e, 110
Tabela 57 - Distribuicdo da Documentag&o de ProCesSo0 .............euvvveiiiiiiieeeeeeeennn. 111
Tabela 58 - Distribuicdo da Melhoria de Resultados Empresariais..............cccceee... 113

Tabela 59 - Distribuicdo da Tendéncia da Gestao na Odontologia......................... 114



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

AA — Alta Administracao

BMC - Business Model Canvas — Tela de Modelo Negécios

BSC — Balanced Scorecard — Cartdo de Pontuacéo Balanceada
CEPh — Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos
FNQ — Fundacgao Nacional da Qualidade

ICT — Instituto de Ciéncia e Tecnologia

IES — Instituicdo de Ensino Superior

LGPD - Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais

MEG — Modelo de Exceléncia da Gestéo

PDF — Portable Document Format — Formato Portéatil de Documento
PE — Planejamento Estratégico

PIB — Produto Interno Bruto

PO - Planejamento Orgcamentario

QR Code - Quick Response Code — Cédigo de Resposta Rapida
TCLE — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Unesp — Universidade Estadual Paulista

URL — Uniform Resource Locator — Localizador Uniforme de Recursos



SUMARIO

1 INTRODUGAOD ...ttt ettt e e ee e 23
2 REVISAO DE LITERATURA ...ttt ettt 25
2.1 Os Servigcos e a Economia MoOderna..........cooovvviiiiiiiiiiiniieeeeeeeeeeees 25
2.2 O Comportamento do Consumidor Contemporaneo .........cccccevvvvvvvvvnnnnnnnnn. 25
2.3 A Concorrénciano Mercado da SaUde............oouuuvvviiiiiiiiiieeeeeeeeeeeiiiiiiins 26
A N E ] § - | =0 | - P 27
2.5 O Posicionamento dos Servigos em Mercados Competitivos..........ccce..... 29
2.6 O Desenvolvimento da Orientagdo para o Cliente..........ccccoevvvviiviiiiiiiinnnnnn. 30
2.7 Concorréncia Baseada em Valor ... 30
2.8 Componentes de um Modelo de NegOCiOS ......ccovvvviiieiiiiiiiiiieeeeee e, 31
2.9 Os Modelos de Exceléncia em GeStA0 ........ccoevvvivviviiiiiiiiieee e 33
2.10 A Odontologia Entendida como NegOCIO.......cccccuviiviiiiiiiiiiiiieiiiieceeeee e 34
2.11 A Importancia de Modelos de Exceléncia em Gestdo na Odontologia...... 34
2.12 O Profissional da Odontologia coOmo GeStOr......ccccvvviiieiiiiiieiiiieeeie e 35
2.13 O Papel das Instituicdes de ENSiN0 SUPETIOr .....c.vvvvvieeiiiiiiiieeeeeiee e, 36
I = (0] =0 1] [ 07\ 1R 39
TR R O 1 oY1= (LYo T 1= - | S 39
3.2 ODbjetivos ESPECITICOS....cciiiiii i 39
4 MATERIAL EMETODOS ......ooiiieeceeee ettt eae e 40
4.1 Elaboracao da PeSOUISA.....cccciiiiiiiie s e e e e e e e e e aans 40
4.2 SElEGEAO0 HOS SUJEITOS .oeviiiiiiiiiiie ettt e e e e 40
4.3 Avaliagdo do Comité de Etica em Pesquisas em HUManos ....................... 40
4.4 Atendimento a Lei Geral de Protecdo de Dados.........ccooeevvvviiiiieeviiiiiiieeeeen, 41
4.5 Levantamento de DA0O0S. .. ...oiii i 41
4.6 CriterioS A€ INCIUSAO ...ovvvviiiiiiiie e e e e e e e aaaaes 41
4.7 CriterioS A€ EXCIUSEOD .ouvuviiiiiiiiii ettt a e e e e 42
T ST o o 1 SRR 42
4.9 BN iCIOS it 42
4.10 CAICUIO AMOSTIAl .iiiiieeieeieeeee e e e e e e e e e e e aaaaaes 43
4.11 Video Instrucional EXPlICAtIVO .......ccooiiiiiiiiiiiiiii e 44

4.12 Termo de Consentimento Livre e ESclareCido ......o.veveiieiiie e 45



O R I @ T T=TS) (o] =1 Lo PP 45

4.13.1 ACESSO VITTUAL...ciiiiiiiiiiiiieie et 45
4.13.1.1 Link e Endereco EIetroniCo URL ........ccccuuiiiiiiiiiiiiii e e 46
4.13.1.2 QR COUB .. ittt aaae 46
4.13.2 ACESSO FISICO oiiiiiiiiiiiiiiiie et e e e e e e e e e e e e e a7
4.14 GUIA A€ BOAS PrAtICAS ..vuvvvvriiiiiieieeeeeeiiieeiiiiiie et a e e e e e 48
I S R © 1 o] = Yo PSPPI 48
I 0] = | o S PP 48
4.14.3 Navegabilidade ... 49
S o (=11 Lo [ o TSP 50
I I N o] T o PP PP PP UPPP 51
5 RESULTADO ..ot e e e e e e e e e e e e e e e e ann s 52
5.1 Identificadores e QUalifiCadOres .........coueuiuiiiiiiiiiiii e 52
51,1 NOME @ E-MaAil.cciiiiii e 52
5.1.2 Termo de CoNSeNtIMENTO ....ccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e 53
N G B B - | = = o (0] = VPPN 54
5.1.4  CritériosS d€ EXCIUSA0 ....uuuuuiiiiiiiie ittt e e e e 57
5.2 Perfil DEMOQIAfICO c..uuuiiiiieii e 58
I R CT=1 o 1= o I o To Y gl [0 = o 1= 58
A =] - To Lo T O 1Y | 59
G T =T I o= Vo =1 o V¥ o o R 60
5.3.1 CUrsSOS d€ GradUAGAD ........uuuiiiiieeeeeieiiiiiitiiiia e e e e et e e e e e 60
5.3.2 Cursos de POS-GraduacCan ..........ceeeeeieiiiiieieeiiiiieeeee e e e 62
5.3.3  CUrs0S de MESTIratl ....cuuuuuuiiiiiiiee it 64
5.3.4 CursoS de DOULOIAdO .....cuuuiiiiiiiiii e e e e e e e e e e 65
5.3.5 Cursos de POS-DOULOIAdO ......eeeeiiiiiiiiiiiiiaeaeeee e 66
5.3.6 Gestado Empresarial na Graduagao............cceeuvviiiiiiiiiiiineeieei e 67
5.3.7 Gestao Empresarial na POS-Graduacan ..........ccceeevvvvviiieeeeeeiiiie e, 68
5.3.8 Gestao Empresarial N0 MeStrado .........ccoveeviiiiiiiiiiiieiii e 69
5.3.9 Gestao Empresarial N0 DOULOrado ...........uuveiiiiiiiiieiiiiiiiiiii e 70
5.3.10 Gestao Empresarial no POs-Doutorado ..........ccoeeeviviiiieeiiiiiiiie e, 71
5.3.11 Analise Qualitativa na GraduUagGa0 .............uuuuiiiiieeeeeeiiiiieeiiiiiiiinaneeeaeeeeeens 72

5.3.12 Analise Qualitativa na POsS-Graduacao ..........cccoeeevvevviiiieeeeeiiiii e 73



5.3.13 Analise Qualitativa no MeStrado.........c.cceuveeiiiriieiiiieeeeeeeeee e 74

5.3.14 Analise Qualitativa no Doutorado ..........ccooeeevviiiiiiiiieiiii e 75
5.3.15 Analise Qualitativa no POS-Doutorado.........cccceeevvviiiiiiiieiiiiieeeie e 76
5.3.16 Participacdo em Cursos Complementares ..........ccccuveiieeiiiiiiiineeeeeiiinenn, 77
5.4 Perfil ProfiSSIONal .......oo oo 78
5.4.1 Tempo de Atuacao Profissional por GENEro .........cccceeeeeevveiiiieeeeeiin, 78
5.4.2 Modalidade de AtUAGAD .......ccevveiiiieeeeieiie e e e e e e e 79
543 Tip0o de AtENAIMENTO c.covvuiiiiiieie e 80
5.4.4 Especialidades Atendidas.........cccooviiiiiiiiiiiiiiiiii e 81
T o Yor= o = AN (U F= (ot Lo IS 83
5.4.6 Estrutura Operacional Produtiva..........cccoooviiiiiiiiiiiiiiie e 85
5.4.7  EStrUtUra SOCIELANIA.....uuveiiiiiiiii i i e et a e e e e e 86
5.4.8 Quantidade de ColaboradOresS . ........coouuviiiiiiiiiiiiiie e 87
5.4.9 Comercializacdo de ProdutOS........cccuuiiiiiiiiiiiiiie e 88
5.5 Perfil de GESTAD ....cooiiiiiiiiiiiiiiii e 89
I T R Y/ oo =1 Lo o [T €= > o 89
5.5.2 Identidade OrganizaCional ...........ccooiiiiiiiiiiiiiiiiie e 90
5.5.3 Planejamento EStratégiCo .........coiiiiiiiiiiii i 91
5.5.4 Revisao do Planejamento EStratégiCo .........ccccoeveeiiiiiiiiieceeiiiiie e, 92
5.5.5 Estrutura OrganizaCional ............cooiiiiiiiiiiiiiiiiiiee e 93
5.5.6 Planejamento Orgamentario .......cccccceiiiiiiieaieeiieee e 94
5.5.7 Revisdo do Planejamento Orgamentario ...........ccoooeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeee 95
5.5.8 ASSESSOria CONtADIl ....cuuviiiiiiiiiiiiee e 96
5.5.9 ASSESSOra €M GESTEOD ..uvvvuiiiiiiiieeieieeeeeeee et 97
5.5.10 Relacionamento do Planejamento Estratégico e Orcamentério............. 98
5.5.11 Controle de Valor de ESTOQUE.......cooiieiiiiiiiiiiiiie e 99
5.5.12 EXECUGAO € INVENTAINIOS ..uuuuiiiiiiie ettt 100
5.5.13 Plataforma de Cotacdo e Compra de Materiais ..........ccecevvevvviieeereennnnnnn. 101
5.5.14 Software de Gest8o de CliNICAS........ccoiviiiiiiiiiiiii e 102
5.5.15 Precificagc8o dos Servigos Prestados .........ccceevriiiieieiiiiiiiiiii e 103
5.5.16 ProsSpecCao de PaCientesS.......ccuuuiiiiiiiiiiiiie e 104
5.5.17 Agenda de PaCi@nteS......cccciuiiiiiiiiii it 105

5.5.18 NegoCiagao de ValOreS.....ccccceiiiiiiiieieieiii e e e e 106



5.5.19 Cobranga de ValOres ........cooo oo 107

5.5.20 Pesquisa de Satisfacdo de Clientes ..........ccovvviiiieiiiiiiiiieeeeeee e 108
5.5.21 Pesquisa de Satisfacdo de Colaboradores ..........cccccceeeeeevvveiiiiieeeeeinnnnnn. 109
5.5.22 Selo de Qualidade........coouuuiiiiiiiiiiie e 110
5.5.23 DocUMENACAOD A€ PrOCESSO ....uiiiieeiiiiiiiiieiiii e 111
5.5.24 Metodologias Utilizadas .........ccccceeiieiiiiiiiii i 112
5.5.25 Melhoria de Resultados EMPresariais ........cccceeeeeevveiiiiiieeeeeiiie e 113
5.5.26 Tendéncia da Gestdo Na OdoNntologia.........euvuieriiiiiieiiiiiiiiie e 114
5.5.27 TeMAS DIVEISOS ..ouuuiiiiiiiiiie ettt e e e e e et eeeeenan s 115
B DISCUSSAD ....ociiiiieieieieiee ettt ettt 116
7 CONGCLUSAO ....coiiiiieiei ettt ettt 120
REFERENCIAS .....oviiiiiieie ettt ettt ettt ettt et ettt sttt et nseneen e, 121
APENDICES ..ottt ettt sttt sttt s et e et 123

ANEXOS e 196



23

1 INTRODUCAO

Com o crescimento da demanda no mercado de servicos na area da saude,
surgem diversos novos prestadores tentando se aproveitar desse cendario e muitas
das vezes entregam servigos aquém do que poderia ser considerado aceitavel.

Percebe-se ainda que, com a democratizacdo do conhecimento, bem como o
aumento no nivel de exigéncia dos consumidores, da-se origem a um mercado muito
mais sensivel a qualidade das entregas.

Para Porter (2004), a rivalidade entre os concorrentes existentes, assume a
forma de disputa através de diversos fatores diferenciadores e ocorre porque, um ou
mais concorrentes sentem-se pressionados ou percebem oportunidades para
melhorar sua posi¢cdo no mercado. Tais movimentos competitivos de uma empresa
tém efeitos em seus concorrentes e validando que, o universo empresarial é
mutuamente dependente.

Em seus trabalhos, Di Serio e Vasconcelos (2009), apontam que as
organizagbes modernas devem ser vistas como sistemas inseridos em outros
sistemas, cuja complexidade produz outra realidade que n&o pode ser compreendida
pela simples avaliacdo das partes isoladas.

Desta forma, a dimensdo da competitividade torna-se um fator a ser
considerado mais profundamente e provavelmente tera reflexo nos aspectos
relacionados a qualidade do desempenho profissional em relagdo a pratica e até
mesmo todos 0s processos em termos de gestdo, ou seja, infraestrutura, inovacgéao,
atendimento, clientes e preco. (Porter, 2004)

Em seus estudos, Kaplan e Norton (1997), afirmam que o impacto da era da
informacdo para as empresas de servi¢cos € revoluciondrio, principalmente para os
setores de transportes, servigos publicos, comunicacéo, financeiro e assisténcia da
saude, as quais, passaram por um grande periodo com confortavel cenario de baixa
competitividade.

Os profissionais formados principalmente nas areas da saude, tais como,
como Medicina, Odontologia, Fisioterapia e Farmacia, ttm a iminente necessidade de
se tornarem gestores de suas proprias organiza¢des buscando novas competéncias

além das técnicas inerentes a profissdo. No entanto, os métodos para viabilizar essa
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expressao, ainda se encontram em seus estagios iniciais, diferentemente de outros
segmentos precursores desses movimentos, tais como, a industria. (Ribas et al.,
2010)

Desta forma, afirmam Kaplan e Norton (1997), que, conforme as empresas
investem na contratag&do de profissionais com essas novas capacidades, seu sucesso
empresarial ndo pode ser motivado ou medido a curto prazo pelo modelo tradicional
da contabilidade financeira, mas sim, incorporar também uma visao nao financeira e
multifatorial, integrando os aspectos relacionados ao aprendizado e crescimento
organizacional, processos internos e perspectivas do cliente.

Sendo assim, o objetivo desta dissertacdo € determinar como os profissionais
de saude da Odontologia percebem a necessidade e a tendéncia do uso da gestdo
em seus consultérios ou clinicas, com foco nos mecanismos utilizados para suprir

suas deficiéncias especificas de formagédo académica no campo da gestéo.
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2 REVISAO DE LITERATURA

Para compreender o papel da gestdo e a formacdo dos profissionais da
Odontologia, foram utilizados como referéncias, os resultados académicos
relacionados ao papel dos gestores em suas areas funcionais, onde, a partir de uma
perspectiva especifica ha area da saude, foi investigado o nivel de compreenséao da
sua condicdo como empresa, sua formacao profissional como gestor de negdcios,

bem como, a investigacdo da sensibilidade do fator competitividade nesse segmento.

2.1 Os Servigos e a Economia Moderna

Para Lovelock e Wirtz (2006), o segmento de servicos vem passando por
mudangas revolucionéarias, onde, novos servigos sao constantemente introduzidos
ocupando as lacunas de demandas e necessidades contemporaneas nao atendidas,
oportunizando assim, um grande impacto em como nGs pensamos e Vivemos.

Em seu artigo Melo et al. (1998), afirmam que, embora existam dificuldades
para se classificar as atividades no segmento de servigcos, nao existe impedimento em
concluir que se obteve um crescimento expressivo na geracdo de empregos e

consequente aumento no PIB brasileiro.

2.2 O Comportamento do Consumidor Contemporaneo

Segundo Lovelock e Wirtz (2006), o tamanho das organizacdes de servigcos
varia muito, onde em um lado da escala estdo as gigantescas corporac¢oes, tais como,
transportes aéreos, telecomunicac¢des, redes de hotéis, grandes hospitais e clinicas,
ja do outro lado da escala, existe um vasto conjunto de pequenas empresas de

operagdo locais, incluindo restaurantes, oticas, consultérios médicos e odontologicos.
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Tal caracteristica apresentada no paragrafo acima, faz com que o0 o0s
consumidores tenham uma grande quantidade de opc¢des de servicos que operam em
condi¢cbes muito diferenciadas.

Ainda conforme Lovelock e Wirtz (2006), infelizmente, nem sempre os clientes
estdo contentes com a qualidade e o valor dos servigos que recebem. Eles reclamam
de entregas atrasadas, funcionarios incompetentes, horario de funcionamento
inconveniente, procedimentos desnecessariamente complicados, filas longas e uma

profusdo de outros problemas.

2.3 A Concorréncia no Mercado da Saude

Para Magretta (2019), a concorréncia existe pelo simples motivo de que, sem
ela, ndo ha necessidade de estratégia. A rivalidade € um processo implacavel que
combate a capacidade da empresa de identificar e manter vantagens competitivas.

Dessa forma, entende-se que a concorréncia age como uma grande forgca que
impulsiona as empresas a um processo de questionamento e de melhoria continua de
seu desempenho.

As empresas de servicos ja estabelecidas em suas respectivas atividades,
vém frequentemente encontrando dificuldades para manterem a lealdade de seus
clientes, face aos fatores: caracteristicas singulares dos novos servigos, melhor
desempenho, reducao dos precos, promocoes inteligentes, introducao de sistemas de
entrega mais convenientes e ainda, o forte efeito da alta tecnologia dos concorrentes
inovadores recém-chegados. (Lovelock,Wright, 2001)

Complementam Lovelock e Wirtz (2006), que, 0s novos entrantes tém
encontrado sucesso em mercados onde 0s concorrentes estabelecidos ndo tém
conseguido agradar os clientes exigentes de hoje. Estdo sendo derrubadas muitas
barreiras a concorréncia, permitindo o ingresso de principiantes avidos, que variam
desde minasculas operacdes iniciais até empresas multinacionais bem financiadas
gue importam conceitos de servigo previamente desenvolvidos e testados em outros

paises.
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Para Porter (2007), a concorréncia vem se manifestando nos niveis errados e
nas coisas erradas e se dirigindo para uma concorréncia de soma zero, na qual uma
das partes ganha e a outra perde, assim, os participantes deste mercado competem
na transferéncia de custos, uns para os outros, no acumulo de poder de barganha e
na limitacdo de servigos. Esse tipo de concorréncia ndo tem gerado valor para 0s
pacientes, mas entre outros efeitos, vem deteriorando a qualidade, sustentando a
ineficiéncia e elevando os custos administrativos.

O crescente mercado no segmento da saude tem se mostrado também
crescente em concorréncia. Assim, outras diversas habilidades além da técnica, vém
se tornando diferenciais importantes para os novos empreendimentos. (Ribas et al.,
2010)

2.4 A Estratégia

Para Magretta (2019), pode-se chamar de estratégia qualquer plano, que
possibilita a uma organizag&o obter vantagem competitiva quando da criagéo de valor
para os clientes e da protecéo eficaz do impacto das forcas que erodem o lucro.

Ainda para Magretta (2019), reconhecendo que a estratégia tem em sua
concepgcao uma caracteristica de alta complexidade, pode-se dizer que, em suma,
essa organizacao identificou uma forma de melhorar seu desempenho sendo
diferente.

O objetivo se desenvolver um processo que resulte em uma gestédo
estratégica, ocorre pela necessidade, cada vez mais latente, de muitas organizacdes
contemporaneas em estabelecer metas especificas, mensuraveis, a fim de cumprirem
sua missdo e atenderem aos objetivos que foram estabelecidos no momento de
concepcao. (Silva, 2021)

Kim e Mauborgne (2018), afirmam que a concorréncia ndo deve ocupar
exclusivamente o centro do pensamento estratégico, porque geralmente, mantém as
empresas ancoradas em um “oceano vermelho”.

Os Oceanos Azuis, propéem uma abordagem inovadora para a estratégia

empresarial, contrapondo-se aos tradicionais Oceanos Vermelhos saturados de
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competicdo. Este paradigma sugere que as empresas podem alcancar o sucesso
duradouro ndo apenas competindo em mercados existentes, mas criando espacos de
mercado inexplorados. (Kim,Mauborgne, 2018)

A teoria dos Oceanos Azuis destaca a importancia da inovagao e da criagéo
de valor para os clientes como meio de escapar da competicado acirrada. Em vez de
lutar por uma fatia do mercado existente, as empresas sao incentivadas a buscar
oportunidades fora do escopo tradicional, identificando demandas latentes e criando
produtos ou servigos inovadores.

Para navegar nesses Oceanos Azuis, as empresas podem adotar quatro
estratégias principais:

Inovacdo de Valor: Concentra-se em criar produtos ou servicos que
oferecam um valor significativamente superior aos clientes em comparagdo com as
ofertas existentes no mercado.

Redefinicdo de Fronteiras Setoriais: Encoraja as empresas a
transcenderem as fronteiras da industria, explorando novas combinacdes de setores
e competéncias para criar espacos de mercado Unicos.

Foco no Nao-Cliente: Ao invés de focar apenas nos clientes existentes, as
empresas sao incentivadas a identificar e atender as necessidades de potenciais nédo-
clientes, ampliando assim o alcance do seu mercado.

Estratégias de Execucao: Implementar as mudancas necessarias de forma
eficaz, garantindo que a organizacdo esteja alinhada com a nova estratégia e
capacitada para executa-la com sucesso.

Como resultado dessa mentalidade, o tempo e a atencdo das companhias
enfatizam um paradigma das concorrentes e a reagdo aosS seus movimentos
estratégicos ao invés de tentar entender como realizar um salto de valor para as partes
interessadas que s&o preponderantemente os consumidores. (Kim,Mauborgne, 2018)

Essa estratégia estabelece o estrangulamento da concorréncia através da
mudanca da visdo em competir, para criar um espaco de mercado e com isso,

tornando a concorréncia irrelevante.
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2.5 O Posicionamento dos Servigcos em Mercados Competitivos

Para Silva (2021), para que a alteracao de posicionamento organizacional se
torne possivel, é necessario adotar ferramentas, metodologias e tecnologias de
gestdo que permitam analisar seu contexto interno e externo e, a partir disso, tracar
um plano estratégico em busca de vantagens competitivas.

Para Tajra (2010), a questdo do foco no cliente na area da saude, implica
numa alteracdo extrema de posicionamento, pois o cliente é era considerado
“‘paciente”, e com a mudanca da percep¢do do paciente para cliente, passa a ser
considerado um agente ativo no processo e, conseqguentemente, passa a exigir mais
gualidade no servico prestado a ele.

