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IMPACTO POTENCIAL DESTA PESQUISA 

 

 

Iniciar uma mudança cultural, onde a gestão empresarial deve ser vista como uma 

habilidade essencial para o sucesso e prosperidade profissional na Odontologia, 

estimulando a adoção de tecnologias inovadoras, levando a tratamentos mais 

acessíveis, seguros e eficazes, melhorando a experiência para os pacientes e, por 

sua vez, melhorando a saúde 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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RESUMO 

 
 
Bianchi LEF. A tendência da utilização de modelos de excelência em gestão na saúde: 
os diferenciais competitivos em clínicas odontológicas. São José dos Campos (SP): 
Universidade Estadual Paulista - Unesp, Instituto de Ciência e Tecnologia; 2023. 
 
 
As constantes movimentações dentro dos cenários dos negócios mundiais vêm 
aumentando o nível de exigências nos relacionamentos entre clientes e fornecedores, 
assim, se torna impreterível a atualização dos cirurgiões-dentistas frente à tecnologia 
relacionada não só aos aspectos técnicos da Odontologia, mas também, aos aspectos 
da gestão de suas empresas. Como objetivos desta pesquisa, podem ser ressaltadas 
a análise dos perfis demográfico, acadêmico e profissional dos cirurgiões-dentistas de 
São José dos Campos e região, bem como, da sensibilidade dos profissionais da 
Odontologia frente ao uso de modelos de gestão como potencializadores de 
diferenciação competitiva e ainda assim, verificar a qualidade das disciplinas 
relacionadas a gestão durante sua formação acadêmica. Os recursos e métodos que 
foram utilizados para o desenvolvimento deste trabalho deram-se através de 
pesquisas bibliográficas em material de renome, bem como, avaliação qualitativa por 
meio de pesquisa elaborada com respostas de múltipla escolha. Para a submissão 
dos questionários para as clínicas, foi elaborado um vídeo instrucional, onde além de 
apresentar o processo operacional de resposta e envio, foi apresentada também uma 
pequena abertura teórica. Tal questionário pode ser acessado através de link ou QR 
Code, para acesso via internet ou material impresso em papel para pessoas não 
familiarizadas com tais tecnologias. Como resultado, constata-se que, dentre os 153 
(100%) indivíduos válidos, 137 (89,5%) reconhecem os modelos de gestão como 
impulsionadores de resultados empresariais e 136 (88,9%) identificam essa 
abordagem como uma tendência no segmento. Adicionalmente, verifica-se que 83 
(54,2%) deles cursaram alguma disciplina relacionada à gestão durante a graduação, 
e dentro desse grupo, 68 (81,9%) avaliaram-nas como deficientes. Isso revela uma 
lacuna expressiva entre o ensino acadêmico em Odontologia e as habilidades de 
gestão essenciais na prática profissional, culminando em um cenário em que apenas 
29 (19,0%) aplicam efetivamente a Gestão Empresarial Profissional em suas clínicas. 
 
Palavras-chave: administração da prática odontológica, clínicas odontológicas, 
educação em Odontologia. 
 
 
  



ABSTRACT 

 
 
Bianchi LEF. The new trend of using excellence models in health management: the 
competitive differentials in dental care clinics. São José dos Campos (SP): São 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 São 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. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 

Com o crescimento da demanda no mercado de serviços na área da saúde, 

surgem diversos novos prestadores tentando se aproveitar desse cenário e muitas 

das vezes entregam serviços aquém do que poderia ser considerado aceitável. 

Percebe-se ainda que, com a democratização do conhecimento, bem como o 

aumento no nível de exigência dos consumidores, dá-se origem a um mercado muito 

mais sensível à 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 posição no mercado. Tais movimentos competitivos de uma empresa 

têm efeitos em seus concorrentes e validando que, o universo empresarial é 

mutuamente dependente. 

Em seus trabalhos, Di Serio e Vasconcelos (2009), apontam que as 

organizações modernas devem ser vistas como sistemas inseridos em outros 

sistemas, cuja complexidade produz outra realidade que não pode ser compreendida 

pela simples avaliação das partes isoladas. 

Desta forma, a dimensão da competitividade torna-se um fator a ser 

considerado mais profundamente e provavelmente terá reflexo nos aspectos 

relacionados à qualidade do desempenho profissional em relação à prática e até 

mesmo todos os processos em termos de gestão, ou seja, infraestrutura, inovação, 

atendimento, clientes e preço. (Porter, 2004) 

Em seus estudos, Kaplan e Norton (1997), afirmam que o impacto da era da 

informação para as empresas de serviços é revolucionário, principalmente para os 

setores de transportes, serviços públicos, comunicação, financeiro e assistência da 

saúde, as quais, passaram por um grande período com confortável cenário de baixa 

competitividade. 

Os profissionais formados principalmente nas áreas da saúde, tais como, 

como Medicina, Odontologia, Fisioterapia e Farmácia, têm a iminente necessidade de 

se tornarem gestores de suas próprias organizações buscando novas competências 

além das técnicas inerentes à profissão. No entanto, os métodos para viabilizar essa 
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expressão, ainda se encontram em seus estágios iniciais, diferentemente de outros 

segmentos precursores desses movimentos, tais como, a indústria. (Ribas et al., 

2010) 

Desta forma, afirmam Kaplan e Norton (1997), que, conforme as empresas 

investem na contratação de profissionais com essas novas capacidades, seu sucesso 

empresarial não pode ser motivado ou medido a curto prazo pelo modelo tradicional 

da contabilidade financeira, mas sim, incorporar também uma visão não financeira e 

multifatorial, integrando os aspectos relacionados ao aprendizado e