E impreterivel que os empreendedores da satide saibam lidar com esse novo
modelo, revendo sua postura ao se relacionarem com seu publico. Como se trata de
uma area de servico, o atendimento passa a ser um dos elementos essenciais para a

sobrevivéncia do negocio. (Tajra, 2010)
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2.6 O Desenvolvimento da Orientacao para o Cliente

Para Magretta (2019), a chave para o sucesso das organizacdes estd na
capacidade de criar valor Unico ao cliente, sendo inigualavel e ndo na busca da derrota
de seus concorrentes.

Segundo Kotler et al. (2002), independentemente de como a empresa ofereca
Seus servigos, 0 sucesso organizacional estara diretamente relacionado ao grau de
orientacdo para o cliente. Tal relacionamento é tdo importante que deveria ser a
principal missdo de qualquer organizacdo de servicos profissionais que busque ser
eficiente em termos de negécio.

O marketing de relacionamento € uma forma de pensar e abordar o mercado
e o cliente. Desta forma, a empresa que se centraliza no cliente pode ser descrita
como possuidora de uma perspectiva que vai se utilizar das necessidades e reagcoes

do cliente como seu direcionador. (Kotler et al., 2002)

2.7 Concorréncia Baseada em Valor

Para Porter (2007), a competicdo baseada em valor provoca uma
concorréncia de soma positiva com a qual todos os elementos da cadeia s&o
contemplados em suas necessidades, ou seja, quando os tomadores do servico sao
beneficiados, os prestadores também se beneficiam.

Segundo Di Serio e Vasconcelos (2009), quando o valor criado € comunicado
ao cliente e por ele percebido, a empresa pode cobrar um preco maior, pois o valor
adicionado ao produto o torna diferenciado e podera ser associado a satisfacdo dos
consumidores.

Para Campos (2004), quando busca-se entender qual € a melhor alternativa
para o tratamento a ser oferecido para um determinado caso na Odontologia, supde-
se que o profissional possua a capacidade de pensar ndo apenas sobre o ponto de
vista técnico-reabilitador, mas também nos beneficios oferecidos ao paciente e em

sua satisfacao final de médio e de longo prazo.
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Muitas das empresas investem massivamente em pesquisa de mercado, mas
ainda assim acabam negligenciando a perspectiva do cliente ao projetar seus
servicos. Quando tais empresas passam a enxergar o Modelo de Negocios pelos
olhos dos clientes, tal método pode levar a descoberta de oportunidades
completamente novas, onde inovagdes bem-sucedidas exigem uma compreensao
profunda dos clientes, incluindo seu ambiente, seu dia a dia, suas preocupacoes e

inspiracdes. (Osterwalder,Pigneur, 2013)

2.8 Componentes de um Modelo de Negécios

Para (Osterwalder,Pigneur, 2013), por muitos anos o termo Modelo de
Negécios foi usado sem um consenso na sua definicdo. Muitos autores o
mencionavam sem explicitar do que exatamente falavam.

Desta forma, se tornava necessario criar algo que incentivasse a inovacao,
onde, utilizando-se de novos conceitos, come¢ou com o simples grafico que pode ser
visto na Figura 1, a qual, anos mais tarde se tornaria no conhecido Business Model
Canvas (BMC). (Osterwalder,Pigneur, 2013)

Este modelo foi responsavel por criar uma revolugdo na maneira como 0s
empreendedores e empresas passaram a pensar em novos negocios ou novos

produtos.

Figura 1 - Business Model Canvas

Parcerias Chave Atividades Chave & | Proposta devalor 1% | Retacionamen tto W | segmento de cliontes 89

Recursos Chave ™ Canaiz &N

Ectrutura o Custas W | Fontes doReceita 3

Fonte: Osterwalder e Pigneur (2013).
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Segundo (Osterwalder,Pigneur, 2013), um Modelo de Nego6cios é um

esquema para a estratégia ser implementada através das estruturas organizacionais

dos processos e sistemas e deve incluir os seguintes componentes:

a)

b)

f)

Segmentos de clientes: descreve quais sdo os diferentes grupos de
clientes atendidos pela empresa, como individuos, familias e grupos.
Proposta de valor: descreve quais sdo os produtos e servicos que a
pratica oferece e como eles atendem as necessidades dos clientes.
Canais: descreve como as propostas de valor sdo levadas aos clientes
por canais de comunicacao, distribuicdo e vendas.

Relacionamento com Clientes: descreve como o relacionamento com
os clientes é estabelecido e mantido com cada segmento.

Fontes de receita: descreve como a pratica ganha dinheiro, como por
meio de taxas, pagamentos de seguros ou outros meios.

Recursos Principais: descreve quais S80 0S recursos que a pratica

precisa para operar, como pessoal, equipamentos e instalacdes.

g) Atividades Chave: descreve quais sdo as principais atividades que a

h)

pratica realiza, como fornecer tratamento, cobranca e marketing.
Parcerias Principais: descreve quais S0 0S parceiros com 0s quais
uma clinica trabalha, como fornecedores, seguradoras e outros
profissionais de saude.

Estrutura de custo: descreve quais e quantos sd80 0S custos
operacionais do negocio, como salarios de funcionarios, custos de

equipamentos e outras despesas operacionais.
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2.9 Os Modelos de Exceléncia em Gestao

As empresas dos mais variados setores vém realizando um movimento
crescente na utilizacdo de Modelos de Exceléncia em Gestdo. Estes por sua vez, tém
o intuito de apresentar boas praticas de gestdo de empresas publicas e privadas,
sejam elas, de pequeno, médio ou grande porte. No segmento odontoldgico, tais
modelos vém evoluindo ao longo dos anos para atender as necessidades e objetivos
em constante mudanca das praticas odontologicas.

Segundo a Fundacdo Nacional da Qualidade (2008), uma das opcdes que
pode ser utilizada como boa pratica de gestdo € o modelo conhecido como Modelo de
Exceléncia em Gestédo (MEG), o qual, considera as empresas como organismaos Vivos,
interagindo com os ambientes nos quais estdo inseridas, desta maneira o0 modelo
propde a implantacdo de uma cultura e aprendizado continuos, utilizando a gestéao
sistémica das partes que compdem uma organizacao.

Ainda para a Fundacao Nacional da Qualidade (2008), esse modelo se baseia
em onze fundamentos e oito critérios, sendo respectivamente os fundamentos da
qualidade: Pensamento Sistémico; Aprendizado Organizacional; Cultura de Inovacgéo;
Lideranca e Constancia de Propdésito; Orientacdo por processos e informagdes; Visao
de futuro; Geracao de valor; Valorizacdo das Pessoas; Conhecimento sobre cliente e
mercado; Desenvolvimento de parcerias; Responsabilidade Social.

Dessa forma, esse modelo serd utilizado como um referencial adequado para
a implementacdo de uma visdo de gestdo, fundamentada por um consenso de

processos que vao garantir uma gestao profissional.
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2.10 A Odontologia Entendida como Negdcio

Um negdcio pode ser definido como qualquer atividade ou ocupacdo com o
objetivo especifico da geracao de riqueza, ou seja, é a atividade econdmica que busca
a obtencdao de lucros.

Para Maximiano (2011), o negocio de uma organizacdo fundamenta-se em
guais produtos ou servicos a empresa fornece, para quais mercados e para quais
clientes.

Planejar a abertura de um consultério ou uma clinica odontolégica é uma
realidade para os profissionais que fizerem a opcéo por exercer a Odontologia e assim
se tornam os responsaveis pelo sucesso ou fracasso de seu proprio negocio.

Muito embora a esséncia do servico prestado pelos profissionais da
Odontologia seja tratar dos aspectos relacionados a qualidade de vida das pessoas,
para viabilizar sua atuacdo técnica, em muitos casos devem constituir-se como
empresas, e assim, ainda que a gestdo ndo seja a dimensédo principal, sera ela, a
responsavel pela viabilidade operacional de forma a garantir a sustentabilidade do

negaocio.

2.11 A Importancia de Modelos de Exceléncia em Gestado na Odontologia

Um Modelo de Exceléncia em Gestdo € essencial para consultorios
odontoldgicos porque os ajuda a entender como ganham dinheiro, quem séo seus
clientes, quais produtos e servi¢os oferecem e como se diferenciam dos concorrentes.
Também os ajuda a entender os riscos e desafios de seus negdécios e dando suporte
na definicdo de prioridades e da tomada de decisdes.

Na Odontologia, um bom Modelo de Exceléncia em Gestdo, pode ajudar na
pratica de identificar e resolver gargalos, aumentando a eficiéncia, a satisfacdo dos

pacientes e consequentemente aumentando a receita.
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2.12 O Profissional da Odontologia como Gestor

As expectativas para os gestores do século XXI decorrem das mudancas
sociais, econdmicas, politicas e tecnoldgicas que ocorreram ao longo do século XX,
mas principalmente nas Ultimas décadas. Essas mudancas afetam as organizacoes,
exigindo que os gestores absorvam rapidamente as demandas de uma sociedade em
mudanca.

Segundo Daft (2018), para desempenhar as funcbes de planejamento,
organizacao, direcdo e controle das empresas, os administradores devem possuir,
habilidades conceituais, capacidades administrativas, humanas e técnicas, bem
como, gestao de mercado. Todos esses fatores impactam diretamente no sucesso de
gualquer empreendimento.

A reflexdo sobre as competéncias e habilidades dos novos profissionais
coincide com a necessidade do desenvolvimento de estratégias para superar O
desafio da transformac&o da gestéio na area da saude. E indispensavel a formacéo de
profissionais comprometidos com o aumento da eficiéncia do sistema e como essa
relacdo interfere em seu negocio.

Em seu artigo, Campos (2004) salienta que o profissional da Odontologia deve
pensar de maneira mais ampla e globalizada, buscando em seu conhecimento
académico, alternativas para a solucéao do problema com o qual se defrontam. Dessa
forma, as Diretrizes Curriculares para os cursos de Odontologia deveriam propor que
os alunos sejam formados a partir de uma visdo generalista, com sélida formacao
técnico-cientifica, humanista e ética, orientada para promocéo de saude, com énfase
na prevencdo de doencas bucais prevalentes e conscientes da necessidade da
educacao continuada.

Entretanto, pode-se observar que, de maneira geral, os cursos de graduacao
trabalham apenas os aspectos cognitivos (teoria) e psicomotor (pratica) que sao
extremamente importantes para capacitacao do cirurgido-dentista, mas que deveriam

estar aliados ao dominio do aspecto afetivo.
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2.13 O Papel das Instituicdes de Ensino Superior

Em seu artigo, Diomede et al. (2020), relembra que as possibilidades
profissionais de um cirurgido-dentista passam desde a atuacdo particular, publica,
académica, dentre outras, mas ainda se faz necesséaria a adequacao das grades
curriculares para que os temas de gestdo e empreendedorismo sejam parte da
formagcdo académica dos alunos e possam efetivamente auxiliar e promover
crescimento profissional.

Em 2002, foram estabelecidas no Brasil as Diretrizes Curriculares Nacionais
para os Cursos de Graduacdo em Odontologia, buscando consolidar a formacao de
profissionais capazes de atuar na saude individual e coletiva, trabalhando em conjunto
com outros profissionais de saude, com sensibilidade social e capacidade de tomar
decis@es, planejar e administrar servicos de saude. (San Martin et al., 2018). Mesmo
considerando o exposto no paragrafo acima, podem ser notadas lacunas de formacao
em gestdo em nossos egressos da Odontologia

Em um estudo realizado por Limeira et al. (2018), com amostra composta por
327 Instituicdes de Ensino Superior (IES) que possuem cursos graduagdo em
Odontologia cadastrados no Ministério da Educacao, foram analisadas as matrizes
curriculares dos cursos de Odontologia e respectivas ementas, observando a
existéncia de componentes curriculares que abordassem o ensino de gestéao.

Conforme apresentado na Tabela 1, abaixo, dessas amostras, apenas
(27,83%) ofertavam o ensino de gestdo em suas matrizes curriculares, onde, a maioria
dos componentes curriculares é de natureza obrigatoria (74,72%), ofertadas
predominantemente no 8° (25,28%) e 9° (24,17%) semestres, com a carga horéaria
variando entre 31 e 60 horas de aulas (79,12%) e de natureza apenas tedricas
(60,31%).
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Tabela 1 - Cursos Superiores com a Disciplina de Gestéo

Componente Curricular n (%)
Obrigatéria 68 (74,72%)
Optativa 23 (25,28%)
Semestre Ofertado n (%)
5° Semestre 12 (13,18%)
6% Semestre 16 (17,59%)
7% Semestre 10 (10,99%)
8° Semestre 23 (25,28%)
9° Semestre 22 (24 17%)
10° Semestre 8 (8,79%)
Carga Horaria n (%)
Até 30 horas 11 (12,09%)
De 31 a 60 horas 72 (79,12%)
Mais de 60 horas 8 (8,79%)
Metodologia Empregada n (%)
Apenas aulas tedricas 55 (60,43%)
Aulas tedricas e praticas 29 (31,87%)
Aulas tedricas, praticas e estagios 7 (7,70%)

Fonte: Limeira et al. (2018).

Dessa forma, percebe-se que o ensino de gestdo ainda € pouco explorado
pelos cursos de graduacdo em Odontologia no Brasil, fazendo-se necesséaria sua
inclusdo nas matrizes curriculares, a fim de preparar o cirurgido-dentista para atuar na
area da gestdo em saude. (Limeira et al., 2018)

Ja para Nazir et al. (2018), em seu estudo transversal realizado na cidade de
Lahore no Paquistdo, um questionario piloto foi distribuido para 588 cirurgibes-
dentistas em busca de respostas sobre a implementacdo de uma disciplina de gestao
no curso de Odontologia. Como resultado, (83,8%) responderam aos guestionarios,
onde, (74,4%) dos participantes achavam que um curso era necessario para gerenciar
com sucesso a pratica odontologica e (63,0%) recomendaram incluir o referido curso
no curriculo.

Percebe-se que a formacdo dos profissionais da Odontologia tem sido
concebida de forma linear e horizontal, ou seja, ndo ocorre a interacdo necessaria
entre as diferentes areas do conhecimento com uma visdo transversal, onde tal
modelo, produz profissionais com uma visdo técnica bastante ampla em sua area de
atuacao, mas, ainda incipiente em relacdo a visdo da Odontologia como Negécio e

seus desdobramentos.
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Em outro estudo realizado, desta vez na cidade de Sao José dos Campos -
Brasil, Souza Juanior (2019), encaminhou um questionario com 33 perguntas para 465
cirurgibes-dentistas, em busca da identificacdo de seus perfis, elencando suas
caréncias para a melhor administragcdo de suas clinicas.

Com as respostas de 219 individuos, Souza Janior (2019), constatou que
191 (87%) dos cirurgibes-dentistas se graduaram em IES, publicas ou privadas, que
nao contemplam em sua matriz curricular disciplinas que versem sobre administracao
e gestéo, deixando de contribuir para a formagéo empreendedora do dentista durante
a sua graduacao.

Na intencdo de formacéo de profissionais qualificados, € impreterivel que as
IES acompanhem essas mudancas vivenciadas no setor da saude e as incorporem
em suas bases de ensino, remodelando e adequando-o para essa nova realidade de
mercado.

Segundo Daft (2018), frente as grandes mudancas sociais, a maioria dos
campos do conhecimento passam por uma revolucdo, e as demandas aos gerentes
de hoje vao além das técnicas e ideias tradicionalmente ensinadas nos cursos de
graduacdo, onde, a gestdo tradicional de trabalho presumia que seu propésito era
controlar e limitar as pessoas, cumprir as regras e 0s regulamentos, buscar
estabilidade e eficiéncia, elaborar uma hierarquia de cima para baixo para dirigir 0s
funcionarios, e assim alcancar resultados, da origem a um padrao emergente em que
0s gerentes se concentram em liderar a mudanca, utilizar a criatividade e o entusiasmo
das pessoas, descobrir visdes e valores compartilhados e compartilhar informagdes e
poder.
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3 PROPOSICAO

Este trabalho teve como proposta a obtencao de respostas para 0s objetivos

expostos abaixo.

3.1 Objetivo Geral

Analisar o perfil demografico, académico e profissional dos cirurgides-
dentistas de Sao José dos Campos e regiao, e como consideram a Gestdo em seus

consultérios e/ou clinicas.

3.2 Objetivos Especificos

Quanto aos objetivos especificos, sdo destacados abaixo:

a) a avaliacdo qualitativa da sensibilidade dos profissionais da Odontologia
frente ao uso de modelos de gestdo como potencializadores de
diferenciacao competitiva,;

b) a avaliacdo qualitativa das disciplinas relacionadas a gestdo durante sua
formagdo académica em Odontologia nas Instituicdes de Ensino Superior;
e

c) a identificacdo das préaticas de gestdo de exceléncia em Consultorios e

Clinicas Odontoldgicas nos municipios de Sdo José dos Campos e regiao.
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4 MATERIAL E METODOS

4.1 Elaboragao da Pesquisa

Para a elaboracdo desta pesquisa, foram adotados o0s seguintes passos:
avaliacéo bibliogréfica; delimitacdo dos métodos e dos instrumentos; envio de video
explicativo sobre o proposito da pesquisa; aplicagdo da pesquisa com questdes

abertas e fechadas para profissionais da Odontologia.

4.2 Selecao dos Sujeitos

Conforme preconiza Gil (2017), a sele¢céo dos sujeitos da pesquisa foi definida
pelo critério de acessibilidade regional e o nimero de entrevistas pelo critério de
exaustao. Cabe ressaltar que buscou-se estabelecer uma variedade de entrevistados

capazes de representar o universo estudado.

4.3 Avaliacdo do Comité de Etica em Pesquisas em Humanos

Conforme pode ser visto no Anexo A, essa pesquisa foi enviada para a
avaliag&o prévia do Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEPh)
do Instituto de Ciéncia e Tecnologia - Campus de Sao José dos Campos - UNESP,
indexada sob numero CAAE 68265722.7.0000.0077 e com parecer consubstanciado

favoravel a sua aplicacdo sob niumero 6.006.448, emitido em 17 de abril de 2023.
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4.4 Atendimento a Lei Geral de Protecdo de Dados

A privacidade dos participantes foi respeitada sob quaisquer circunstancias,
onde seus nomes, dados ou elementos que pudessem identifica-los foram mantidos
em sigilo conforme a Lei n® 13.709/2018 - Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais -
LGPD. Os sujeitos da pesquisa e suas respectivas clinicas ou consultérios ndo foram
identificados em nenhum momento, independentemente das formas de divulgagéo do

estudo.

45 Levantamento de Dados

O levantamento de dados foi executado através de uma pesquisa exploratéria
do tipo descritivo, com abordagem qualitativa utilizando a técnica de pesquisa de
campo, onde os dados foram coletados nos municipios de Sdo José dos Campos e

regiao.

4.6 Critérios de Inclusao

Bacharéis em Odontologia que atendam nos municipios de S&o José dos
Campos ou regido do Estado de Sao Paulo, e que possuam Consultério proprio,
Clinica prépria ou Clinica franqueada propria, independentemente do regime de

atendimento ser particular ou plano odontoldgico.
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4.7 Critérios de Excluséao

Bacharéis em Odontologia que ndo atendam no municipio de Sao José dos
Campos e regido, ou que trabalhem em Consultérios de outros, Clinicas de outros ou

Clinicas franqueadas de outros profissionais.

4.8 Riscos

Com objetivo de mitigar todo e qualquer possivel impacto durante a leitura e
preenchimento dessa pesquisa, 0 questionario foi desenvolvido buscando a
racionalizacdo dos temas e suas escalas avaliativas, mas, ainda assim, pode expor
0s participantes a riscos minimos, tais como, possivel constrangimento em funcéo do
teor das perguntas, ou até, cansaco ou desconforto em fungcéo da duragéo aproximada

de 10 minutos.

4.9 Beneficios

Os beneficios desta pesquisa se deram de forma indireta no amparo da
necessidade da existéncia e no desenvolvimento das disciplinas de gestédo durante o
periodo de formacdo académica dos profissionais da Odontologia, bem como, de
forma direta, pela criacdo de um e-book sobre Gestdo que foi enviado aos

participantes quando do término do trabalho.
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4.10 Céalculo Amostral

Conforme a atualizacdo de 29/11/2022 as 00:00h do site do Conselho
Regional de Odontologia de S&o Paulo — CROSP, no endereco eletronico,
https://crosp.org.br/portal-informativo/estatisticas/, péde-se verificar a quantidade de

cirurgibes-dentistas conforme mostrado na Tabela 2 abaixo:

Tabela 2 - Quantidade de Cirurgides-Dentistas por Municipio

Municipio Profissionais %
Sé&o José dos Campos 172 62,5%
Taubate 297 24 0%
Jacarei 130 10,5%
Cacapava 37 3,0%
Total 1.236 100,0%

Fonte: CROSP (2022).

Entendendo-se como fundamental no céalculo do tamanho da amostra os
seguintes fatores: intervalo de confianca, margem de erro, bem como, a proporgcao
estimada na populacao, sobre o total populacional de 1.236, foi calculado o numero
de 125 elementos, o qual pode-se dizer que representa estatisticamente a referida

populacao finita, ou ainda, 139 elementos para uma populacao infinita, considerando:

e Intervalo de Confianca = 95%
e Margem de Erro = 5%

e Proporcédo Estimada na Populacédo = 10%

Tal calculo foi realizado utilizando-se a calculadora da Figura 2, que pode ser
vista no link http://estatistica.bauru.usp.br/calculoamostral/ta_ic_proporcao.php.


http://estatistica.bauru.usp.br/calculoamostral/ta_ic_proporcao.php

44

Figura 2 - Calculo do Tamanho da Amostra

Tamanho da Amostra
Intervalo de Confianga de uma Proporg¢ao

Nivel de Confianga: 95% ® 99% O
Erro (%): 5

Proporgao Estimada na Populacgao (%): 10

N: 139
Populacéo finita: 1236 N: 125
U Efeito do desenho: 1 N: o
[J Perda de elementos (%): 0 N: o

Fonte: USP Bauru (2022).

4.11 Video Instrucional Explicativo

Foi elaborado um video instrucional explicativo de 1 minuto e 46 segundos,
onde seu objetivo é, além de convidar o profissional cirurgido-dentista, apresentar uma
pequena abertura tedrica, bem como, informar sobre o processo operacional de
aplicacao.

Foi encaminhado para os entrevistados através de Aplicativos de Mensagens
Eletronicas, tais como, WhatsApp, Telegram, Messenger, ou ainda por correios
eletrénicos (e-mail), tais como, Gmail, Outlook, Hotmail.

Também foram realizados envios através das redes sociais Facebook,
Instagram e LinkedIn.

O referido video pode ser encontrado virtualmente através do link
https://youtu.be/NMe0Y2e3kBY, ou colando o referido endereco URL na barra de um

navegador de internet de preferéncia.


https://youtu.be/NMe0Y2e3kBY
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4.12 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

O conteudo constante no TCLE foi disposto de forma a cumprir 0s requisitos
da Resolucdo CNS 466/2012 e pode ser visto detalhadamente no Apéndice 1 desta

dissertacao.

4.13 Questionéario

O conteudo constante no questionario foi disposto de forma a permitir a
categorizagao do estudo considerando os seguintes perfis: qualificacdo, demografico;
académico; profissional; e gestdo empresarial.

A quantidade de perguntas para cada perfil foi de 3, 3, 8, 9 e 27
respectivamente, totalizando 50 perguntas.

Todos os detalhes do Questionario podem ser consultados no Apéndice 2

desta dissertacéo.

4.13.1 Acesso Virtual

Tanto o TCLE quanto o questionario, foram acessados utilizando-se da
ferramenta de Formularios Eletrbnicos da éarea de Tecnologia da Informacao,
conhecida como Google Forms, onde, o link e 0 QR Code foram enviados através de
Aplicativos de Mensagens Eletronicas, tais como, WhatsApp, Telegram, Messenger,
ou ainda por correios eletrénicos (e-mail), tais como, Gmail, Outlook, Hotmail.

Também foram realizados envios através das redes sociais Facebook,

Instagram e LinkedIn.



4.13.1.1 Link e Endereco Eletréonico URL

Os acessos ao TCLE e ao questionéario, foram realizados utilizando o link
https://forms.gle/6sUKN5s2gFD64zX36 ou colando o referido endereco URL na barra
do navegador de internet de preferéncia do entrevistado.

Atendendo ao pedido de alguns entrevistados, foi elaborado um acesso
alternativo ao TCLE e ao questionério, sem a necessidade da realizagdo de login em
suas respectivas contas Google uma vez que nao se recordavam de suas senhas.

Os acessos ao TCLE e ao questionario sem necessidade de login, foram
realizados utilizando o link https://forms.gle/NCPYYWQ2VuNVjhx5A ou colando o
referido endereco URL na barra do navegador de internet de preferéncia do

entrevistado.

4.13.1.2 QR Code

Os acessos ao TCLE e ao questionario também foram feitos utilizando o leitor

de QR Code de qualquer telefone celular, através da leitura da Figura 3, abaixo.

Figura 3 - QR Code do TCLE e do Questionério on-line com login

Fonte: Elaborado pelo autor.

[=] 22



https://forms.gle/6sUKN5s2gFD64zX36
https://forms.gle/NCPYYWQ2VuNVjhx5A

a7

Atendendo ao pedido de alguns entrevistados, foi elaborado um acesso
alternativo ao TCLE e ao questionario, sem a necessidade da realizacédo de Login em
suas respectivas contas Google uma vez que néo se recordavam de suas senhas.

Os acessos puderam ser realizados utilizando o leitor de QR Code de

gualquer telefone celular, através da leitura da Figura 4, abaixo.

Figura 4 - QR Code do TCLE e do Questionéario on-line sem login

Fonte: Elaborado pelo autor.

4.13.2 Acesso Fisico

Ressalta-se que, caso o participante ndo fosse familiarizado com o Google
Forms ou preferisse outro método para sua leitura e preenchimento, uma via em papel
do TCLE e do questionério poderia ser enviada pelos Correios do Brasil ou entregue

em maos.
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4.14 Guia de Boas Praticas

4.14.1 Objetivo

Com o intuito de capacitar os cirurgides-dentistas com conhecimentos
essenciais para se destacarem no mercado altamente competitivo da odontologia, foi
elaborado o Guia de Boas Préticas com o titulo, “Gestéo de Exceléncia: O diferencial
competitivo em Clinicas Odontoldgicas”, apresentando estratégias genéricas com o
intuito de garantir a entrega consistente de servigcos odontoldgicos de alta qualidade.
Isso inclui a busca pela melhoria continua, a adesdo a padrdes regulatérios, a
satisfacdo do paciente e o desenvolvimento de uma cultura organizacional centrada

na exceléncia.

4.14.2 Formato

Foi editado de forma digital (e-book), apresentando sua interface visual com
o leitor que pode ser vista na Figura 5 abaixo, mas, esta preparado também para

impressao em papel se assim solicitado.

Figura 5 — Mockup do Guia de Boas Praticas

iyt
0 i e 8 e e e

Fonte: Elaborado pelo autor.
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4.14.3 Navegabilidade

Esta hospedado gratuitamente na Heyzine e sua navegacdo pode sem feita
em formato multiplataformas através de desktops, laptops, tablets ou celulares e tem
visual moderno e funcional, utilizando-se da caracteristica de um flipbook, ou seja,
replica a possibilidade de se folhear o guia como se fosse um livro fisico convencional

pode ser visto na Figura 6 abaixo.

Figura 6 — Navegacao tipo flipbook do Guia

PROPOSTA

& Q‘; 03] unesp ™ (e 041 unesp ¥ Ps

Fonte: Elaborado pelo autor.
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4.14.4 Contelldo

O conteudo deste Guia pode ser visto em sua totalidade no Apéncie C e esta

dividido em grandes categorias, conforme apresentado em detalhes abaixo:

e Proposta

e Introducgéo

o Gestéao Estratégica

e Gestdo Orcamentaria

e Gestao Financeira

e Gestao Fiscal e Tributaria

e Gestao Previdenciaria

e Gestdo da Marca

e Gestdo da Inovacao

e Gestdo da Jornada do Paciente
e Gestéo da Seguranca do Paciente
e Gestéo de Processos

o Gestao de Projetos

e Gestao de Suprimentos

e Gestéo da Informacao

e Gestdo do Conhecimento

e Gestdo da Comunicacao

e Gestdo de Recursos Humanos
e Gestdo de Partes Interessadas
e Gestdo de Parcerias

o Gestdo de Tecnologias

e Gestdo da Qualidade e Exceléncia

e Referéncias
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4.14.5 Acesso

Pode ser acessado digitalmente pelo link do endereco eletronico
https://heyzine.com/flip-book/3c02cd2b17.html, ou pelo QR Code apresentado na
Figura 7 abaixo.

Figura 7 — QR Code para acesso do Guia de Boas Praticas

Fonte: Elaborado pelo autor.


https://heyzine.com/flip-book/3c02cd2b17.html
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5 RESULTADO

5.1 Identificadores e Qualificadores

5.1.1 Nome e E-mail

Como resultado das perguntas de nimero 1 e 2, foram coletados os e-mails
e nomes dos respondentes de forma facultativa.

Atendendo aos critérios de LGPD j& discutidos no item 4.4, a privacidade dos
participantes foi respeitada sob quaisquer circunstancias, onde seus nomes, dados ou
elementos que pudessem identifica-los foram mantidos em sigilo pelo autor, conforme
a Lei n® 13.709/2018 - Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais, com o Unico

proposito de posterior envio do e-book conforme apresentado no item 4.14.
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5.1.2 Termo de Consentimento

Como resultado da pergunta de numero 3, verifica-se na Figura 8 e na Tabela

3, que, dos 205 respondentes, (100%) deles consentiram em participar da pesquisa.

Figura 8 - Grafico de Distribuicdo do Termo de Consentimento

100,0% - 205
0,0% -0
Consinto Nao tenho interesse
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 3 - Distribuicdo do Termo de Consentimento
Termo de Consentimento Individuos %
Consinto 205 100,0%
N&o tenho interesse 0 0,0%
Total Geral 205 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.1.3 Data e Hora

Utilizando-se dos registros de data que o Google Forms prové
automaticamente, séo verificadas as suas respectivas distribuicdes na Figura 9 e na
Tabela 4. Percebe-se que o0 més de setembro apresenta 82 respostas, representando
(40,0%) dos 205 recebidos. Isto se deve aos eventos realizados na APCD Jacarei,
APCD Guaratinguetd e OdontoSales, onde o autor deste trabalho teve a oportunidade
de apresentar a pesquisa aos participantes inscritos nos eventos.

Figura 9 - Grafico de Distribuicdo das Datas de Preenchimento (més)

40,0% -82
23,4% -48
14,1% -29
10,2% -21
5,9% -12
3,9% -8
‘m B i
abr mai jun jul ago set out

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 4 - Distribuicdo das Datas de Preenchimento (més)

Més Individuos %
abr 29 14,1%
mai 5 2,4%
jun 8 3,9%
jul 48 23,4%
ago 21 10,2%
set 82 40,0%
out 12 5,9%
Total Geral 205 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Utilizando-se dos mesmos registros de data que o Google Forms prové
automaticamente, sao verificadas as suas respectivas distribuicdes na Figura 10 e na
Tabela 5. Percebe-se que o dia da semana que apresenta maior incidéncia é o

sabado, com 54 respostas, representando (26,3%) das 205 recebidas.

Figura 10 - Grafico de Distribuicdo das Datas de Preenchimento (dia da semana)

26,3% - 54
19,0% -39
17,1% - 35
13,7% -28
10,2% - 21
7,3% -15
6,3% - 13
dom seg ter qua qui sex sab

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 5 - Distribuicdo das Datas de Preenchimento (dia da semana)

Dia da Semana Individuos %
dom 13 6,3%
seg 21 10,2%
ter 35 17,1%
gua 28 13,7%
qui 15 7,3%
sex 39 19,0%
sab 54 26,3%
Total Geral 205 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Utilizando-se dos registros de hora que o Google Forms prové
automaticamente, sao verificadas as suas respectivas distribuicdes na Figura 11 e na
Tabela 6. Percebe-se que os horarios de maior incidéncia séo, 10h, 14h e 17h, com

30, 28 e 27 respostas, representando (26,3%) das 205 recebidas.

Figura 11 - Grafico de Distribuicdo dos Horarios de Preenchimento

00h e 15% - 3

01h 0,0% -0

02h 0,0% -0

03h 0,0% -0

04h  0,0% -0

05h 0,0% -0

06h WM 0,5% - 1

07h I 2,0% - 4

0Sh I 3 4% - 7

09h I 4 9% - 10

10h I 14,6% - 30
11h N 5 0%, - 12

12h I 2,9% - 6

13h I 5 0, - 12

14h I 13,7% - 28
15h M 1,5% - 3

16h I 2 4% - 5

17h N 13 2%, - 27
18h I 3,9, - 8

19h W 1,0% - 2

20h I 2,0% - 4

21h I S 87 - 18

22h I 7 3% - 16

23h I 4 4% - 9

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 6 - Distribuicdo Horéarios de Preenchimento

Hora Individuos % Hora Individuos %
00h 3 1,5% 12h 6 2,9%
01h 0 0,0% 13h 12 5,9%
02h 0 0,0% 14h 28 13,7%
03h 0 0,0% 15h 3 1,5%
04h 0 0,0% 16h 5 2,4%
05h 0 0,0% 17h 27 13,2%
06h 1 0,5% 18h 8 3,9%
07h 4 2,0% 19h 2 1,0%
08h 7 3,4% 20h 4 2,0%
09h 10 4,9% 21h 18 8,8%
10h 30 14,6% 22h 16 7,8%
11h 12 5,9% 23h 9 4,4%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.1.4 Critérios de Excluséao

Considerando os Critérios de Exclusdo apresentados no item 4.7, dos 205
respondentes, 41 (20,0%) estdo associadas as empresas de outros profissionais, 9
(4,4%) estéo fora da area relevante e apenas 2 (1,0%) que pertencem a ambas as
categorias excludentes, foram desconsiderados.

No grafico da Figura 12 e na Tabela 7, € apresentada a distribuicdo dos
individuos excluidos, bem como, os 153 (74,6%) de individuos validos, sugerindo que

aproximadamente 3/4 pertencem a esta categoria.

Figura 12 - Gréfico de Distribui¢cdo dos Critérios de Exclusdo

74,6% - 153
20,0% -41
4,4% -9
[ 1,0% -2
Individuos validos Empresa de outros Fora da area Empresa de outros e

Fora da area

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 7 — Distribuicdo dos Critérios de Exclusao

Critérios de Exclusao Individuos %
Individuos validos 153 74,6%
Empresa de outros 41 20,0%
Fora da area 9 4.4%
Empresa de outros e Fora da area 2 1,0%
Total Geral 205 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.2 Perfil Demogréfico

5.2.1 Geénero por Idade

Como resultado das perguntas de numero 4 e 5, verifica-se na Figura 13 e na
Tabela 8, que, independentemente da faixa etaria, a categoria feminina tem
prevaléncia, apresentando um total de 45 (29,4%) individuos do sexo masculino
contra 108 (70,6%) do sexo feminino, totalizando 153 pessoas no grupo respondente

valido.

Figura 13 - Grafico de Distribuicdo do Género por Idade

Masculino Feminino
29,4% 70 até 79 I 1 70,632
1 soace 5
= I 0= N -

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 8 - Distribuicdo do Género por Idade

Idade Masculino  Feminino
70 até 79 0 1
60 até 69 1 5
50 até 59 13 14
40 até 49 24 38
30 até 39 2 33
20 até 29 5 17
Total Geral 45 108

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.2.2 Estado Civil

Como resultado da pergunta de nimero 6, verifica-se na Figura 14 e na Tabela
9, que, dos 153 individuos validos, 106 (69,3%) sédo casados, 33 (21,6%) solteiros, 12

(7,8%) divorciados, 1 (0,7%) viuvo e 1 (0,7%) em unido estavel.

Figura 14 - Grafico de Distribuicdo do Estado Civil

69,3% -106
21,6% -33
7,8% - 12
. 0,7% -1 0,7% -1
Casado Solteiro Divorciado Viavo Unido estavel
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 9 - Distribuicdo do Estado Civil
Estado Civil Individuos %
Casado 106 69,3%
Solteiro 33 21,6%
Divorciado 12 7,8%
Viavo 1 0,7%
Unido estavel 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3 Perfil Académico

5.3.1 Cursos de Graduacgéo

Como resultado da pergunta de namero 7, verifica-se na Figura 15 e na Tabela
10, que, dos 153 individuos validos, 38 (24,8%) cursaram UNESP, 28 (18,3%)
UNITAU, 19 (12,4%) UNIVAP e os demais, distribuidos em 28 outras IES.

Figura 15 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Graduacéo

UNESP I 24.,8% - 38
UNITAU I 18,3% - 28
UNIVAP I 12,4% - 19
PUC I 59%-9
UMC I 5.9% - 9
USP I 52% - 8
UNIFUNVIC I 3,3%-5
UBC I 26%-4
UNIVAP I 2,6%-4
UNIP il 2,0%-3
Anhanguera M 1,3%-2
UFRJ M 1,3%-2
UNIARARAS M 1,3%-2
UNIFENAS 1 1,3%-2
UNISA 1 1,3%-2
FOL m0,7%-1
FOP B 0,7%-1
FOUSP B 0,7%-1
IAESFOA B 0,7%-1
UB B0,7%-1
UFPA B 0,7%-1
UFSM B 0,7%-1
UMESP B 0,7%-1
UNICID B 0,7%-1
UNIFAL N 0,7%-1
UNIFEE B 0,7%-1
UNIMAR B 0,7%-1
UNINCOR B 0,7% -1
UNINOVE B 0,7%-1
UNISAGRADO N 0,7%-1
USF B0,7%-1

Fonte: Elaborado pelo autor.



Tabela 10 - Distribuicdo dos Cursos de Graduagao

Graduacao Individuos %
UNESP 38 24,8%
UNITAU 28 18,3%
UNIVAP 19 12,4%
PUC 9 5,9%
umMmcC 9 5,9%
USP 8 5,2%
UNIFUNVIC 5 3,3%
uBC 4 2,6%
UNIVAP 4 2,6%
UNIP 3 2,0%
Anhanguera 2 1,3%
UFRJ 2 1,3%
UNIARARAS 2 1,3%
UNIFENAS 2 1,3%
UNISA 2 1,3%
FOL 1 0,7%
FOP 1 0,7%
FOUSP 1 0,7%
IAES FOA 1 0,7%
uB 1 0,7%
UFPA 1 0,7%
UFSM 1 0,7%
UMESP 1 0,7%
UNICID 1 0,7%
UNIFAL 1 0,7%
UNIFEB 1 0,7%
UNIMAR 1 0,7%
UNINCOR 1 0,7%
UNINOVE 1 0,7%
UNISAGRADO 1 0,7%
USF 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.2 Cursos de P6s-Graduacgéo

Como resultado da pergunta de nimero 8, verifica-se na Figura 16 e na Tabela
11, que, dos 153 individuos validos, 24 (15,7%) ndo cursaram poés-graduacao, 22
(14,4%) cursaram APCDs, 16 (10,5%) UNESP, 14 (9,2%) USP, 12 (7,8%) SLMandic,
11 (7,2%) Instituto Sales e os demais, distribuidos em 27 outras IES.

Figura 16 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Pés-Graduacgao

néo cursei NG 15,7% - 24
APCD I 14,4 % - 22
UNESP e 10,5% - 16
USF I 9,2% - 14
SLMandic . 7 8% - 12
Instituto Sales TG 7,2% - 11
UNITAU I 5.2% - 8
Ortogeo NN 4,6% -7
UNIVAP mmm 3,3%-5
UNICASTELC I 26% -4
UNICAMP I 2,0% - 3
FACSETE = 1,3%- 2
ABO mm 1,3%-2
Estdcio Il 1,3%-2
NAP il 1,3%- 2
SENAC = 1,3%-2
ACDC E0,7%-1
CEDDA M 0,7% -1
CIODONTO M 0,7% -1
CTA M 0,7%-1
FAAP H07%-1
FUNORTE m 0,7% -1
IMOE M 0,7%-1
Instituto M. Pedreira 1 0,7% -1
Instituto Werneck ® 0,7% -1
SOESP m0,7% -1
UB W07%-1
UNAERP M 0,7%-1
UNIARARAS W 0,7% -1
UNICSUL B 0,7%-1
UNINGA W 0,7%-1
UNINOVE m 0,7% -1
UNISA M 0,7%-1

Fonte: Elaborado pelo autor.



Tabela 11 - Distribuicdo dos Cursos de Pés-Graduacgéo

Pés-Graduacao Individuos %
nao cursei 24 15,7%
APCD 22 14,4%
UNESP 16 10,5%
USP 14 9,2%
SLMandic 12 7,8%
Instituto Sales 11 7,2%
UNITAU 8 5,2%
Ortogeo 7 4,6%
UNIVAP 5 3,3%
UNICASTELO 4 2,6%
UNICAMP 3 2,0%
FACSETE 2 1,3%
ABO 2 1,3%
Estacio 2 1,3%
NAP 2 1,3%
SENAC 2 1,3%
ACDC 1 0,7%
CEDDA 1 0,7%
CIODONTO 1 0,7%
CTA 1 0,7%
FAAP 1 0,7%
FUNORTE 1 0,7%
IMOE 1 0,7%
Instituto Marcelo Pedreira 1 0,7%
Instituto Werneck 1 0,7%
SOESP 1 0,7%
uB 1 0,7%
UNAERP 1 0,7%
UNIARARAS 1 0,7%
UNICSUL 1 0,7%
UNINGA 1 0,7%
UNINOVE 1 0,7%
UNISA 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.3 Cursos de Mestrado

Como resultado da pergunta de nimero 9, verifica-se na Figura 17 e na Tabela
12, que, dos 153 individuos validos, 110 (71,9%) nao cursaram mestrado, 28 (18,3%)
cursaram UNESP, 4 (2,6%) UNIVAP e os demais, distribuidos em 8 outras IES.

Figura 17 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Mestrado

nado cursei  [NNNEGGEEEEEEEE 71,9% - 110
UNESP I 18,3% - 28
UNIVAP B 2,6%-4
SLMandic | 2,0% -3
UNITAU N 2,0%-3
UMICH | 0,7% -1
UNICASTELO | 0,7% -1
UNICSUL | 0,7% -1
UNINOVE | 0,7% - 1
USP | 0,7% - 1

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 12 - Distribuicdo dos Cursos de Mestrado

Mestrado Individuos %
nao cursei 110 71,9%
UNESP 28 18,3%
UNIVAP 4 2,6%
SLMandic 3 2,0%
UNITAU 3 2,0%
UMICH 1 0,7%
UNICASTELO 1 0,7%
UNICSUL 1 0,7%
UNINOVE 1 0,7%
USP 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.4 Cursos de Doutorado

Como resultado da pergunta de namero 10, verifica-se na Figura 18 e na
Tabela 13, que, dos 153 individuos validos, 130 (85,0%) néo cursaram doutorado, 17

(11,1%) cursaram UNESP e os demais, distribuidos em 5 outras IES.

Figura 18 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de Doutorado

vdo curse | :s 0. - 130
uneEsP [l 1.1%-17

usP | 1,3%-2
FLIADE | 0,7%- 1
SLMandic | 0,7%- 1
UNIFESP | 0,7%- 1

UNINOVE | 0,7% - 1

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 13 - Distribuicdo dos Cursos de Doutorado

Doutorado Individuos %
nao cursei 130 85,0%
UNESP 17 11,1%
USP 2 1,3%
FLIADE 1 0,7%
SLMandic 1 0,7%
UNIFESP 1 0,7%
UNINOVE 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.3.5 Cursos de P6s-Doutorado

Como resultado da pergunta de namero 11, verifica-se na Figura 19 e na
Tabela 14, que, dos 153 individuos validos, 149 (97,4%) nao cursaram pos-doutorado

e os demais, distribuidos em 4 outras IES.

Figura 19 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos de P6s-Doutorado

ndo cursei

FLIADE

McGill

UNESP

UNINOVE

0,7%-1

0,7%-1

0,7% - 1

0,7%-1

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 14 - Distribuicdo dos Cursos de Pés-Doutorado

P6s-Doutorado Individuos %
nao cursei 149 97,4%
UNINOVE 1 0,7%
UNESP 1 0,7%
McGill 1 0,7%
FLIADE 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.6 Gestao Empresarial na Graduagéo

Como resultado da pergunta de numero 12a, verifica-se na Figura 20 e na
Tabela 15, que, dos 153 individuos vélidos que cursaram a graduacéo, 70 (45,8%)

nao tiveram disciplinas relacionadas, 79 (51,6%) tiveram uma e 4 (2,6%) tiveram duas.

Figura 20 - Grafico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial na Graduacao

51,6% - 79
45,8% - 70
2,6% - 4
]
0 1 2

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 15 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial na Graduacao

Disciplinas Graduacéo Individuos %
0 70 45,8%
1 79 51,6%
2 4 2,6%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.7 Gestdo Empresarial na P6s-Graduagéao

Como resultado da pergunta de numero 12b, verifica-se na Figura 21 e na
Tabela 16, que, dos 129 individuos validos que cursaram a pés-graduacéo, 59 (45,7%)

nao tiveram disciplinas relacionadas, 65 (50,4%) tiveram uma e 5 (3,9%) tiveram duas.

Figura 21 - Grafico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial na P6s-Graduacéo

50,4% - 65
45,7% - 59
3,0% -5
]
0 1 2

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 16 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial na P6s-Graduacao

Disciplinas P6s-Graduagédo Individuos %
0 59 45,7%
1 65 50,4%
2 5 3,9%
Total Geral 129 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



69

5.3.8 Gestdo Empresarial no Mestrado

Como resultado da pergunta de nimero 12c, verifica-se na Figura 22 e na
Tabela 17, que, dos 43 individuos validos que cursaram o mestrado, 22 (51,2%) néo

tiveram disciplinas relacionadas, 18 (41,9%) tiveram uma e 3 (7,0%) tiveram duas.

Figura 22 - Gréfico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Mestrado

51,2% - 22
41,9% -18
7,0% -3
0 1 2

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 17 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Mestrado

Disciplinas Mestrado Individuos %
0 22 51,2%
1 18 41,9%
2 3 7,0%
Total Geral 43 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.9 Gestdo Empresarial no Doutorado

Como resultado da pergunta de numero 12d, verifica-se na Figura 23 e na
Tabela 18, que, dos 23 individuos validos que cursaram o doutorado, 22 (95,7%) nao

tiveram disciplinas relacionadas e 1 (4,3%) teve uma.

Figura 23 - Grafico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Doutorado

95,7% - 22
4,3% - 1
— 0.0% - 0
0 1 2

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 18 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial no Doutorado

Disciplinas Doutorado Individuos %
0 22 95,7%
1 1 4,3%
2 0 0,0%
Total Geral 23 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.10 Gestao Empresarial no P6s-Doutorado

Como resultado da pergunta de numero 12e, verifica-se na Figura 24 e na
Tabela 19, que, dos 4 individuos validos que cursaram o pos-doutorado, 3 (75,0%)

nao tiveram disciplinas relacionadas e 1 (25,0%) teve uma.

Figura 24 - Gréfico de Distribuicdo da Gestdo Empresarial no P6s-Doutorado

75,0% -3

25,0% -1

0,0% -0
0 1 2

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 19 - Distribuicdo da Gestdo Empresarial no P6s-Doutorado

Disciplinas P6s-Doutorado  Individuos %
0 3 75,0%
1 1 25,0%
2 0 0,0%
Total Geral 4 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.11 Anadlise Qualitativa na Graduacao

Como resultado da pergunta de numero 13a, verifica-se na Figura 25 e na
Tabela 20, que, dos 83 individuos vélidos que fizeram a graduacdo e tiveram a
disciplina, 68 (81,9%) classificaram-na como ruim, 10 (12,0%) satisfatério, 2 (2,4%)
bom, 1 (1,2%) 6timo e 2 (2,4%) excelente.

Figura 25 - Grafico de Distribuicdo da Analise Qualitativa na Graduacao

81,9% - 68
12,0% - 10
. 2,4% -2 1,2% -1 2,4% -2
] — |
ruim satisfatorio bom otimo excelente
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 20 - Distribuicdo da Analise Qualitativa na Graduacgao
Andlise Graduagao Individuos %
ruim 68 81,9%
satisfatorio 10 12,0%
bom 2 2,4%
6timo 1 1,2%
excelente 2 2,4%
Total Geral 83 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.12 Anédlise Qualitativa na P6s-Graduacéao

Como resultado da pergunta de numero 13b, verifica-se na Figura 26 e na
Tabela 21, que, dos 70 individuos vélidos que cursaram a pos graduacéo e tiveram a
disciplina, 47 (67,1%) classificaram-na como ruim, 14 (20,0%) satisfatério, 6 (8,6%)
bom, 1 (1,4%) 6timo e 2 (2,9%) excelente.

Figura 26 - Gréfico de Distribuicdo da Analise Qualitativa na Pés-Graduacao

67,1% -47
20,0% -14
8,6% -6
29% -2
1,4% -1 :
. — [ |
ruim satisfatorio bom otimo excelente

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 21 - Distribuicdo da Analise Qualitativa na Pés-Graduacao

Andlise P6s-Graduacgao Individuos %
ruim 47 67,1%
satisfatorio 14 20,0%
bom 6 8,6%
6timo 1 1,4%
excelente 2 2,9%
Total Geral 70 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.3.13 Analise Qualitativa no Mestrado

Como resultado da pergunta de numero 13c, verifica-se na Figura 27 e na
Tabela 22, que, dos 21 individuos validos que cursaram o mestrado e tiveram a

disciplina, 13 (61,9%) classificaram-na como ruim, 6 (28,6%) satisfatorio e 2 (9,5%)

bom.

Figura 27 - Gréfico de Distribuicdo da Analise Qualitativa no Mestrado

61,9% -13
28,6% -6
9,5% -2
l 0,0% -0 0,0% -0
ruim satisfatorio bom atimo excelente
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 22 - Distribuicdo da Analise Qualitativa no Mestrado
Andlise Mestrado Individuos %
ruim 13 61,9%
satisfatorio 6 28,6%
bom 2 9,5%
6timo 0 0,0%
excelente 0 0,0%
Total Geral 21 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.14 Analise Qualitativa no Doutorado

Como resultado da pergunta de numero 13d, verifica-se na Figura 28 e na
Tabela 23, que, do Unico individuo valido que cursou o doutorado e teve a disciplina

de gestéao, 1 (100,0%) classificou-a como satisfatério.

Figura 28 - Grafico de Distribuicdo da Analise Qualitativa no Doutorado

100,0% - 1

0,0% -0 0,0% -0 0,0% -0 0,0% -0

ruim satisfatorio bom 6timo excelente

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 23 - Distribuicdo da Analise Qualitativa no Doutorado

Andlise Doutorado Individuos %
ruim 0 0,0%
satisfatdrio 1 100,0%
bom 0 0,0%
6timo 0 0,0%
excelente 0 0,0%
Total Geral 1 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.15 Analise Qualitativa no P6s-Doutorado

Como resultado da pergunta de numero 13e, verifica-se na Figura 29 e na
Tabela 24, que, do Unico individuo valido que cursou o doutorado e teve a disciplina

de gestao, 1 (100,0%) classificou-a como satisfatorio.

Figura 29 - Gréfico de Distribuicdo da Analise Qualitativa no Pds-Doutorado

100,0% - 1

0,0% -0 0,0% -0 0,0% -0 0,0% -0

ruim satisfatorio bom 6timo excelente

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 24 - Distribuicdo da Analise Qualitativa no Pds-Doutorado

Andlise P6s-Doutorado Individuos %
ruim 0 0,0%
satisfatdrio 1 100,0%
bom 0 0,0%
6timo 0 0,0%
excelente 0 0,0%
Total Geral 1 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.3.16 Participacao em Cursos Complementares

Como resultado da pergunta de namero 14, verifica-se na Figura 30 e na
Tabela 25, que, dos 153 individuos validos, 85 (55,6%) nado fizeram cursos
complementares, 18 (11,8%) cursaram palestras, 17 (11,1%) cursos on-line, 7 (4,6%)
cursos de aperfeicoamento, 6 (3,9%) cursos do SEBRAE e os demais, distribuidos em

11 outras modalidades.

Figura 30 - Grafico de Distribuicdo dos Cursos Complementares

ndo cursei I 55 6%, - 85
Palestras I 11,8% - 18
On-line NN 11,1% - 17
Aperfeicoamento M 4,6% -7
SEBRAE M 3,9% -6
MBA em Gestdo de Saude [l 3,3% -5
Extensdo [l 2,6% -4
Seminarios [l 2,0% -3
Auditoria em Saude 00,7% -1
Business Invisalign [ 0,7% -
Coaching 10,7% -
Congresso 010,7% -
Cursos Rapidos [ 0,7% -
QS Felipe Torres [ 0,7% -
Quest 010,7% -
Ricardo Novack [ 0,7% -

A A A a A a oA

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 25 - Distribuicdo dos Cursos Complementares

Complementar Individuos %
nao cursei 85 55,6%
Palestras 18 11,8%
On-line 17 11,1%
Aperfeicoamento 7 4,6%
SEBRAE 6 3,9%
MBA em Gestao de Saude 5 3,3%
Extensao 4 2,6%
Seminarios 3 2,0%
Auditoria em Saude 1 0,7%
Business Invisalign 1 0,7%
Coaching 1 0,7%
Congresso 1 0,7%
Cursos Réapidos 1 0,7%
QS Felipe Torres 1 0,7%
Quest 1 0,7%
Ricardo Novack 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



78

5.4 Perfil Profissional

5.4.1 Tempo de Atuacao Profissional por Género

Como resultado da pergunta de numero 15, verifica-se na Figura 31 e na
Tabela 26, que, os 153 individuos validos, apresentam concentracdo feminina nas
faixas “até 57, “6 a 10” e “21 a 25”, com valores de 22 (14,4%), 21 (13,7%) e 21 (13,7%)
respectivamente. Ja a concentracdo masculina, € dada na faixa “21 a 25” com o valor
de 16 (10,5%). Assim, os profissionais sao caracterizados novos e com predominancia

feminina.

Figura 31 - Gréfico de Distribuicdo do Tempo de Atuacao Profissional por Género

0 ss=eso 1
1l «=ess N 2
0 seztéa0 NN 3
7 I - --3 I
¢ I - -c0 I 11
1 I o1 e I 21
4 I c-:20 I ©
5 I 1 -c> I 10
3 I -0 I 21
3 I =<5 [ 22

Masculino Feminino

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 26 - Distribuicdo do Tempo de Atuacao Profissional por Género

T Profissa Masculino Feminino

eMpo na Frolissac = dividuos % Individuos %
até 5 3 2 0% 22 14.4%
6 até 10 3 2.0% 21 13.7%
11 até 15 5 3.3% 10 6.5%
16 até 20 4 2 6% 9 5.9%
21 até 25 16 10,5% 21 13,7%
26 até 30 6 3.9% 11 7.2%
31 até 35 7 4.6% 8 5.2%
36 até 40 0 0,0% 3 2 0%
41 até 45 1 0.7% 2 1.3%
46 até 50 0 0,0% 1 0.7%
Total Geral 45 29 4% 108 70,6%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.2 Modalidade de Atuacao

Como resultado da pergunta de namero 16, verifica-se na Figura 32 e na
Tabela 27, que, dos 153 individuos validos, 126 (82,4%) trabalham em consultorio
préprio e 27 (17,6%) em clinica propria.

Figura 32 - Grafico de Distribuicdo da Modalidade de Atuacao

82,4% - 126
17,6% - 27

Consultério préprio Clinica propria

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 27 - Distribuicdo da Modalidade de Atuacao
Modalidade Individuos %
Consultorio proprio 126 82,4%
Clinica prépria 27 17,6%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.3 Tipo de Atendimento

Como resultado da pergunta de namero 17, verifica-se na Figura 33 e na
Tabela 28, que, considerando a formula “Particular/Convénio”, dos 153 individuos
validos, a maioria esta concentrada em atendimentos particulares, com a distribuicdo
de 49 (32,0%) na modalidade “100/0”, 25 (16,3%) “90/10”, 24 (15,7%) “80/20” e os
demais, distribuidos em 7 outras categorias.

Figura 33 - Grafico de Distribuicdo do Tipo de Atendimento

32,0% - 49

16,3% - 25
15,7% - 24

5.9% -9 59%-9 59%-9 . 539 .5 5298
I I I I I I T

100/0 ©90/10 80/20 70/30 60/40 50/50 40/60 30/70 20/80 10/90

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 28 - Distribuicdo do Tipo de Atendimento

Particular / Convénio Individuos %
100/0 49 32,0%
90/ 10 25 16,3%
80/20 24 15,7%
70/ 30 9 5,9%
60/ 40 9 5,9%
50/ 50 9 5,9%
40/ 60 7 4,6%
30/70 8 5,2%
20/ 80 8 5,2%
10/ 90 5 3,3%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.4 Especialidades Atendidas

Como resultado da pergunta de nimero 18 (multiplas respostas), verifica-se
na Figura 34 e na Tabela 29, que, dos 153 individuos validos, 111 (73%) atendem
dentistica, 104 (68%) protese dentéria, 99 (65%) ortodontia, 97 (63%) implantodontia,
96 (63%) endodontia, 94 (61%) Periodontia, 59 (39%) harmonizacéo orofacial e os
demais, distribuidos em 15 outras especialidades.

Figura 34 - Gréfico de Distribuicdo das Especialidades Atendidas

Dentistica NG /3% - 111
Pritese Dentdria I G3% - 104
Ortodontia IR 65% - 99
Implantodontia RGN 636 - 97
Endodontia I 6570 - 96
Periodontia I 61% - 94
Harmonizacdo Orofacial I 39°; - 59
DTM e Dor Orofacial I 35% - 54
Odontopediatria NN 32°% - 49
Cirurgia e Traumatologia BMF NN 327% - 49
Ortopedia dos Maxilares NN 29% - 45
Odontogeriatria NN 24% - 37
Radiologia & Imaginologia N 14% - 21
Estomatologia N 9% - 14
Odontologia PNE 1 8% - 12
Odontologia do Esporte I 4% - 6
Salde Coletva 1l 4% -6
Patologia Oral e Maxilofacial l 3% -5
Pritese Bucomaxilofacial | 2% -3
Reabilitagdo Oral Estética | 1% -1
Odontologia Integrativa | 4% -1
Odontologia Legal | 1% -1

Fonte: Elaborado pelo autor.



Tabela 29 - Distribuicdo das Especialidades Atendidas

Especialidades Atendidas Individuos %
Dentistica 111 73%
Prétese Dentaria 104 68%
Ortodontia 99 65%
Implantodontia a7 63%
Endodontia 96 63%
Periodontia 94 61%
Harmonizag&o Qrofacial 59 39%
DTM e Dor Orofacial 54 35%
Odontopediatria 49 32%
Cirurgia & Traumatologia BMF 49 32%
Ortopedia dos Maxilares 45 29%
Odontogeriatria 37 24%
Radiologia e Imaginologia 21 14%
Estomatologia 14 9%
Odontologia PNE 12 8%
Odontologia do Esporte 6 4%
Salde Coletiva 6 4%
Patologia Oral e Maxilofacial 5 3%
Prétese Bucomaxilofacial 3 2%
Reabilitag&o Oral Estética 1 1%
Odontologia Integrativa 1 1%
Odontologia Legal 1 1%
Individuos validos 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.5 Local de Atuacéao

Como resultado da pergunta de namero 19, verifica-se na Figura 35 e na
Tabela 30, que, dos 153 individuos validos, 69 (45,1%) atuam em S&o José dos
Campos, 27 (17,6%) Jacarei, 13 (8,5%) Guaratingueta, 10 (6,5%) Taubaté e os
demais, distribuidos em 21 outras localidades.

Figura 35 - Grafico de Distribuicdo do Local de Atuagéo

Séo José dos Campos mEEEE—— 45.1% - 69
Jacarei m— 17.6% - 27
Guaratingueta m— 8,5% - 13
Taubaté mmm 6,5% - 10
Sédo Paulo m 2,6% -4
Cruzeiro m 2,0%-3
Cunha m 2,0%-3
Campinas m 1,3%-2
Caraguatatuba m 1,3%- 2
llhabela m 1,3% -2
Pindamonhangaba m 1,3%- 2
Santa Branca 1 1,3% -2
Santa lsabel 1 1,3% -2
Aruja 10,7%-1
Cacapava 10,7%-1
Cachoeira Paulista 1 0,7% -1
Cajamar 10,7% -1
Campos do Jordédo 1 0,7% -1
Guararema 1 0,7% -1
Lorena 10,7%-1
Santo André 1 0,7% -1
Sao Bento do Sapucai 1 0,7% -1
Séo Bernardo do Campo 1 0,7% -1
Séo Luiz do Paraitinga 1 0,7% -1
Ubatuba 1 0,7% -1

Fonte: Elaborado pelo autor.



Tabela 30 - Distribuicdo do Local de Atuagao

Localizacéo Individuos %
Sao José dos Campos 69 45,1%
Jacarei 27 17,6%
Guaratingueta 13 8,5%
Taubaté 10 6,5%
Séo Paulo 4 2,6%
Cruzeiro 3 2,0%
Cunha 3 2,0%
Campinas 2 1,3%
Caraguatatuba 2 1,3%
llhabela 2 1,3%
Pindamonhangaba 2 1,3%
Santa Branca 2 1,3%
Santa Isabel 2 1,3%
Aruja 1 0,7%
Cacapava 1 0,7%
Cachoeira Paulista 1 0,7%
Cajamar 1 0,7%
Campos do Jordéo 1 0,7%
Guararema 1 0,7%
Lorena 1 0,7%
Santo André 1 0,7%
Séo Bento do Sapucai 1 0,7%
Sao Bernardo do Campo 1 0,7%
Sao Luiz do Paraitinga 1 0,7%
Ubatuba 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.6 Estrutura Operacional Produtiva

Como resultado da pergunta de namero 20, verifica-se na Figura 36 e na
Tabela 31, que, dos 153 individuos validos, 136 (88,9%) possuem apenas uma
unidade produtiva, 9 (5,9%) duas, 6 (3,9%) trés e 2 (1,3%) quatro ou mais.

Figura 36 - Grafico de Distribuicdo da Estrutura Operacional Produtiva

88,9% - 136

5,9% -9 3,9% -6

1,3% -2
N _— il
1 2 3 4 ou mais

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 31 - Distribuicdo da Estrutura Operacional Produtiva

Unidades Individuos %
1 136 88,9%
2 9 5,9%
3 6 3,9%
4 ou mais 2 1,3%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.7 Estrutura Societaria

Como resultado da pergunta de namero 21, verifica-se na Figura 37 e na
Tabela 32, que, dos 153 individuos validos, 73 (47,7%) ndo possuem sécios, 30
(19,6%) um, 36 (23,5%) dois, 13 (8,5%) trés e 1 (0,7%) quatro 4 ou mais.

Figura 37 - Grafico de Distribuicdo da Estrutura Societéria

47,7% - 73
23,5% - 36
19,6% - 30
8,5% - 13
I 0,7% -1
0 1 2 3 4 ou mais
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 32 - Distribuicdo da Estrutura Societaria
Socios Individuos %
0 73 47,7%
1 30 19,6%
2 36 23,5%
3 13 8,5%
4 ou mais 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.8 Quantidade de Colaboradores

Como resultado da pergunta de namero 22, verifica-se na Figura 38 e na
Tabela 33, que, dos 153 individuos validos, 59 (38,6%) trabalham com um
colaborador, 24 (15,7%) dois, 24 (15,7%) trés, 46 (30,1%) quatro ou mais.

Figura 38 - Grafico de Distribuicdo da Quantidade de Colaboradores

38,6% - 59

30,1% - 46
15,7% - 24 15,7% - 24 I
1 2 3 4 ou mais
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 33 - Distribuicdo da Quantidade de Colaboradores
Colaboradores Individuos %
1 59 38,6%
2 24 15,7%
3 24 15,7%
4 ou mais 46 30,1%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4.9 Comercializagdo de Produtos

Como resultado da pergunta de namero 23, verifica-se na Figura 39 e na
Tabela 34, que, dos 153 individuos validos, 138 (90,2%) ndo comercializam produtos
e apenas 15 (9,8%) se utilizam desta possibilidade.

Figura 39 - Grafico de Distribuicdo da Comercializacdo de Produtos

90,2% - 138
9.8% - 15
Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 34 - Distribuicdo da Comercializacao de Produtos

Produtos Individuos %
N&o 138 90,2%
Sim 15 9,8%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.5 Perfil de Gestao

5.5.1 Modelo de Gestao

Como resultado da pergunta de numero 24, verifica-se na Figura 40 e na
Tabela 35, que, dos 153 individuos validos, 88 (57,5%) nado utilizam modelos
especificos de gestao, 36 (23,5%) se utilizam de gestao familiar e 29 (19,0%) gestéo

profissional.

Figura 40 - Grafico de Distribuicdo do Modelo de Gestéo

57,5% - 88

23,5% - 36

Nao existe modelo especifico Gestao Familiar

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 35 - Distribuicdo do Modelo de Gestao

19,0% -29

Gestao Profissional

Modelo de Gestao Individuos %
N&o existe um modelo especifico de Gestao 88 57,5%
Gestao Familiar 36 23,5%
Gestdo Profissional 29 19,0%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.5.2 Identidade Organizacional

Como resultado da pergunta de namero 25, verifica-se na Figura 41 e na
Tabela 36, que, dos 153 individuos validos, 100 (65,4%) relatam que nao existe
identidade organizacional definida, 33 (21,6%) € definida pela AA, mas ndo é

compreendida por todos e 20 (13,1%) é definida pela AA e é compreendida por todos.

Figura 41 - Grafico de Distribuicdo da Identidade Organizacional

65,4% - 100

21,6% - 33

13,1% - 20

Nao existe ldentidade E definido pela AA, mas ndo & E definido pela AA e é

Organizacional definida compreendida por todos compreendida por todos

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 36 - Distribuigdo da Identidade Organizacional

Identidade Organizacional Individuos %
Né&o existe Identidade Organizacional definida 100 65,4%
E definido pela AA, mas ndo é compreendida por todos 33 21,6%
E definido pela AA e é compreendida por todos 20 13,1%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.5.3 Planejamento Estratégico

Como resultado da pergunta de namero 26, verifica-se na Figura 42 e na
Tabela 37, que, dos 153 individuos validos, 103 (67,3%) relatam que ndo existe
planejamento estratégico definido, 28 (18,3%) € definido pela AA, mas nao é

compreendido por todos e 22 (14,4%) é definido pela AA e é compreendido por todos.

Figura 42 - Gréfico de Distribuicdo do Planejamento Estratégico

67,3% - 103

18,3% - 28

14,4% - 22

N&o existe Planejamento  E definido pela AA, mas nao é E definido pela AA e é

Estratégico definido compreendido por todos compreendido por todos

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 37 - Distribuicdo do Planejamento Estratégico

Planejamento Estratégico Individuos %
Né&o existe Planejamento Estratégico definido 103 67,3%
E definido pela AA, mas ndo é compreendido por todos 28 18,3%
E definido pela AA e é compreendido por todos 22 14,4%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.4 Revisao do Planejamento Estratégico

Como resultado da pergunta de namero 27, verifica-se na Figura 43 e na
Tabela 38, que, dos 153 individuos validos, 110 (71,9%) relatam que néo € revisado,

28 (18,3%) tem revisdo semestral e 15 (9,8%) anual.

Figura 43 - Grafico de Distribuicdo da Revisdo do Planejamento Estratégico

71,9% -110
18,3% -28
9,8% -15
N&o é revisado Semestral Anual

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 38 - Distribuicdo da Revisao do Planejamento Estratégico

Revisao PE Individuos %
Nao é revisado 110 71,9%
Semestral 28 18,3%
Anual 15 9,8%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.5.5 Estrutura Organizacional

Como resultado da pergunta de namero 28, verifica-se na Figura 44 e na
Tabela 39, que, dos 153 individuos validos, 97 (63,4%) relatam que ndo existe
estrutura organizacional definida, 31 (20,3%) é definida pela AA, mas nao é

compreendida por todos e 25 (16,3%) é definida pela AA e é compreendida por todos.

Figura 44 - Gréfico de Distribuicdo da Estrutura Organizacional

63,4% - 97
20,3% - 31
16,3% -25
Nao existe Estrutura E definido pela AA, mas ndo & E definido pela AA e é
Organizacional definida compreendida por todos compreendida por todos
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 39 - Distribuigédo da Estrutura Organizacional
Estrutura Organizacional Individuos %
Né&o existe Estrutura Organizacional definida 97 63,4%
E definido pela AA, mas ndo é compreendida por todos 31 20,3%
E definido pela AA e é compreendida por todos 25 16,3%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.5.6 Planejamento Orcamentério

Como resultado da pergunta de namero 29, verifica-se na Figura 45 e na
Tabela 40, que, dos 153 individuos validos, 97 (63,4%) relatam que n&o existe
planejamento orcamentéario definido, 36 (23,5%) € definido pela AA, mas nao é

compreendido por todos e 20 (13,1%) € definido pela AA e é compreendido por todos.

Figura 45 - Gréfico de Distribuicdo do Planejamento Orcamentério

63,4% - 97

23,5% - 36

N&o existe Planejamento  E definido pela AA, mas nao é E definido pela AA e é

13,1% - 20

QOrcamentario definido compreendido por todos compreendido por todos

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 40 - Distribuicdo do Planejamento Orgamentério

Planejamento Orcamentario Individuos %
N&o existe Planejamento Orgcamentéario definido 97 63,4%
E definido pela AA, mas ndo é compreendido por todos 36 23,5%
E definido pela AA e é compreendido por todos 20 13,1%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.7 Revisdo do Planejamento Or¢camentario

Como resultado da pergunta de namero 30, verifica-se na Figura 46 e na
Tabela 41, que, dos 153 individuos validos, 108 (70,6%) relatam que néo é revisado,

34 (22,2%) tem revisado semestral e 11 (7,2%) anual.

Figura 46 - Grafico de Distribuicdo da Revisédo do Planejamento Orcamentério

70,6% -108
22,2% - 34
7.2% -11
N&o é revisado Semestral Anual

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 41 - Distribuicdo da Revisao do Planejamento Orcamentario

Revisao PO Individuos %
Nao é revisado 108 70,6%
Semestral 34 22,2%
Anual 11 7,2%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



96

5.5.8 Assessoria Contabil

Como resultado da pergunta de namero 31, verifica-se na Figura 47 e na
Tabela 42, que, dos 153 individuos validos, 52 (34,0%) relatam que n&o existe
assessoria contabil, 40 (26,1%) possuem encontro mensal, 15 (9,8%) bimestral, 17
(11,1%) semestral e 29 (19,0%) anual.

Figura 47 - Grafico de Distribuicdo da Assessoria Contabil

34,0% - 52
26,1% - 40
19,0% -29
9.8% - 15 11,1% - 17
Nao existe Mensal Bimestral Semestral Anual
Assessoria
Contabil
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 42 - Distribuicdo da Assessoria Contabil
Assessoria Contabil Individuos %
N&o existe Assessoria Contabil 52 34,0%
Mensal 40 26,1%
Bimestral 15 9,8%
Semestral 17 11,1%
Anual 29 19,0%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



5.5.9 Assessoria em Gestao
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Como resultado da pergunta de namero 32, verifica-se na Figura 48 e na
Tabela 43, que, dos 153 individuos validos, 125 (81,7%) relatam que ndo existe

assessoria de gestdo, 19 (12,4%) possuem encontro mensal, 2 (1,3%) bimestral,

5 (3,3%) semestral e 2 (1,3%) anual.

Figura 48 - Gréfico de Distribuicdo da Assessoria em Gestao

81,7% - 125
12,4% -19
3,3% -5 o . o .
. 1,3% -2 1,3% - 2
Nao existe Mensal Semestral Anual Bimestral
Assessoria
Gestao
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 43 - Distribuicdo da Assessoria em Gestao
Assessoria Gestao Individuos %
Nao existe Assessoria Gestao 125 81,7%
Mensal 19 12,4%
Semestral 5 3,3%
Anual 2 1,3%
Bimestral 2 1,3%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.



98

5.5.10 Relacionamento do Planejamento Estratégico e Orgcamentario

Como resultado da pergunta de namero 33, verifica-se na Figura 49 e na
Tabela 44, que, dos 153 individuos validos, 107 (69,9%) relatam que os resultados
mensais ndo avaliados em conjunto com 0 planejamento estratégico/planejamento

orcamentario e 46 (30,1%) fazem essa avaliacao.

Figura 49 - Gréfico de Distribuicdo do Relacionamento PE x PO

69,9% - 107

30,1% -46

Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 44 - Distribuicdo do Relacionamento PE x PO

PO x PE Individuos %
Nao 107 69,9%
Sim 46 30,1%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.11 Controle de Valor de Estoque

Como resultado da pergunta de namero 34, verifica-se na Figura 50 e na
Tabela 45, que, dos 153 individuos validos, 72 (47,1%) relatam que o controle do valor
de estoque ndo é realizado, 58 (37,9%) o controle do valor de estoque é realizado,
mas sem 0 uso das metas e 23 (15,0%) o controle do valor de estoque é realizado

com o uso das metas.

Figura 50 - Gréafico de Distribuicdo do Controle de Valor de Estoque

47,1% -72

37,9% - 58

15,0% -23

O controle do valor de estoque O controle do valor de estoque O controle do valor de estoque
n&o ¢ realizado ¢ realizado, mas sem o usodas € realizado com o uso das
metas metas

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 45 - Distribuicdo do Controle de Valor de Estoque

Estoque Individuos %
O controle do valor de estoque néo é realizado 72 47,1%
O controle do valor de estoque é realizado, mas sem o0 uso das metas 58 37,9%
O controle do valor de estoque é realizado com o uso das metas 23 15,0%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.12 Execuc¢do de Inventarios

Como resultado da pergunta de namero 35, verifica-se na Figura 51 e na
Tabela 46, que, dos 153 individuos validos, 96 (62,7%) relatam que ndo sao feitos
inventarios, 30 (19,6%) tem periodicidade mensal, 3 (2,0%) bimestral, 10 (6,5%)

trimestral, 1 (0,7%) quadrimestral, 6 (3,9%) semestral, 7 (4,6%) anual.

Figura 51 - Grafico de Distribuicdo da Execucéo de Inventarios
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inventarios

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 46 - Distribuicdo da Execucédo de Inventarios

Inventarios Individuos %
N&o séo feitos inventarios 96 62,7%
Mensal 30 19,6%
Bimestral 3 2,0%
Trimestral 10 6,5%
Quadrimestral 1 0,7%
Semestral 6 3,9%
Anual 7 4,6%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.13 Plataforma de Cotag&o e Compra de Materiais

Como resultado da pergunta de namero 36, verifica-se na Figura 52 e na
Tabela 47, que, dos 153 individuos validos, 114 (74,5%) relatam que ndo possuem
plataforma referencial para cotacdo de precos de materiais e 39 (25,5%) se utilizam

desta possibilidade.

Figura 52 - Gréfico de Distribuicdo de Cotacdo e Compra de Materiais

74,5% - 114

25,5% -39

Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 47 - Distribuicdo de Cotacdo e Compra de Materiais

Plataforma de Cotagéo Individuos %
Nao 114 74,5%
Sim 39 25,5%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.14 Software de Gestdo de Clinicas

Como resultado da pergunta de namero 37, verifica-se na Figura 53 e na
Tabela 48, que, dos 153 individuos validos, 102 (66,7%) relatam que ndo utilizam
software de gestéo de clinicas, 14 (9,2%) utilizam o EasyDental, 11 (7,2%) Clinicorp,

8 (5,2%) Simples Dental e os demais, distribuidos em 10 outros softwares.

Figura 53 - Gréfico de Distribuicdo de Software de Gestdo de Clinicas

Nao [ 66,7°% - 102
EasyDental I 9.2% - 14
Clinicorp I 7.2% - 11
Simples dental [l 5,2% -8
Controle Odonto |l 3,3% -5
Dentalis M 2,0% -3
Dental Office W 1,3% -2
Nao sei informar B1,3% -2
Clinica nas nuvens | 0,7% -1
EsyDental ]0,7% -1
GKM ]0,7% -1
ProDent ]0,7% -1
Qw1 10,7% -1
Serodonto | 0,7% -1

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 48 - Distribuicdo de Software de Gestao de Clinicas

Software Individuos %

Nao 102 66,7%
EasyDental 14 9,2%
Clinicorp 11 7,2%
Simples dental 8 5,2%
Controle Odonto 5 3,3%
Dentalis 3 2,0%
Dental Office 2 1,3%
Nao sei informar 2 1,3%
Clinica nas nuvens 1 0,7%
EsyDental 1 0,7%
GKM 1 0,7%
ProDent 1 0,7%
Qw1 1 0,7%
Serodonto 1 0,7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.15 Precificagéo dos Servigos Prestados

Como resultado da pergunta de nimero 38 (multiplas respostas), verifica-se
na Figura 54 e na Tabela 49, que, dos 153 individuos validos, 128 (84%) relatam
estabelecer seus precos pelo custo, 66 (43%) diferenciacéo, 63 (41%) demanda, 46

(30%) tabela referencial, 38 (25%) concorréncia, 2 (1%) hora clinica.

Figura 54 - Grafico de Distribuicdo da Precificacdo dos Servicos Prestados
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43% - 66 41% - 63

30% -46
25% -38

1% -2

Custos Diferenciacao Demanda Tabela Concorréncia Hora Clinica
referencial

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 49 - Distribuicdo da Precificacdo dos Servicos Prestados

Precificagdo Individuos %
Custos 128 84%
Diferenciacéo 66 43%
Demanda 63 41%
Tabela referencial 46 30%
Concorréncia 38 25%
Hora Clinica 2 1%
Individuos validos 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.16 Prospeccéo de Pacientes

Como resultado da pergunta de namero 39, verifica-se na Figura 55 e na
Tabela 50, que, dos 153 individuos validos, 41 (26,8%) relatam que néo participam da

prospeccao de pacientes e 112 (73,2%) participam do referido processo.

Figura 55 - Grafico de Distribuicdo da Prospeccao de Pacientes

73,2% -112

26,8% - 41

Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 50 - Distribuicdo da Prospeccao de Pacientes

Prospeccao Individuos %
Nao 41 26,8%
Sim 112 73,2%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.17 Agenda de Pacientes

Como resultado da pergunta de namero 40, verifica-se na Figura 56 e na
Tabela 51, que, dos 153 individuos validos, 37 (24,2%) relatam que n&o participam da

agenda de pacientes e 116 (75,8%) participam do referido processo.

Figura 56 - Grafico de Distribuicdo da Agenda de Pacientes

75,8% -116

24,2% - 37

Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 51 - Distribuicdo da Agenda de Pacientes

Agenda Individuos %
Nao 37 24,2%
Sim 116 75,8%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.18 Negociacgéo de Valores

Como resultado da pergunta de namero 41, verifica-se na Figura 57 e na
Tabela 52, que, dos 153 individuos validos, 16 (10,5%) relatam que n&o participam da

negociacao de valores com pacientes e 137 (89,5%) participam do referido processo.

Figura 57 - Grafico de Distribuicdo da Negociacdo de Valores

89,5% - 137

10,5% -16

Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 52 - Distribuicdo da Negociacao de Valores

Valores Individuos %
Nao 16 10,5%
Sim 137 89,5%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.19 Cobranca de Valores

Como resultado da pergunta de namero 42, verifica-se na Figura 58 e na
Tabela 53, que, dos 153 individuos validos, 59 (38,6%) relatam que néo participam da

cobranca de valores e 94 (61,4%) participam do referido processo.

Figura 58 - Grafico de Distribuicdo da Cobranca de Valores

61,4% -94

38,6% - 59

Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 53 - Distribuicdo da Cobranca de Valores

Cobrancga Individuos %
Nao 59 38,6%
Sim 94 61,4%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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45,8% -70

pesquisa de
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Fonte: Elaborado pelo autor.
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Como resultado da pergunta de namero 43, verifica-se na Figura 59 e na
Tabela 54, que, dos 153 individuos validos, 70 (45,8%) relatam que nédo realizam
pesquisa de satisfacdo, 5 (3,3%) realizam a pesquisa e recebem a classificacdo de
satisfatério, 16 (10,5%) bom, 41 (26,8%) 6timo e 21 (13,7%) excelente.

Figura 59 - Gréfico de Distribuicdo da Pesquisa Satisfacdo de Clientes

26,8% - 41

13,7% - 21

10,5% - 16
3,3% -5
0,0% -0
N&o realizo Ruim Satisfatorio Bom Otimo Excelente
Tabela 54 - Distribuicdo da Pesquisa Satisfacéo de Clientes

Pesquisa Cliente Individuos %
N&o realizo pesquisa de satisfacao 70 45,8%
Ruim 0 0,0%
Satisfatorio 5 3,3%
Bom 16 10,5%
Otimo 41 26,8%
Excelente 21 13, 7%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.21 Pesquisa de Satisfacdo de Colaboradores

Como resultado da pergunta de namero 44, verifica-se na Figura 60 e na
Tabela 55, que, dos 153 individuos validos, 93 (60,8%) relatam que nédo realizam
pesquisa de satisfacdo, 7 (4,6%) realizam a pesquisa e recebem a classificacdo de
satisfatério, 17 (11,1%) bom, 22 (14,4%) 6timo e 14 (9,2%) excelente.

Figura 60 - Grafico de Distribuicdo da Pesquisa de Satisfacdo de Colaboradores
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Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 55 - Distribuicdo da Pesquisa de Satisfacdo de Colaboradores

Pesquisa Colaboradores Individuos %
N&o realizo pesquisa de satisfacao 93 60,8%
Ruim 0 0,0%
Satisfatorio 7 4,6%
Bom 17 11,1%
Otimo 22 14,4%
Excelente 14 9,2%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.22 Selo de Qualidade

Como resultado da pergunta de namero 45, verifica-se na Figura 61 e na
Tabela 56, que, dos 153 individuos validos, 148 (96,7%) relatam ndo possuir selo de

acreditacdo e 5 (3,3%) apresentam-se acreditados.

Figura 61 - Grafico de Distribuicdo do Selo de Qualidade
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3,3% -5
[
Nao Sim
Fonte: Elaborado pelo autor.
Tabela 56 - Distribuicdo do Selo de Qualidade
Selo Individuos %
Nao 148 96,7%
Sim 5 3,3%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.23 Documentacgéo de Processo

Como resultado da pergunta de namero 46, verifica-se na Figura 62 e na
Tabela 57, que, dos 153 individuos validos, 117 (76,5%) relatam nao terem seus

processos documentados e 36 (23,5%) apresentam-se documentados.

Figura 62 - Grafico de Distribuicdo da Documentagédo de Processo
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Nao Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 57 - Distribuicdo da Documentacao de Processo

Procedimentos Individuos %
N&o 117 76,5%
Sim 36 23,5%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.24 Metodologias Utilizadas

Como resultado da pergunta de numero 47, verifica-se que existe um grande
desconhecimento sobre 0s possiveis métodos e ferramentas que podem ser utilizados
como facilitadores e coadjuvantes na Gestdo Empresarial.

Infelizmente, optou-se por desconsiderar tais respostas, porque a referida
questao estava definida como resposta obrigatéria e ndo continha a opgao “néo utilizo”
ou “desconheco tais metodologias”.

Apés a manifestacdo desta situacdo por alguns respondentes, o0s
guestionarios foram alterados, mas, 0 universo amostral era relativamente baixo para
quaisquer analises estatisticas.

Seguem abaixo, os comentérios que foram apurados na pergunta de niumero

50 relacionados a motivo da referida desconsideracao:

¢ “Nao sei qual a metodologia usada na gestdo da empresa’;

¢ “Nao soube responder a penultima questao”;

e “Sobre a pergunta metodologia de Gestdo, selecionei qualquer
resposta’;

¢ “Nao utilizo e nem conheco essas metodologias”;

e “Nao conheco estas metodologias citadas”;

¢ “Na questdo da metodologia, no meu caso seria nenhuma e nao tem
essa opc¢ao’”;

e “Na questdo da metodologia de gestdo aplicada, assinei
aleatoriamente, pois é obrigada a responder, mas ndo uso nenhuma’;
e

e “Gostaria de ressaltar que assinalei uma opcdo em metodologia
empresarial porque ndo tinha a opg¢do "nenhuma das alternativas

anteriores”.
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5.5.25 Melhoria de Resultados Empresariais

Como resultado da pergunta de namero 48, verifica-se na Figura 63 e na
Tabela 58, que, dos 153 individuos validos, 137 (89,5%) relatam que reconhecem a
gestado na odontologia como facilitadora da melhoria dos resultados empresariais, 13

(8,5%) como “talvez seja” e 3 (2,0%) “nao”.

Figura 63 - Gréfico de Distribuicdo da Melhoria de Resultados Empresariais
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Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 58 - Distribuicdo da Melhoria de Resultados Empresariais

Melhoria Individuos %
Nao 3 2,0%
Talvez 13 8,5%
Sim 137 89,5%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.26 Tendéncia da Gestdo na Odontologia

Como resultado da pergunta de namero 49, verifica-se na Figura 64 e na
Tabela 59, que, dos 153 individuos validos, 136 (88,9%) relatam que reconhecem a

gestao na odontologia como tendéncia real e 17 (11,1%) “talvez”.

Figura 64 - Grafico de Distribuicdo da Tendéncia da Gestao na Odontologia
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Fonte: Elaborado pelo autor.

Tabela 59 - Distribuigdo da Tendéncia da Gestao na Odontologia

Tendéncia Individuos %
Nao 0 0,0%
Talvez 17 11,1%
Sim 136 88,9%
Total Geral 153 100,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.5.27 Temas Diversos

abaixo:

Como resultado da pergunta de numero 50, foram verificados os comentérios

Tenho que me esforcar nesse sentido, excelente trabalho;

Inserimos Gestdo em nossos cursos latu senso;

Os dentistas ndo sabem da importancia da gestao por justamente nao
serem ensinados na faculdade, eles se preocupam muito mais em fazer
cursos para melhorar as técnicas referentes a procedimentos
odontologicos e esquecem 100% da gestao e quando se deparam com
a realidade ficam chocados e preferem fingir que ndo existe e com isso
a grande maioria tem consultérios que pagam para existir;

As vezes, a atividade ndo é executada ainda mas esté no planejamento
para realizar;

Abordar técnica de vendas, melhor para o desempenho da clinica;
Inserir na grade curricular da graduacdo uma disciplina de Gestéo
Empresarial;

Atualmente é imprescindivel a presenca de um administrador
compondo a equipe de uma Clinica Odontolégica,;

Achei a pesquisa bacana para melhorar o cenario em que trabalhamos;
Percebi via este questionario que ndo faco gestdo alguma do meu
consultorio;

Ensino de gestédo na faculdade;

N&o tenho empresa propria, mas presto servicos a varias Clinicas
Odontoldgicas e minhas respostas se baseiam no conhecimento que
possuo da gestéao delas; e

Levar em conta profissionais que ndo tem Consultério e atuam como
Itinerantes (prestadores de servigos), pois eles mesmos seriam a

prépria empresa.
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6 DISCUSSAO

Segundo Daft (2018), para desempenhar as funcdes de planejamento,
organizacéo, direcdo e controle das empresas, os administradores devem possuir,
habilidades conceituais, capacidades administrativas, humanas e técnicas, bem
como, gestdo de mercado. Todos esses fatores impactam diretamente no sucesso de
qualguer empreendimento. Desta forma, o tema da gestdo na Odontologia esta se
tornando cada vez mais relevante a medida que os profissionais reconhecem a
importancia de métodos eficazes na administracdo de clinicas e consultrios
odontolégicos. A avaliacdo qualitativa apresentada sugere que ha uma
conscientizacdo entre os profissionais sobre a necessidade de adotar modelos de
gestdo como diferencial competitivo. A percepcado de que boas metodologias de
gestdo podem melhorar a performance e a satisfacdo dos pacientes, levando a
resultados empresariais mais solidos, € fundamental. Este reconhecimento é uma
indicacao positiva do desenvolvimento da mentalidade empresarial na comunidade
odontoldgica, o que € crucial em um cenario cada vez mais competitivo. (ver itens
5.5.25 e 5.5.26).

Em seu estudo, Limeira et al. (2018), analisaram 327 matrizes curriculares de
cursos de graduacdo de Odontologia do Brasil, onde, apenas 91 (27,83%) possuiam
a disciplina de gestdo empresarial comparado aos resultados obtidos nesta
dissertagédo que chegou aos 83 (54,2%). Assim, revela um desafio substancial que se
apresenta na formacdo académica dos futuros profissionais, onde a baixa oferta, a
nao obrigatoriedade e a prevaléncia de avaliacbes negativas em relacao as disciplinas
de gestdo oferecidas pelas Instituicbes de Ensino Superior sugerem uma lacuna
significativa entre a teoria académica e a prética profissional. (ver itens 5.3.6 € 5.3.11)

Vale ressaltar que tanto a baixa oferta, quanto a baixa qualidade das
disciplinas de gestdo empresarial, estdo presentes nas demais fases do ensino
superior, sejam elas, a pés-graduacéo, o mestrado, o doutorado ou até mesmo o pos-
doutorado. (ver itens 5.3.7, 5.3.8, 5.3.9, 5.3.10, 5.3.12, 5.3.13, 5.3.14 € 5.3.15)

Lembrando que, Diomede et al. (2020), em seu artigo, salientam a
necessidade de adequar as grades curriculares incluindo os temas de gestdo e

empreendedorismo como parte da formacgédo académica. Desta forma, essa mudanca
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desempenha um papel crucial ao equipar os estudantes com habilidades essenciais
para o sucesso profissional, onde, além das competéncias clinicas, a compreensao
de conceitos empresariais € imperativa para dentistas que frequentemente
administram suas proprias clinicas. A gestdo eficaz de recursos, habilidades
financeiras, marketing e lideranca de equipe s&o aspectos vitais para o éxito ndo
apenas na prestacéo de cuidados odontologicos, mas também na gestéo eficiente de
uma pratica privada.

Tal abordagem nao apenas fortalece a capacidade dos profissionais de
fornecer tratamento de qualidade, mas também os prepara para os desafios do
ambiente de negdcios em constante evolucdo, promovendo uma visao abrangente e
bem-sucedida de suas carreiras odontologicas.

Maximiano (2011), comenta que, muito embora a esséncia do servigo
prestado pelos profissionais da Odontologia seja tratar dos aspectos relacionados a
gualidade de vida das pessoas, ainda que a gestdo nao seja a dimensao principal do
negocio, sera ela, a responsavel pela viabilidade operacional de forma a garantir a
sustentabilidade de seu negdcio. Esta lacuna representa um desafio substancial que
precisa ser enfrentado pelas instituicdes de ensino e pelos profissionais em conjunto.
E fundamental que os curriculos académicos sejam revisados e atualizados para
incluir uma formacdo mais robusta em gestédo, garantindo que os futuros cirurgides-
dentistas estejam preparados para enfrentar os desafios do ambiente de negdcios
atual. (ver item 5.5.1)

Deve-se dar atencdo ao fato que, a maioria dos respondentes relatam nao
possuir panejamento estratégico e orcamentéario, podendo resultar em uma falta de
direcéo clara e coordenacdo de esforcos, levando a decisdes desalinhadas com os
objetivos organizacionais. Para Magretta (2019), estratégia, € qualquer plano, que
possibilita a uma organizagéo obter vantagem competitiva quando da criagéo de valor
para os clientes e da protecao eficaz do impacto das for¢as que erodem o lucro. Assim,
a empresa pode enfrentar dificuldades na alocacao eficiente de recursos, resultando
em desperdicios financeiros e perda de oportunidades de crescimento. A falta de um
orcamento solido pode contribuir para a falta de controle financeiro, levando a
problemas de liquidez e comprometendo a capacidade da empresa de lidar com

imprevistos. Além disso, a auséncia de um plano estratégico pode deixar a empresa
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vulneravel a mudangas no ambiente de negdcios, dificultando a adaptacdo a novas
condicOes e a sustentabilidade a longo prazo. (ver itens 5.5.3 e 5.5.6)

Nota-se que, grande parte dos respondentes relatam ndo possuirem
identidade e estrutura organizacional, definidas e reconhecidas por todos da empresa,
demonstrando que, a maioria das clinicas opera sem conhecer seu proprio negécio,
missao, visdo e valores, e com comando e hierarquia ndo transparentes, causando
possiveis descompassos entre a empresa e colaboradores, e, consequente perda de
sinergia. (ver itens 5.5.2 e 5.5.5)

Segundo a Fundacgao Nacional da Qualidade (2008), uma das opg¢des que
pode ser utilizada como boa pratica de gestdo € o modelo conhecido como Modelo de
Exceléncia em Gestao (MEG). Verifica-se que, no presente estudo, que a maioria hao
se utiliza de mao de obra especializada em gestdo empresarial, apresentando
baixissimo nivel de contratacdo de empresas de assessoria, demonstrando que as
clinicas operam sem o suporte de ferramentas e métodos académicos que, podem
ampliar as possibilidades estratégicas e técnicas para a melhoria dos resultados
empresariais. (ver item 5.5.9)

Para Maximiano (2011), o negécio de uma organizacdo fundamenta-se em
guais produtos ou servicos a empresa fornece, para quais mercados e para quais
clientes. E altamente reconhecido nas estratégias de marketing que agregar produtos
aos Servicos ou vice-versa, € sempre uma Opgao vantajosa para 0s resultados
empresariais, fato este que nao € percebido em nossa pesquisa, onde a maioria dos
respondentes relatam que nao comercializam produtos. (ver item 5.4.9)

Segundo Kotler et al. (2002), independentemente de como a empresa ofereca
Seus servicos, 0 sucesso o organizacional estara diretamente relacionado ao grau de
orientacdo para o cliente. Tal relacionamento € tdo importante que deveria ser a
principal missdo de qualquer organizacdo de servigos profissionais que busque ser
eficiente em termos de negdcio. Assim, como resultado proveniente da analise dos
dados da pesquisa, a maioria dos respondentes relata que néo realiza pesquisas de
satisfacao, tanto de clientes (analise de ambiéncia externa), quanto de colaboradores
(analise de ambiéncia interna), perdendo-se a oportunidade de receber retorno direto
dos pesquisados. Isso significa que a clinica pode ndo estar ciente de problemas ou

areas de melhoria que poderiam ser identificados e posteriormente tratados.



119

Empresas que priorizam a experiéncia do cliente e do colaborador muitas vezes tém
vantagem competitiva no mercado. (ver itens 5.5.20 e 5.5.21)

Existe também um certo descuido dos respondentes relacionado a gestéao de
materiais, uma vez que a maioria nao realiza cotagdes via plataformas especializadas
e nem tampouco controles de estoque ou inventarios frequentes, oportunizando
problemas significativos, incluindo excesso ou falta de produtos, altos custos de
armazenamento, obsolescéncia, dificuldades na identificacdo de roubos ou perdas,
ineficiéncias operacionais, problemas de precificacdo, desafios no planejamento de
producdo, impacto na experiéncia do cliente, e falhas na tomada de decisdes
estratégicas, prejudicando a rentabilidade e a competitividade da empresa. (ver itens
5.5.11,5.5.12 € 5.5.13)

Um ponto de preocupacao se manifesta em relacdo ao uso de assessoria em
contabilidade, uma vez que existe ainda uma pequena parcela dos respondentes que
nao se utiliza desses servicos, podendo essa auséncia acarretar uma série de
consequéncias adversas. A falta de orientacdo especializada na gestao financeira e
tributaria pode resultar em erros na elaboracdo de relatorios contabeis, além de
enfrentar dificuldades no cumprimento das obrigacdes fiscais, 0 que pode resultar em
multas e penalidades. A negligéncia nessa area pode comprometer a saude financeira
da empresa, minar a credibilidade no mercado e prejudicar a capacidade de
crescimento sustentavel. (ver item 5.5.8)

Para Lovelock e Wirtz (2006), o segmento de servigos vem passando por
mudancas revolucionarias, onde, novos servicos sdo constantemente introduzidos
ocupando as lacunas de demandas e necessidades contemporaneas nao atendidas,
oportunizando assim, um grande impacto em como nds pensamos e vivemos. Esta
afirmacdo pode ser percebida na parcela dos respondentes que foi eliminada em
funcéo do critério de exclusédo por sua modalidade de atendimento, onde cirurgides-
dentistas trabalham em clinicas de terceiros, possivelmente devido aos elevados
custos iniciais associados ao momento de abertura, foco prioritario na pratica clinica,
aversao a complexidade da administracdo empresarial, atracdo pelas oportunidades
oferecidas por clinicas estabelecidas, hesitacdo em enfrentar os desafios de
marketing para a construcdo de clientela, e, a busca por estabilidade financeira
através de salarios regulares proporcionados por empregos em clinicas consolidadas.
(ver item 5.1.4)
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7 CONCLUSAO

Utilizando-se dos trés objetivos especificos como fundamentos e guias desta
pesquisa, e, com base nos resultados apresentados no item 4.14.5, pode-se concluir

que:

A avaliagdo qualitativa da sensibilidade dos profissionais frente ao uso de
modelos de gestdo como potencializadores de diferenciagdo competitiva é verdadeira,
ou seja, dos 153 individuos validos, 137 (89,5%) reconhecem os modelos de gestdo
como qualidade diferenciadora no mercado, e, 136 (88,9%) identificam essa
abordagem como uma tendéncia no segmento, entendendo que, boas metodologias
empregadas na gestdo de suas clinicas podem melhorar sua performance aos olhos
de seus pacientes, alcancando melhores resultados empresariais.

A avaliacdo qualitativa das disciplinas relacionadas a gestdo empresarial
durante a formacdo académica em Odontologia apresenta uma oferta insuficiente
pelas Instituicbes de Ensino Superior, onde, 70 (45,8%) n&o tiveram disciplinas
relacionadas, e, quando ofertadas, 68 (81,9%) classificaram-na como ruim.

A identificacdo das praticas de gestéo de exceléncia em consultorios e clinicas
odontoldgicas da regido, € bastante incipiente, realcando a grande distancia entre o
contetido académico de gestédo e a vida pratica dos cirurgides-dentistas, uma vez que,
88 (57,5%) nao utilizam modelos especificos de gestdo, 36 (23,5%) se utilizam de

gestao familiar e apenas 29 (19,0%) gestéo profissional.
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APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (em papel)

O Senhor(a) esta sendo convidado(a) a participar como voluntario(a) da pesquisa
denominada “A TENDENCIA DA UTILIZACAO DE MODELOS DE EXCELENCIA EM GESTAO NA
SAUDE: os diferenciais competitivos em clinicas odontolégicas.”, onde podem ser destacados os
seguintes objetivos: A avaliacdo qualitativa da sensibilidade dos profissionais da Odontologia frente ao
uso de modelos de gestdo como potencializadores de diferenciacdo competitiva; A avaliacdo qualitativa
das disciplinas relacionadas a gestdo durante sua formacédo académica nas Instituicdes de Ensino
Superior; A identificacdo das praticas de gestdo de exceléncia, em consultérios e clinicas nos

municipios de Sao José dos Campos e regiao.

Este estudo se justifica frente as constantes movimenta¢des competitivas dentro dos cenarios
dos negdcios mundiais, bem como, o aumento do nivel de exigéncias nos relacionamentos entre
clientes e fornecedores, se tornando inevitavel a atualizacdo dos gestores frente as tecnologias

relacionadas ndo s6 aos aspectos técnicos da Odontologia, mas também, aos seus aspectos de gestao.

Sua participacdo voluntaria nesta pesquisa consistira apenas na leitura e preenchimento
deste questionéario, respondendo as perguntas formuladas, considerando a sua realidade como

profissional frente aos aspectos relacionados a gestédo dos servigos prestados na Odontologia.

Os beneficios desta pesquisa dar-se-do de forma indireta nho amparo da existéncia e no
desenvolvimento das disciplinas de gestdo durante o periodo de formacdo dos profissionais da
Odontologia, bem como, de forma direta, pela criacdo de um e-book sobre Gestéo que sera enviado a

vocé quando do término do trabalho.

Com objetivo de mitigar todo e qualquer possivel impacto durante a leitura e resposta dessa
pesquisa, 0 questionario foi desenvolvido buscando a racionalizacdo dos temas e suas escalas
avaliativas, mas, ainda assim, podera expor vocé a riscos minimos, tais como, possivel
constrangimento em funcdo do teor das perguntas, ou até, cansaco ou desconforto em funcdo da

duracdo aproximada de 15 minutos.

A sua privacidade serd respeitada sob quaisquer circunstancias, onde seu nome, dados ou
elementos que possam identifica-lo, serdo mantidos em sigilo conforme a Lei n® 13.709/2018 - Lei Geral
de Protec¢éo de Dados - LGPD. Os sujeitos da pesquisa e suas respectivas clinicas ou consultérios nao
serdo identificados em nenhum momento, independentemente das formas de divulgagéo do estudo.

Sera assegurada a sua ampla assisténcia durante todas as fases da pesquisa (antes, durante
e depois), com o intuito de facilitar o seu entendimento sobre a proposta académica, facilitar o processo
de preenchimento e ainda garantir o seu acesso futuro aos resultados obtidos ap6s a compilagao dos

dados e conclusoes.
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Vale ressaltar que, a recusa em patrticipar do estudo ou a retirada de seu consentimento sem

a necessidade de justificativa durante o processo, séo seus direitos inalienaveis.

A correta identificacdo de seu melhor endereco de e-mail durante o preenchimento do
guestiondrio é de grande importancia para a possibilitar o envio de uma copia deste material apés o
preenchimento.

Esta pesquisa foi aprovada sob nimero XXXX pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos (CEPh) do Instituto de Ciéncia e Tecnologia - Campus de S&o José dos Campos -
UNESP. Caso persistam dudvidas sobre o estudo, denuincias e/ou sugestdes, o referido Comité de Etica
esta disponivel para atender vocé no endereco: Avenida Engenheiro Francisco José Longo, 777, na
cidade de Séo José dos Campos - SP, Prédio Anexo |, no horario das 09h as 12h todas as segundas,

guartas e sextas-feiras, através do telefone (12) 3947-9028, ou ainda, pelo e-mail ceph.ict@unesp.br.

Para contatar o Pesquisador Responséavel ou a Orientadora de Pesquisa, 0 senhor(a) podera

encaminhar a qualquer momento, mensagens através dos e-mails:

luis.bianchi@unesp.br paula.gomes@unesp.br
Luis Eduardo Ferreira Bianchi Profa. Dra. Ana Paula Martins Gomes
Pesquisador Responséavel Professora Orientadora

Boa pesquisa!

1. Considerando todos os aspectos apresentados no TCLE acima, declaro que, fui
informado(a) e CONSINTO em patrticipar da pesquisa.

Nome: Data:

Endereco de e-mail:

Assinatura:




APENDICE B ~TCLE e Questionario (digital)

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE

0 Senhor(a) esta sendo convidado(a) a participar como voluntario(a) da pesquisa
denominada "A TENDENCIA DA UTILIZAGAO DE MODELOS DE EXCELENCIA EM GESTAOD NA
SAUDE: os diferenciais competitivos em clinicas odontoldgicas.”, onde podem ser
destacados os seguintes objetivos: A avaliacdo qualitativa da sensibilidade dos

profissionais da Odontologia frentie ao uso de modelos de gestdo como potencializadores

de diferenciagdo competitiva; A avaliagdo qualitativa das disciplinas relacionadas a gestdo
durante sua formagao académica nas Instituigbes de Ensino Superior; A identificagdo das
praticas de gestdo de exceléncia, em consultdrios e clinicas nos municipios de S0 José

dos Campos e circunvizinhos.

Este estudo se justifica frente as constantes movimentagfies competitivas dentro dos
cenarios dos negocios mundiais, bem como, o aumento do nivel de exigéncias nos
relacionamentios entre clientes e fornecedores, se tornandoinevitavela atualizagdo dos
gestores frente as tecnologias relacionadas ndo s0 aos aspectos técnicos da Odontologia,
mas também, aos seus aspecios de gestdo.

Sua participagdo voluntéria nesta pesquisa consistira apenas na leitura e preenchimento
deste questionario, respondendo as perguntas formuladas, considerando a suarealidade
como profissionalfrente aos aspectos relacionados & gestdo dos servigos prestados na
Odontologia.

0Os beneficios desta pesquisa darsedo de forma indiretano amparo da existéncia e no
desenvolvimento das disciplinas de gestdo duranteo periodo de formacdo dos profissionais
da Odontologia, bem como, de forma direta, pela criagdo de um e-book sobre Gestao que
sera enviado a vocé quandodo término do trabalho.

Com objetivo de mitigar todo e qualquer possivel impacto durantea leitura e resposta dessa
pesquisa, o questionario foi desenvolvido buscando a racionalizagdo dos temas e suas
escalas avaliativas, mas, ainda assim, podera expor vocé a riscos minimos, tais como,
possivel constrangimento em funcgdo do teor das perguntas, ou até, cansaco ou desconforio
em fungdo da duragao aproximada de 10 minutos.

A sua privacidade sera respeitada sob quaisquer circunstancias, onde seu nome, dados ou
elementos que possam identifica-lo, serdo mantidos em sigilo conforme a Lei n®
13.709/2018-Lei Geral de Protegéo de Dados -LGPD. Os sujeitos da pesquisa e suas
respectivas clinicas ou consultarios ndo serdo identificados em nenhum momento,
independentemente das formas de divulgagéo do estudo.
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Sera asseguradaa sua ampla assisténcia durantetodasas fases da pesquisa (antes,

duraniee depois), com o intuito de facilitar o seu entendimento sobre a proposta
académica, facilitar o processo de preenchimento e ainda garantir o seu acesso futuro aos
resultados obtidos apos a compilagdo dos dados e conclusdes.

Wale ressaltar que, a recusa em participar do estudo ou a retirada de seu consentimento
sem a necessidade de justificativa duranteo processo, sdo seus direitos inalienaveis.

A correta identificacdo de seu melhor endereco de e-mailduranteo preenchimento do
questionario é de grande importancia para a possibilitar o envio de uma copia deste material
apas o preenchimento.

Esta pesquisa foi indexada sob nimero 68265722.7.0000.0077 e aprovada sob

ndmero 6.006.448, pelo Comité de Etica em Pesguisa Envolvendo Seres Humanos (CEPh)
do Instituto de Ciéncia e Tecnologia -Campus de Sao José dos Campos -UNESP. Caso
persistam duvidas sobre o estudo, denincias e/ou sugestaes, o referido Comité de Etica
esta disponivel paraatender vocé no endereco: Avenida Engenheiro Francisco José Longo,
777,na cidade de S30 José dos Campos -5P, Prédio Anexo |, no horario das 09h as 12h
todasas segundas, quartas e sextas-feiras, através do telefone (12) 3047-0028, ou ainda,

pelo e-mail ceph.ict@unesp.br.

Para contatar o Pesquisador Responsével ou a Orientadora de Pesquisa, o senhor(a) podera
encaminhar a qualguer momento, mensagens através dos e-mails:

luis.hianchi@unesp.br
Luis Eduardo Ferreira Bianchi

Pesquisador Responsavel

paula.gomesi@unesp.br
Profa. Dra. Ana Paula Martins Gomes
Professora Qrientadora

Boa pesquisal

obs.1 : Seu e-mail esta sendo solicitado abaixo, com o Unico proposito de possibilitar o
encaminhamento de uma copia deste questionario para o senhor(a) logo apés seu
preenchimento.

obs. 2: Seu nome esta sendo solicitado abaixo, com a dnica finalidade de possibilitar o
encaminhamento do

e-book sobre Gestédo que sera enviado a vocé quando do término do trabalho.

* Indica uma pergunta obrigatoria
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1. E-mail

2. Nome

Sua identificaco é facuhativa

3. Considerando todos os aspectos apresentados no TCLE acima, declaro que, fui *
informado(a) e apresento abaixo, minha escolha:

Escolha a sua opgdo e depois o botdo "Proxima”
Marcar apenas uma oval.

' CONSINTO em participar da pesquisa (Quero responder)

' NAO TENHO INTERESSE em participar da pesquisa (Quero sair)

PERFIL DEMOGRAFICO

4. Geénero *
Marcar apenas uma oval.

, Masculino

| Feminino

) Prefirondo responder
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5. Idade *

Marcar apenas uma oval.

Jatél19
12081829
' 30ate3e
A0 ate4o
/50 a1é59
60 a1e69
/70 até79

' 80 ou mais

6. Estado Civil *
Marcar apenas uma oval.
| Solteiro
 Casado
, Divorciado
) Vidvo
| Separado

. Qutro:

PERFIL ACADEMICO

7. Graduagdo (Instituigéo de Ensino) *

Clique em "Outros™ paradigitar o nome da Instituigao

Marcar apenas uma oval.

I néo cursei

| Qutro:
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8. Pés-Graduacédo (Instituicdo de Ensing) *

Clique em "Outros™ paradigitaro nome da
Instituicdo

Marcar apenas uma oval.

néocursei

Outro:

9. Mestrado (Instituigéo de Ensino) *

Cliqgue em "Outros™ paradigitar o nome da Instituicdo

Marcar apenas uma oval.

I ndo cursei

| Qutro:

10.  Doutorado (Instituigdo de Ensino) *

Clique em "Outros™ paradigitaro nome da
Instituigdo

Marcar apenas uma oval.

nédocursei

Outro:

11.  Pds-Doutorado (Instituicdo de Ensino) *

Cliqgue em "Outros™ paradigitaro nome da Instituicao

Marcar apenas uma oval.

'naocursei

| Qutro:



12, Quantas disciplinas voltadas para a Gestdo Empresarial podem ser apontadas em *

sua vida acadé&mica formal?

Marcar apenas uma oval por linha.

nao 3ou

cursei 0 mais
Graduagio D (D] - (] - O
PosGraduagio () - - O - O
Vo (O O O O O O
Doutorado - -] O - - )
PésDoutorado () -, O - - -

13.  Como vocé avalia a qualidade das disciplinas de gesto na sua vida académica

formal?
Marcar apenas uma oval por linha.

ndo

cursei Ruim  Satisfatorio  Bom Otimo  Excelente
Graduagio () ) ) ' - -
PosGraduago () ) - ) ) -
Mestrado - - - - - -
Douwtorado () o Co o Co o
PosDoutorado () ) ' ) D D
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14.  Vocé participou de algum curso complementar com foco em Gestéo *
Empresarial?

Cligue em "Outros™ paraespecificar (ex.: Extensdo, Aperfeicoamento, Virtual,
Palestras, Seminarios, etc.)

Marcar apenas uma oval.

I Nao

) Qutro:

PERFIL PROFISSIONAL

15.  Tempo de atuagdo profissional *
Marcar apenas uma oval.

laté s

'6até10
1181615
116 a1é20
121 a1é25
26 a1é30
131 21635
36 a1é40
)41 a1é45
|46 a1é50

/51 ou mais
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16.  Atua na Odontologia sob qual estrutura? *

Caso se enquadre em mais de uma alternativa, favor considerar preferencialmente as
opcdes proprias pararesponder as perguntasque seguem

Marcar apenas uma oval.

7 Consultorio proprio

¢ Clinica propria

* Clinica franqueada propria

" Consultério de outros

¢ Clinica de outros

 iclinica frangueada de outros

17.  Como estdo divididas as proporgoes classificadas por tipo de atendimento? *

Marcar apenas uma oval por linha.

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 090% 100%

Paticular 0 C O C o C o C o C o CooCo CooCooCo

Convénio ( ) () C 3 C o Co Co Co Co Coy o



18.

19.

Quais as especialidades que sdo atendidas em sua empresa? *

Assinale todasas afirmacdes que vocé considera verdadeiras

Marque todas gue se aplicam.

| Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacials
| Dentistica

| Disfunc&o Temporomandibulare Dor Orofacial
| Endodontia

| Estomatologia

| Harmonizacéo orofacial

| Implantodontia

| @dontogeriatria

| 0dontologia do Esporte

| 0dontologia do Trabalho

| 0dontologia Legal

| Odontologia para Pacientes com Necessidades Especiais
| Odontopediatria

| ortodontia

| Ortopedia Funcional dos Maxilares

| Patologia Orale Maxilofacial

| Periodontia

| Protese Bucomaxilofacial

| Protese Dentdria

| Radiologia Odontoldgica e Imaginologia

| salide Coletiva

| Outro:

Em que cidade(s) sua empresa estd localizada? *

Marcar apenas uma oval.

"1 Cacapava
) Jacarei
) 880 José dos Campos

'_.Taubalé

'_ | Outro:

133
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20. Quantas unidades compde a sua empresa? *

Marcar apenas uma oval.

12
'3

_ 4 ou mais

21. Quantos socios compoe a sua empresa? *

Marcar apenas uma oval.

!4 ou mais

22, Quantos colaboradores compde a sua empresa? *

Marcar apenas uma oval.

2
)3

'4 ou mais

23.  Suaempresa comercializa produtos? *
Marcar apenas uma oval.
/N&o

) sim



PERFIL DE GESTAO

24, Qual o modelo que descreve melhor a Gestdo Empresarial utilizada em sua
empresa?

Marcar apenas uma oval.

, Nao existe um modelo especifico de Gestdo

| Gestao Familiar

| Gestdo Profissional

25.  Aldentidade Organizacional é definida pela Alta Administragdo (AA) e é
compreendida por todos os colaboradores?

Identidade Organizacional = Negocio, Missdo, Visdo e Valores
Marcar apenas uma oval.
I N&o existe ldentidade Organizacional definida

\E definido pela AA, mas néo é compreendida por todos

\E definido pela AA e é compreendida por todos

26. O Planejamento Estratégico ¢ definido pela Alta Administracdo (AA) e é
compreendido por todos os colaboradores?

Planejamento Estratégico = Mapa, Planos, Objetivos e Metas Estratégicas

Marcar apenas uma oval.

) N&o existe Planejamento Estratégico definido

\E definido pela AA, mas nédo & compreendido por todos

* E definido pela AA e € compreendido por todos

27.  Qual a periodicidade de revisdo do Planejamento Estratégico? *
Marcar apenas uma oval.
“1N&o é revisado

- Semestral

- Anual
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28. A Estrutura Organizacional é definida pela Alta Administragédo (AA) e é *
compreendida por todos os colaboradores?

Estrutura Organizacional = Organograma
Marcar apenas uma oval.
| N&o existe Estrutura Organizacional definida

\ E definido pela AA, mas néo é compreendida por todos

| E definido pela AA e € compreendida por todos

29. O Planejamento Orgamentério & definido pela Alta Administragéo (AA) e é *
compreendido por todos os colaboradores?

Planejamento Orgamentario = Orgamento, Objetivos e Metas Orgamentarias

Marcar apenas uma oval.

' N&o existe Planejamento Orgamentério definido

| E definido pela AA, mas néo é compreendido por todos

* E definido pela AA e é compreendido por todos

30. Qual a periodicidade de reviséo do Planejamento Orgamentario? *
Marcar apenas uma oval.

| M&o é revisado
" Semestral

“ Anual

31.  Qual a periodicidade de reunido com sua Assessoria Contabil? *
Marcar apenas uma oval.

' N@o existe Assessoria Contabil
7/ Mensal

| Bimestral
) Semestral

- Anual



32.  Qual a periodicidade de reunido com sua Assessoriaem Gestao? *
Marcar apenas uma oval.

_ ' Nao existe Assessoria Gestdo
 Mensal
| Bimestral
| Semestral

, Anual

33.  Osresultados mensais sdo comparados com as metas definidas no
Planejamento Estratégico e Orgamentario?

Marcar apenas uma oval.
Nao

1 Sim

34. O controle do valor de estoque é realizado e usa as metas definidas no
Planejamento Estratégico e Orgamentdrio?

Marcar apenas uma oval.

) O controle do valor de estoque ndo é realizado

“ 0 controle dovalor de estoque € realizado, mas sem o uso das metas

, 0 controle do valor de estoque € realizado com o uso das metas
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35.  Qual é a frequéncia de realizagdo de inventérios fisicos e em sistemas de *

estoque?
Marcar apenas uma oval.

 Ndo séo feitos inventdrios
\ Mensal

| Bimestral

, Trimestral

, Quadrimestral

| Semestral

| Anual

36. Suaempresa utiliza plataforma para cotacéo e compras de materiais? *
Marcar apenas uma oval.
' Ndo

=

37. Suaempresa utiliza Software de Gestdo de Clinicas? *

Se sim, cliqgue em "Qutros™ paradigitaro nome do Software

Marcar apenas uma oval.

INdo

| Qutro:
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38. Quais aspectos sdo considerados para a realizagéo da precificagdo dos servigos *
prestados?

Assinale todas as afirmacdes que vocé considera verdadeiras
Marque todas gue se aplicam.

| Custos

| Concorréncia

|

|

| | Demanda
| |Diferenciacdo
|

| Tabela referencial

| |outro:

39. Vocé participa diretamente da prospecgao de pacientes? *
Marcar apenas uma oval.
ED]

1 8im

40.  Vocé participa diretamente da gestdo de agenda de pacientes? *
Marcar apenas uma oval.
' N&o

1 5im

41.  Vocé participa diretamente da negociacéo de valores com os pacientes? *
Marcar apenas uma oval.

| Ndo



42,

43.

44,

45.

Vocé participa diretamente da cobranga de valores a receber dos pacientes? *

Marcar apenas uma oval.

' Ndo

=y

Qual & o nivel de satisfagdo que seus clientes avaliam a sua empresa? *

Marcar apenas uma oval.

N&o realizo pesquisa de satisfagio

 Ruim

| Satisfatorio

Bom

, Otimo

| Excelente

Qual & o nivel de satisfagéo que seus colaboradores avaliam a sua empresa? *

Marcar apenas uma oval.

Nao realizo pesquisa de satisfacéo

 Ruim

") Satisfatorio
yBom

, Otimo

| Excelente

Sua empresa possui algum tipo de Selo de Qualidade, fornecido por alguma
instituigéo Certificadora ou Acreditadora?

Marcar apenas uma oval.
~ Nao

1 Sim
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46,  Sua empresa possui procedimentos documentados para os processos que sdo *
considerados importantes para a obtengédo de um excelente resultado
empresarial?

Marcar apenas uma oval.
N&o

“ Sim

47, Quais das metodologias abaixo séo utilizadas para facilitar a Gestao em sua
empresa?

Assinale todas as afirmacgdes que vocé considera verdadeiras. Caso néo utilize,
desconsidere a questao.

Margue todas gue se aplicam.
| Brainstormig
| Kaizen
| 5 Sensos
| Kanban
|Jus‘[ inTime -JIT

| Balanced Scorecard -BSC

| Manufatura Enxuta

| Scrum

| Plan Do Ckeck Act-PDCA
|6 Sigma

| SW2H

|

|

|

|

|

|

[ | Key Performance Indicators-KPI
|

|

|

|

|

| | Diagramade Ishikawa
|

| Failure Mode and Effect Analysis -FMEA

48.  Vocé acredita que os seus resultados empresariais podem melhorar, caso *
implemente novas metodologias de Gestdo?

Marcar apenas uma oval.
"1 Nao
1 Sim

| Talvez
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49, Vocé acredita que a implementagdo de novas metodologias de Gestdo é uma *
tendéncia na Odontologia?

Marcar apenas uma oval.

50. Caso queira ressaltar algum outro tema que néo foi abordado nas questées
anteriores, sinta-se livre para fazé-lo abaixo.

Este conteddo néo foi criade nem aprovado pelo Google.

Google Formularios
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PROPOSTA

Com o intuito de capacitar os cirurgides-dentistas com
conhecimentos essenciais para se destacarem por sua gestdo em
um mercado altamente competitivo da odontologia, foi elaborado
o Guia de Boas Praticas com o titulo, “GESTAO DE EXCELENCIA: O
diferencial competitivo em Clinicas Odontoldgicas”.

Este guia, é parte integrante da dissertacdo com o titulo “A
TENDENCIA DA UTILIZA(;.&O DE MODELOS DE EXCELENCIA EM
GESTAO NA SAUDE: os diferenciais competitivos em clinicas
odontoldgicas”, apresentada ao Instituto de Ciéncia e Tecnologia,
Universidade Estadual Paulista - Unesp, Campus de S3o José dos
Campos, como parte dos requisitos para obtencdo do titulo de
MESTRE, pelo Programa de Poés-Graduagdo em CIENCIA E
TECNOLOGIA APLICADA A ODONTOLOGIA.

Autor Orientador
Luis Eduardo Ferreira Bianchi Profa.Dra. AnaPaula M. Gomes
luis.bianchi@unesp.br paula.gomes@unesp.br
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Pensando no conforto da sua leitura, todo o contetdo foi
compilado de fontes académicas, modelado e categorizado em trés

grupos:

o~

C

Visao teorica

importéncia do tema

Pratica para implementacdo

Boa leitura!
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1. INTRODUCAO

Na contemporaneidade, a area da odontologia experimenta uma
transformacdo sem precedentes, impulsionada por uma série de
fatores que redefinem o cenério competitivo e as expectativas dos
clientes. Este guia visa explorar e apresentar estratégias de exceléncia
em gestdo na odontologia, destacando as boas praticas que
permitem ndo apenas sobreviver, mas prosperar em um ambiente

dindmico e desafiador.

O perfil do cliente na odontologia estd passando por uma
metamorfose marcante. Pacientes ndo sdo mais simples
consumidores de servicos de saude bucal; agora, sdao clientes
informados e exigentes, avidos por experiéncias personalizadas,
atendimento centrado no paciente e resultados estéticos e funcionais
excepcionais. Com a ascensdo das redes sociais e da informacao
digital, a reputacdo online tornou-se um fator-chave na decisdo do

paciente, tornando essencial uma gestdo ativa da presenca digital.

AVA
....m..c\..«.. « Tocnsioge m AV#X%V
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A oferta de servicos odontoldgicos expandiu-se consideravelmente,
indo além dos procedimentos tradicionais. Novas especialidades,
como odontologia estética, odontologia do sono e implantodontia,
emergiram, desafiando os profissionais a se manterem atualizados e
oferecerem uma gama diversificada de servicos. Este guia abordara
estratégias para a diferenciagdo positiva, destacando como a inovagao

e a especializagdo podem se traduzir em vantagem competitiva.

A pgestdo eficaz de custos é crucial em um mercado onde a
concorréncia € acirrada. No entanto, ndo se trata apenas de cortar
despesas; € necessario adotar uma abordagem estratégica que
mantenha a qualidade do servico. Além disso, a diferenciacdo torna-
se uma arma poderosa para atrair e reter clientes. Neste guia,
exploraremos como equilibrar efetivamente estratégias de custo e

diferenciacdo para garantir sustentabilidade empresarial.

/ AVA
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2. GESTAO ESTRATEGICA

E um processo continuo que visa alinhar os recursos e as
atividades da clinica com suas metas e objetivos de longo prazo.
Isso envolve a formulacdo de estratégias, a implementacéo eficaz e
o monitoramento constante para garantir a adaptacdo as
mudancas no ambiente. A integracdo da gestdo estratégica com a
cultura organizacional permite uma abordagem proativa na
resolucdo de desafios e na busca de oportunidades, promovendo a

inovacdo e o crescimento sustentavel.

Apresenta um cenario estruturado para a tomada de decisdes. Ao
alinhar os recursos humanos, financeiros e tecnoldgicos com os
objetivos estratégicos, a clinica pode otimizar a eficiéncia operacional,
melhorar a qualidade do atendimento ao paciente e aumentar a
competitividade no mercado. A gestado estratégica também promove
uma mentalidade proativa, permitindo que a clinica se antecipe a

desafios e capitalize oportunidades emergentes.
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Envolvimento Multidisciplinar: Forme equipes multidisciplinares para contribuir
com diferentes perspectivas na formulacdo e implementacdo de estratégias.
Comunicagdo Clara e Consistente: Estabeleca canais de comunicacdo eficazes
para garantir que a visdo estratégica seja compreendida por toda a equipe.
Avaliacdo Regular de Desempenho: Implemente processos sistematicos de
avaliacao de desempenho para monitorar o progresso em relacdo aos objetivos
estratégicos.

Inovacdo e Adaptacdo: Incentive uma cultura de inovacao, encorajando a busca
por novas abordagens e a prontidio para adaptar estratégias conforme
necessario.

Analise Continua do Ambiente: Mantenha-se informado sobre as tendéncias do
mercado odontologico, mudancas regulatdrias e inovagdes tecnoldgicas para

ajustar a estratégia em conformidade.

B s e
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MestrADO PROFISSIONAL

3. GESTAO ORCAMENTARIA

Refere-se & elaboracdo, acompanhamento e controle do
or¢camento, que é uma ferramenta essencial para o planejamento
financeiro e a tomada de decisOes estratégicas. Isso inclui a
alocacdo de recursos para despesas operacionais, investimentos,
custos com pessoal e outras necessidades financeiras da clinica.
Uma gestdo orcamentaria eficaz contribui para a estabilidade

financeira e o alcance de metas organizacionais.

Proporciona um quadro claro das financas da instituicdo. Isso permite
a identificacdo de areas de otimizacdo, a antecipacdo de desafios
financeiros e a orientacdo de recursos para prioridades estratégicas.
Além disso, a gestdo orcamentaria € essencial para o cumprimento
das metas financeiras e o estabelecimento de uma base sdlida para o
crescimento sustentavel.

A
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. Elaboracdo de Orgamento Anual: Desenvolva um orcamento anual detalhado,
considerando receitas, despesas fixas e varidveis, investimentos planejados e
contingéncias.

e  Acompanhamento Regular: Realize o acompanhamento regular do desempenho
em relacdo ao orcamento, identificando variagbes e tomando medidas corretivas
qguando necessario.

e  Flexibilidade Orcamentaria: Mantenha uma abordagem flexivel para ajustar o
orcamento conforme as mudancas nas condicées de mercado, regulamentacdes
ou outras variaveis que possam impactar as financas da clinica.

° Envolvimento da Equipe: Inclua a equipe na elaboracdo do orcamento e no
entendimento das metas financeiras, promovendo um senso de responsabilidade
e contribuicdo para o sucesso financeiro da clinica.

e Analise de Retorno sobre Investimento (ROIl): Avalie o retorno sobre os
investimentos realizados, garantindo que os recursos sejam direcionados para

areas que contribuam significativamente para os objetivos da clinica.

- - m Ay
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4. GESTAO FINANCEIRA

Envolve o planejamento, monitoramento e controle das atividades
& financeiras para garantir a sustentabilidade econdomica da clinica.
Isso inclui a elaboracdo de orgamentos, controle de despesas,
gestao de receitas, analise de fluxo de caixa e tomada de decisdes

estratégicas para o sucesso financeiro.

E essencial para o funcionamento empresarial saudavel e sustentavel,
buscando uma abordagem solida na gestdo financeira ndo apenas
assegura a estabilidade econdmica, mas também possibilita
investimentos em tecnologias avancadas, treinamento de equipe e
melhorias na infraestrutura, contribuindo para a exceléncia nos
servicos prestados.

e .
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e  Acompanhamento Orcamentario: Acompanhe o orcamento detalhado que inclua
receitas, despesas operacionais, investimentos e contingéncias, proporcionando
uma visao abrangente da situacao financeira da clinica.

e Controle de Despesas: Monitore de perto as despesas operacionais, identificando
areas de otimizacdo e reducdo de custos sem comprometer a qualidade dos
Servigos.

e  Gestdo de Receitas: Estabeleca politicas claras para cobranca e gestdo de
receitas, assegurando um fluxo de caixa estavel e minimizando inadimpléncias.

e Anadlise de Fluxo de Caixa: Realize analises regulares do fluxo de caixa para
antecipar possiveis desafios financeiros e tomar decisGes proativas para garantir
a liquidez.

° Investimentos Estratégicos: Avalie oportunidades de investimento que possam
melhorar a eficiéncia operacional, a qualidade dos servicos ou a satisfacdo do

paciente, considerando sempre o retorno sobre o investimento.
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5. GESTAO FISCAL E TRIBUTARIA

Administra eficiente as obrigacdes fiscais e tributarias, incluindo o
cumprimento das normas legais, a otimizacao da carga tributaria e
a reducdo de riscos relacionados a questdes fiscais. Uma gestao
eficaz nessa area é imprescindivel para garantir a conformidade
legal, evitar penalidades e otimizar a eficiéncia financeira da

clinica.

Desempenha um papel central na satde financeira e na reputacao de
uma clinica odontoldgica. O cumprimento rigoroso das obrigacdes
fiscais ndo apenas evita problemas legais, mas também contribui para
a sustentabilidade financeira da clinica, permitindo uma alocacdo

eficiente de recursos para investimentos e crescimento.
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Conhecimento da Legislacdo: Mantenha-se atualizado sobre as leis fiscais e
tributarias relevantes, garantindo total conformidade com as obrigacoes legais.
Planejamento Tributario: Desenvolva estratégias de planejamento tributario para
otimizar a carga fiscal, aproveitando incentivos fiscais e adotando praticas que
reduzam legalmente a carga tributdria.

Contabilidade Organizada: Mantenha uma contabilidade organizada e precisa,
registrando todas as transacodes financeiras de forma clara e transparente para
facilitar a apresentacao de relatorios fiscais e auditorias.

Monitoramento de Prazos: Esteja atento aos prazos de pagamento de tributos e
apresentacdo de declaragoes, evitando multas e penalidades por atrasos.
Consultoria Profissional: Busque a orientacdo de profissionais de contabilidade e

consultores tributarios para garantir uma gestéo fiscal solida e para aproveitar ao

maximo as oportunidades legais de economia tributaria.
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6. GESTAO PREVIDENCIARIA

Refere-se a administracdo eficiente dos beneficios previdenciarios
oferecidos aos colaboradores de uma clinica odontologica. Esses
beneficios podem incluir planos de aposentadoria, seguros de
é saude, previdéncia privada e outros beneficios relacionados a
seguridade social. Uma gestao previdenciaria eficaz ndo apenas
atende as necessidades dos funcionarios, mas também contribui

para a satisfacdo da equipe e para a construcdo de uma reputacdo

positiva da clinica.

Desempenha um papel fundamental na atragdo e retencdo de
talentos, bem como na promocdo do bem-estar dos colaboradores.
Além disso, contribui para a conformidade com as regulamentacdes
trabalhistas e previdencidrias, evitando possiveis problemas legais.
Uma abordagem cuidadosa na gestdo previdencidria também
demonstra o compromisso da clinica com o desenvolvimento e o

cuidado com sua equipe.
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e  Analise de Beneficios: Avalie os beneficios previdenciarios oferecidos, garantindo
que estejam alinhados com as necessidades dos funcionarios e as praticas de
mercado.

e Comunicacdo Transparente: Forneca informacgdOes claras e transparentes sobre os
beneficios previdenciarios aos funcionarios, esclarecendo elegibilidade,
contribuicoes e quaisquer mudancas nos planos.

° Pesquisa de Satisfacdo: Realize pesquisas de satisfacdo para entender as
percepcoes dos funcionarios em relagdo aos beneficios previdenciarios e faca
ajustes conforme necessario.

. Conformidade Legal: Mantenha-se atualizado sobre as regulamentacoes
trabalhistas e previdenciarias para garantir que a clinica esteja em conformidade
com as leis vigentes.

° Programas de Educacdo Financeira: Ofereca programas de educacdo financeira
para os colaboradores, promovendo uma compreensdo mais profunda dos

beneficios previdenciarios e incentivando praticas financeiras saudaveis.

B g Sb
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7. GESTAO DA MARCA

E um componente essencial da estratégia de negdcios, envolvendo
a criagao, construcdao e manutengao de uma identidade distintiva e
positiva. Isso vai além do logotipo e design, incorporando a
experiéncia do paciente, os valores da clinica e a percepcdo da
qualidade dos servicos. Uma gestdo eficaz da marca ndo apenas
fortalece a posicdo da clinica no mercado, mas também estabelece
uma conexao emocional com os pacientes, promovendo a

fidelizacdo e a recomendacdo.

E necessaria na construcdo da reputacdo e na diferenciagdo em um
mercado altamente competitivo como € o da odontologia. Uma marca
forte transmite confianca aos pacientes, influencia suas escolhas e
cria uma lealdade duradoura. Além disso, uma gestao eficiente da
marca permite que a clinica comunique seus valores, destacando-se
nao apenas pelos servicos odontolégicos, mas também pelo

compromisso com o bem-estar do paciente e padrdes éticos elevados.

(I T [FEEE unes p"ﬁé"
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° Identidade Visual Coerente: Desenvolva uma identidade visual consistente,
incluindo logotipo, cores e fontes, e aplique-a em todos os materiais de
comunicagao, desde o site até materiais impressos.

° Experiéncia do Paciente: Garanta que a experiéncia do paciente esteja alinhada
com a promessa da marca, desde a recepgao até o tratamento odontologico,
promovendo uma impressao positiva e duradoura.

e  Engajamento nas Midias Sociais: Utilize as redes sociais para construir e
fortalecer a presenca online da marca, compartilhando contetdo relevante e
interagindo de forma auténtica com os pacientes.

° Programas de Fidelidade e Incentivos: Crie programas que recompensem a
fidelidade dos pacientes, incentivando-os a retornar e a recomendar a clinica a
amigos e familiares.

> Feedback do Paciente: Solicite e utilize feedback dos pacientes para melhorar

continuamente a qualidade dos servicos e ajustar a estratégia da marca

conforme as necessidades e expectativas evoluem.
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9. GESTAO DA JORNADA DO
PACIENTE

Fundamenta-se no planejamento, monitoramento =
- aprimoramento de todas as interacoes que um paciente tem com a
clinica, desde o primeiro contato até o pds-atendimento. Isso inclui
agendamento, atendimento, processos administrativos,
acompanhamento pos-tratamento e a busca continua pela

satisfacdo e fidelizacdo do paciente.

Uma gestao eficaz da jornada do paciente é essencial para criar uma
experiéncia positiva e centrada no paciente. Isso ndo apenas contribui
para a satisfacdo individual, mas também fortalece a reputacdo da
clinica, favorecendo a retencao de pacientes existentes e a aquisicao

de novos.
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° Mapeamento da Jornada: Compreenda cada ponto de contato do paciente com a
clinica, desde a marcacdo da consulta até o acompanhamento pds-tratamento,
identificando oportunidades de melhoria.

° Atendimento Personalizado: Adote abordagens personalizadas, conhecendo as
preferéncias e necessidades individuais dos pacientes para proporcionar um
atendimento mais personalizado.

e Tecnologia na Experiéncia do Paciente: Utilize sistemas de agendamento online,
lembretes automatizados, prontuarios eletronicos e outras tecnologias para
simplificar e aprimorar a experiéncia do paciente.

> Comunicagdo Hficaz: Mantenha uma comunicacdo clara e eficaz, fornecendo
informacdes detalhadas sobre procedimentos, orientacbes pos-tratamento e
respondendo prontamente a duvidas ou preocupacoes.

° Feedback do Paciente: Solicite e valorize o feedback dos pacientes, usando suas

opinides para aprimorar continuamente os processos e a qualidade do

atendimento.
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Mestrapo Prorissional

10. GESTAO DA SEGURANCA
DO PACIENTE

Abrange a implementacdo de praticas e protocolos para garantir
um ambiente seguro durante todos os aspectos do atendimento
odontoldgico. Isso inclui medidas para prevenir eventos adversos,
garantir a higiene adequada e promover a comunicacéo eficaz para

a segurancga global do paciente.

E prioridade em qualquer ambiente de satde, e clinicas odontoldgicas
ndo sdo excecdo. A gestdo eficaz da seguranca do paciente ndo
apenas protege os pacientes de danos, mas também contribui para a
construcdo de confianca, a satisfacdo do paciente e a reputacio

positiva da clinica.
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MesTrAaDO PROFISSIONAL

. Padroes de Higiene e Esterilizacdo: Estabeleca protocolos rigorosos para a
limpeza, desinfeccdo e esterilizacdo de instrumentos e equipamentos, garantindo
a prevencao de infeccoes.

e  Comunicacdo Clara com o Paciente: Desenvolva praticas de comunicacdo
transparentes com os pacientes, explicando procedimentos, riscos e cuidados
pos-tratamento de maneira compreensivel.

e  Registro de Incidentes e Aprendizado: Mantenha um sistema de registro de
incidentes para analise de eventos adversos, promovendo a aprendizagem
continua e a implementacido de melhorias.

. Treinamento de Equipe em Seguranca: Proporcione treinamento regular para a
equipe em praticas seguras, incluindo procedimentos de emergéncia e a
importancia da comunicacao efetiva.

e  Auditorias de Seguranca: Realize auditorias regulares de seguranca para avaliar a

conformidade com os padrdes estabelecidos e identificar areas de melhoria.
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11. GESTAO DE PROCESSOS

Envolve a andlise, mapeamento e otimizacdo dos fluxos de
trabalho para garantir eficiéncia operacional e qualidade no
- atendimento ao paciente. A abordagem por processos visa
identificar atividades criticas, eliminar redundancias e melhorar a
comunicacao entre as equipes. Ao adotar uma perspectiva
orientada por processos, as empresas podem alcancar uma
operacao mais fluida, reduzir erros e proporcionar uma experiéncia

mais consistente aos pacientes.

Garantem gue os recursos sejam alocados de maneira eficiente e que
0s servicos sejam entregues de forma consistente. Ao otimizar os
processos, a clinica pode melhorar a satisfacdo do paciente, reduzir
custos operacionais e adaptar-se de forma mais agil as mudancas nas

demandas do mercado odontoldgico.

o7 |3ié: 25§ unesp



169

<
oS
.

° Mapeamento de Processos: Identifique e mapeie todos os processos-chave,
desde a marcacdao de consultas até o pos-atendimento, para compreender
completamente as operacoes da clinica.

° Padronizacdo de Procedimentos: Desenvolva protocolos padronizados para
procedimentos comuns, assegurando uma execucao consistente e reduzindo o
risco de erros.

° Automacdo de Tarefas: Utilize sistemas e tecnologias para automatizar tarefas
repetitivas, liberando a equipe para se concentrar em atividades mais complexas
e de maior valor.

° Treinamento Continuo: Proporcione treinamento regular @ equipe sobre os
processos e procedimentos, garantindo que todos estejam atualizados e
alinhados com as melhores praticas.

> Feedback e Melhoria Continua: Estabeleca um sistema de feedback para avaliar

continuamente a eficiéncia dos processos, com mecanismos para ajustes e

melhorias constantes.

B s e
17| FRES 26 unesp *



170

ATATA

12. GESTAO DE PROJETOS

Responsavel pela aplicacdo de praticas e processos para planejar,
executar, monitorar e finalizar iniciativas especificas, como a
implementacdo de novos servicos, a adocdo de tecnologias
avancadas ou a expansado das instalagbes. Uma gestdo eficaz de
projetos ajuda a garantir que objetivos sejam alcancados dentro do

prazo, orcamento e com alta qualidade.

Necessaria para as clinicas que buscam introduzir mudancas
significativas ou implementar novas iniciativas. Isso proporciona uma
abordagem estruturada para lidar com complexidades, minimizando
riscos, otimizando recursos e garantindo que os projetos se alinhem

aos objetivos estratégicos da clinica.
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Definicdo Clara de Objetivos: Estabeleca objetivos claros para o projeto,
identificando metas especificas, prazos e critérios de sucesso.

Equipe de Projeto Designada: Forme uma equipe dedicada ao projeto, atribuindo
responsabilidades especificas para garantir a coordenacdo eficiente e a
responsabilidade pelos resultados.

Plano de Projeto Detalhado: Desenvolva um plano abrangente que inclua
cronograma, orcamento, recursos necessarios, riscos potenciais e medidas de
contingéncia.

Comunicagdo Efetiva: Mantenha uma comunicacao aberta e efetiva com a equipe
do projeto, partes interessadas e outros envolvidos, fornecendo atualizacoes
regulares sobre o progresso e possiveis desafios.

Avaliacao Continua: Realize avaliagbes regulares do andamento do projeto,
identificando dreas de melhoria e ajustando o plano conforme necessario para

garantir o sucesso.
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13. GESTAO DE SUPRIMENTOS

Compreende a aquisi

amento e utilizacdo eficiente de
materiais e equipamentos essenciais para a prestacao de servicos
odontoldgicos. Isso inclui desde a selecdo de fornecedores até o

controle de estoque e a garantia de que 0s insumos necessarios

estejam disponiveis quando necessario. Uma gestao eficaz de
suprimentos contribui para a continuidade operacional, a reducao

de desperdicios e a otimizacao dos custos.

Influencia diretamente a qualidade dos servicos prestados e a
eficiéncia operacional. Garantir a disponibilidade adequada de
materiais, a0 mesmo tempo em que se mantém um controle rigoroso

.

dos custos, é essencial para o funcionamento suave da clinica e a

satisfacdo do paciente.
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Avaliacdo de Fornecedores: Realize avaliacdes periddicas dos fornecedores,

iade, custo e conformidade

considerando critérios como qualidade, confiat

com regulamentacdes.

Controle de Estoque FHiciente: Implemente sistemas eficazes de controle de

v

estoque para evitar excessos ou faltas, assegurando que os itens certos estejam

w

disponiveis quando necessario
Negociacdo de Contratos: Negocie contratos vantajosos (ganha-ganha) com

fornecedores, buscando condicdes comerciais que atendam as necessidades da

(@)

inica e promovam parcerias duradouras e crescimento mutuo.

w

Padroes de Utilizacdo de Materiais: Estabeleca padrbes para a utilizacdo de
materiais, promovendo praticas que evitem desperdicios e assegurem 0 usO
eficiente dos recursos.

Monitoramento de Validade: Implemente processos para monitorar a validade

dos materiais e medicamentos, evitando a utilizacdo de produtos vencidos.
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14. GESTAO DA INFORMACAO

E responsavel pela coleta, organizacdo, armazenamento e
utilizacdo eficaz de dados relevantes para operacdes clinicas e
administracdo. Isso inclui informacdes de pacientes, registros
é clinicos, dados financeiros e demais informacdes cruciais para a
tomada de decisdes. Uma abordagem eficiente na gestdo da
informacdo contribui para a precisdo dos diagndsticos, a

coordenacdo eficaz do tratamento e a administracdo eficiente dos

recursos.

A gestdo eficaz da informacdo € vital para as empresas em um
ambiente onde a precisdo e a acessibilidade das informacGes
impactam diretamente a qualidade do atendimento. Uma boa gestédo
da informacdo ndo apenas aprimora a eficiéncia operacional, mas
também contribui para a conformidade regulatoria, reduzindo riscos e

melhorando a coordenacdo entre as equipes de satde.
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e Sistemas Integrados de Informacdo: Implemente sistemas de informacao
integrados que permitam o compartilhamento eficiente de dados entre
diferentes dreas da clinica, como recepcao, laboratério e consultérios.

@ Seguranca e Privacidade: Estabeleca medidas rigorosas de seguranca para
proteger informacdes sensiveis dos pacientes, garantindo conformidade com
regulamentacdes de privacidade.

° Treinamento em Tecnologia: Proporcione treinamento adequado a equipe para
garantir o uso eficiente de sistemas de informacdo, reduzindo erros e
melhorando a eficiéncia.

° Padrbes de Documentacdo: Desenvolva padroes claros para a documentacdo de
registros clinicos, garantindo consisténcia e facilitando a interpretacdo precisa
das informacoes.

° Backup e Recuperacdo de Dados: Implemente procedimentos robustos de

backup e recuperacdo de dados para garantir a continuidade das operacoes em

caso de falhas no sistema.
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15. GESTAO DO CONHECIMENTO

E responsavel pela identificacdo, captura, organizacdo e
disseminacdo eficiente do conhecimento relevante para a pratica
odontoldgica. Isso inclui conhecimentos clinicos, procedimentos,
melhores praticas e experiéncias acumuladas. Uma abordagem
eficaz na gestdo do conhecimento promove a inovacdo, melhora a
qualidade dos servicos e contribui para o desenvolvimento

continuo da equipe.

Através dela, enfrentam seus desafios em constante evolucdo da
pratica odontoldgica. Ao sistematizar e compartilhar o conhecimento,
a clinica pode melhorar a tomada de decisbes, promover a
aprendizagem continua da equipe e adaptar-se mais rapidamente as

mudancas nas tecnologias e procedimentos odontoldgicos.
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e (riacdo de Repositorios de Conhecimento: Estabeleca plataformas online ou
intranets para armazenar e organizar documentos, manuais, videos e outros
recursos que capturem conhecimentos relevantes.

. Programas de Treinamento Continuo: Implemente programas regulares de
treinamento para atualizar a equipe sobre as udltimas praticas e avan¢os na
odontologia, incentivando a aprendizagem continua.

° Compartilhamento de Experiéncias: Promova sessdes regulares para
compartilhamento de experiéncias entre os membros da equipe, facilitando a
disseminacdo de conhecimento pratico e insights valiosos.

° Mentoria e Coaching: Estabeleca programas de mentoria para promover a
transferéncia de conhecimento entre profissionais experientes e aqueles que
estdo ingressando na carreira.

e Feedback e Melhoria Continua: Encoraje a cultura de feedback construtivo,

incentivando a equipe a contribuir com ideias para melhorar processos e praticas

clinicas.
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16. GESTAO DA COMUNICACAO

Planeja, implementa e aprimora estratégias de comunicacdo para
garantir uma interacdo eficaz com pacientes, equipe interna,
parceiros e a comunidade em geral. Isso inclui comunicacdo
interna entre membros da equipe, bem como a comunicacdo
externa para promover servicos, educar a comunidade e fortalecer

a reputacdo da clinica.

Estabelece e mantém relacionamentos sdlidos com todas as partes
interessadas. Isso promove a compreensdo, transparéncia e
confianga, contribuindo para uma clinica odontoldgica bem-sucedida,
tanto em termos de atendimento ao paciente quanto de reputacdo no

mercado.
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MesTrADO PROFISSIONAL

e  Plano de Comunicacado Interna: Desenvolva um plano de comunicacdo interna
gue promova a transparéncia, compartilhe informacgdes relevantes e promova a
colaboracdo entre os membros da equipe.

. Canais de Comunicacdo Eficientes: Utilize uma variedade de canais de
comunicagcdo, como e-mails, reunides regulares, intranet e ferramentas de
mensagens, para garantir que as informacdes sejam transmitidas de maneira
eficaz.

. Comunicacdo Externa Estratégica: Desenvolva estratégias de comunicacdo
externa para promover os servicos da clinica, educar a comunidade sobre
praticas odontolagicas e construir uma presenca positiva nas midias sociais.

e Treinamento em Comunicacdo: Ofereca treinamento em habilidades de
comunicacdo para a equipe, garantindo gue todos os membros possuam as
competéncias necessarias para interagir efetivamente com os pacientes e entre
si.

s  Feedback e Avaliacdo: Solicite feedback regularmente, tanto internamente entre

a equipe guanto externamente dos pacientes, para avaliar a eficacia da

comunicacdo e fazer melhorias continuas.
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17. GESTAO DE
RECURSOS HUMANOS

Engloba a administracdo estratégica do capital humano, desde a
contratacao até o desenvolvimento continuo da equipe. Isso inclui
politicas de recrutamento, treinamento, avaliacdo de desempenho,
bem-estar dos funcionarios e estratégias de retencdo. Uma
abordagem eficaz na gestdao de recursos humanos contribui ndo
apenas para a satisfacdo da equipe, mas também para a exceléncia
no atendimento ao paciente.

E essencial para o sucesso de clinicas odontoldgicas, pois o
desempenho da equipe afeta diretamente a qualidade do
atendimento. Ao investir no desenvolvimento e bem-estar dos
colaboradores, a clinica cria um ambiente positivo que promove a
motivacdo, reduz a rotatividade e contribui para uma cultura

organizacional saudavel.
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° Politicas de Recrutamento Claras: Estabeleca critérios claros para o
recrutamento, garantindo que os candidatos possuam as habilidades técnicas e a
cultura adequadas a clinica.

e  Programas de Integracdo: Implemente programas de integracdo abrangentes
para novos funciondrios, proporcionando uma transicdo suave e facilitando a
adaptacdo a cultura da clinica.

° Desenvolvimento Profissional: Ofereca oportunidades de treinamento e
desenvolvimento continuo para aprimorar as habilidades técnicas e
comportamentais da equipe.

e Avaliacdo de Desempenho Regular: Estabeleca processos de avaliagdo de
desempenho regulares para fornecer feedback construtivo e identificar areas de
melhoria.

> Politicas de Bem-Estar e Equilibrio: Implemente politicas que promovam o bem-
estar dos funcionarios, incluindo programas de satde, flexibilidade no trabalho e

apoio psicologico.
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18. GESTAO DE PARTES
INTERESSADAS

Contempla a identificagdo, engajamento e manutencdo de
relacionamentos positivos com todos os envolvidos no ecossistema
E——3 da clinica. Isso inclui pacientes, equipe interna, fornecedores,
comunidade local e outros parceiros relevantes. Uma abordagem
eficaz na gestao de relacionamento com partes interessadas
contribui para a reputacao da clinica, a fidelizacdo do paciente e a

colaboracdo sustentavel com outros stakeholders.

O sucesso de uma clinica odontoldgica esta intrinsecamente ligado a
qualidade dos relacionamentos com suas partes interessadas.
Engajar-se de forma positiva com pacientes, equipe e outros parceiros
nao apenas fortalece a reputacdo da clinica, mas também cria uma
rede de apoio que pode contribuir para o crescimento sustentavel e o

alcance de metas organizacionais.
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Comunicacdo Aberta e Transparente: Estabeleca canais de comunicacado abertos

e transparentes com todas as partes interessadas, garantindo que as informacdes

sejam compartilhadas de maneira clara e eficaz.

Pesquisas de Satisfacao do Paciente: Realize pesquisas regulares para avaliar a

satisfacdo do paciente, identificando areas de melhoria e demonstrando o

compromisso com o atendimento de qualidade.

Programas de Envolvimento da Comunidade: Participe ativamente de eventos e

iniciativas na comunidade local, demonstrando a responsabilidade social da

clinica e fortalecendo os lacos com os residentes locais.

Feedback da Equipe: Solicite feedback regular da equipe, promovendo um
mbiente de trabalho saudavel e incentivando a participacdo ativa na melhoria
continua.

Parcerias Estratégicas: Desenvolva parcerias estratégicas com fornecedores,

laboratorios e outras entidades que contribuam para a exceléncia nos servicos

oferecidos pela clinic
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19. GESTAO DE PARCERIAS

Envolve o estabelecimento, manutencdo e otimiza

w
w

ratégicas para oferecer servigo

t
complementares. Uma gestdo eficaz de parcerias contribui para a

expansao da rede de atendimento, melhoria na qualidade dos

ervicos e fortalecimento da posicdo da clinica no mercado.
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recursos adicionais, amplia a gama de servigos

oferecidos e fortalece a reputacao da clinica por meio de associacoes
estratégicas. Essas parcerias podem ser fundamentais para a oferta de
cuidados de satde integrados e para a criacao de uma experiéncia

abrangente para os pacientes.
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® Acordos de Encaminhamento: Estabeleca acordos claros de encaminhamento de

pacientes com outros profissionai

com parceiros, promovendo a conscientizacdo sobre salde bucal e a presenca

° ntegracao de Sistemas: Se possivel, integre sistemas de re

com parceiros, facilitando o

> Avaliacdo Continua: Avalie regularmente o desempenho das parcerias,
garantindo que as expectativas sejam atendidas e ajustando estraté

conforme necessario.
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20. GESTAO DE TECNOLOGIAS

Abrange a administracdo estratégica e eficiente dos recursos

tecnoldgicos utilizados para melhorar os servicos prestados,

e otimizar processos internos e proporcionar uma experiéncia
é aprimorada para pacientes e equipe. Isso inclui sistemas de
informacGes, equipamentos odontologicos avancados, softwares

de gestdo, telemedicina e outras inovacoes tecnoldgicas aplicadas

ao contexto odontologico.

E essencial para clinicas odontoldgicas que buscam aprimorar a
qualidade dos servicos, aumentar a eficiéncia operacional e manter-se
atualizadas com as tendéncias tecnologicas emergentes. Uma
infraestrutura tecnoldgica bem gerida contribui significativamente
para a competitividade e a exceléncia na prestacdo de cuidados

odontoldgicos.
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e  Avaliacdo de Necessidades Tecnoldgicas: Identifique as necessidades especificas
da clinica e avalie as tecnologias que podem melhorar a eficiéncia, a qualidade
do atendimento e a experiéncia do paciente.

5 Investimento em Treinamento: Proporcione treinamento adequado para a
equipe em relacdo as tecnologias utilizadas, garantindo a utilizacio eficaz e a
maximizacao dos beneficios.

. Integracao de Sistemas: Busque a integracdo eficiente de sistemas para garantir a
fluidez na troca de informacdes entre diferentes plataformas e minimizar
redundancias.

° Acompanhamento de Tendéncias Tecnologicas: Mantenha-se atualizado sobre as
tendéncias tecnologicas na area odontoldgica, considerando a adocdo de

inovacGes que possam agregar valor aos servicos oferecidos.
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21. GESTAO DA QUALIDADE
E EXCELENCIA

Refere-se a implementacdo de praticas que visam garantir a

—_— entrega consistente de servicos odontoldgicos de alta qualidade.
é Isso inclui a busca pela melhoria continua, a adesdo a padroes
regulatorios, a satisfacdo do paciente e o desenvolvimento de uma

cultura organizacional centrada na exceléncia.

A busca pela gualidade e exceléncia € fundamental para clinicas
odontoldgicas que desejam destacar-se no mercado, construir uma
reputacao solida e garantir a satisfacdo continua dos pacientes. A
gestdo eficaz desses principios contribui n3do apenas para a

conformidade com padrdes éticos e regulatorios.
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Certificacbes e AcreditacOes: Busque certificacOes e acreditacdes reconhecidas
na area de saude, demonstrando o compromisso da clinica com padroes de
qualidade elevados.

Monitoramento de Indicadores de Desempenho: Estabeleca indicadores de
desempenho relevantes para avaliar a qualidade dos servigos, como taxas de
sucesso em tratamentos, satisfacdo do paciente e conformidade com
regulamentacdes.

Avaliacdo Continua do Atendimento: Realize avaliagcGes regulares do atendimento
ao paciente, identificando areas de melhoria e implementando mudancgas para
aprimorar a experiéncia global.

Feedback do Paciente: Valorize o feedback dos pacientes como uma ferramenta
valiosa para identificar oportunidades de melhoria e garantir a qualidade
percebida pelos clientes.

Engajamento da Equipe: Envolver a equipe na busca pela exceléncia,
promovendo uma cultura de responsabilidade, aprendizado continuo e

compromisso com a qualidade.
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DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A T]ENDENCIA DA UTILIZACAO DE MODELOS DE EXCELENCIA EM GESTAO NA
SAUDE: os diferenciais competitivos em clinicas odontolégicas

Pesquisador: LUIS EDUARDO FERREIRA BIANCHI

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 68265722.7.0000.0077

Instituicao Proponente: Instituto de Ciéncia e Tecnologia de S&o José dos Campos - UNESP
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.006.448

Apresentagao do Projeto:

As constantes movimentagdes dentro dos cenarios dos negécios mundiais vém aumentando o nivel de
exigéncias nos relacionamentos entre

clientes e fornecedores, assim, se torna impreterivel a atualizagdo dos gestores frente a tecnologia
relacionada ndo s6 aos aspectos técnicos da

Odontologia, mas também aos aspectos de gestdo. Como objetivo desta pesquisa, pode-se citar a
identificacdo das melhores praticas de gestdo de

exceléncia em clinicas reconhecidas nos municipios de Sdo José dos Campos e circunvizinhos, bem como,
elas se diferenciam das demais. Os

recursos e métodos que serao utilizados para o desenvolvimento deste trabalho se dardo através de
pesquisas bibliograficas em material de

renome, bem como, avaliacdo qualitativa por meio de pesquisa elaborada com respostas de multipla
escolha. Para a submissao dos questionarios

para as clinicas, sera elaborado um video instrucional, onde além de apresentar o processo operacional de
resposta e envio, sera apresentada

também uma pequena abertura tedrica. Tal questionario podera ser acessado através de link ou QR Code,
para acesso via internet ou material

impresso em papel para pessoas nao familiarizadas com tais tecnologias. Como resultado
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esperado, serdo apresentados os fatores da gestdo que
contribuem para a diferenciacdo competitiva em clinicas odontolégicas. "TEXTO EXTRAIDO DO
PESQUISADOR".

Objetivo da Pesquisa:

Analisar o perfil profissional dos Cirurgides Dentistas de Sao José dos Campos e regido, e como consideram
a Gestao em seus consultérios e/ou

clinicas.

Objetivo Secundario:

a) a avaliagdo qualitativa da sensibilidade dos profissionais da Odontologia frente ao uso de modelos de
gestdo como potencializadores de

diferenciagdo competitiva; b) a avaliagao qualitativa das disciplinas relacionadas a gestdo durante sua
formacado académica em Odontologia nas

Instituicdes de Ensino Superior; ec) a identificagdo das praticas de gestdo de exceléncia em Consultérios e
Clinicas Odontolégicas nos municipios

de S&o José dos Campos e circunvizinhos.

"TEXTO EXTRAIDO DO PESQUISADOR".

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Com objetivo de mitigar todo e qualquer possivel impacto durante a leitura e preenchimento dessa pesquisa,
o questionario foi desenvolvido

buscando a racionalizagdo dos temas e suas escalas avaliativas, mas, ainda assim, podera expor os
participantes a riscos minimos, tais como,

possivel constrangimento em fungao do teor das perguntas, ou até, cansaco ou desconforto em fungao da
duracao aproximada de 15 minutos.

Beneficios:

Os beneficios desta pesquisa dar-se-do de forma indireta no amparo da existéncia e no desenvolvimento
das disciplinas de gestdo durante o

periodo de formagdo académica dos profissionais da Odontologia, bem como, de forma direta, pela criagdao

de um e-book sobre Gestédo que sera
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enviado aos participantes quando do término do trabalho.
"TEXTO EXTRAIDO DO PESQUISADOR?".

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

O projeto apresenta coeréncia, objetivos claros, bem como sua metodologia. Apresentaram TCLE de
acordo.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Vide campo de conclusGes e pendencias.

Recomendacgoes:
Aprovado.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

O Projeto encontra-se bem estruturado, os termos obrigatérios como o TCLE foram anexados e estado de
acordo.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

O (a) pesquisador(a) ira receber e-mail da Secretaria do CEPh-ICT-CAMPUS DE SJCAMPOS-UNESP, para
envio de relatérios parciais/final, para ndo incorrer na penalidade de ndo o fazendo, em nao ter novas
submissdes avaliada pelo Comité de Etica, até que sane a pendéncia de envio do relatério, na forma de
notificagdo através do sistema da Plataforma Brasil. Obs:- No site https://www2.ict.unesp.br/ — Sobre o ICT —

Comissdes e Comités - Comite de Etica Envolvendo Seres Humanos, encontrara o formulario para envio do
Relatério parcialffinal

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacgdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 16/03/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2054176.pdf 09:26:49
Folha de Rosto folha_de_rosto_Assinada.pdf 16/03/2023 |LUIS EDUARDO Aceito

09:26:18 | FERREIRA BIANCHI
Projeto Detalhado / |LUIS_EDUARDO_FERREIRA_BIANCHI| 29/11/2022 |LUIS EDUARDO Aceito
Brochura _v5.pdf 17:17:58 | FERREIRA BIANCHI
| Investigador
TCLE / Termos de |LUIS_EDUARDO_FERREIRA_BIANCHI| 29/11/2022 |LUIS EDUARDO Aceito
Assentimento / _TCLE.pdf 17:16:35 | FERREIRA BIANCHI
Justificativa de
Auséncia
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Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

SAO JOSE DOS CAMPOS, 17 de Abril de 2023

Assinado por:

Denise Nicodemo
(Coordenador(a))

Endereco: Av.Eng® Francisco José Longo 777 - Ramal 9028
Bairro: Jardim S&o Dimas CEP: 12.245-000
UF: SP Municipio: SAO JOSE DOS CAMPOS

Telefone: (12)3947-9078 Fax: (12)3947-9000 E-mail: ceph.ict@unesp.br

Pagina 04 de 04



	53c20a09099f4889384b344699e92e6a75370e2fff979b48d38d9e62f8a974f3.pdf
	4e986cc5976424bb3266f751bb16c9d90953ff195c2daead551e3e58d10507a0.pdf
	53c20a09099f4889384b344699e92e6a75370e2fff979b48d38d9e62f8a974f3.pdf

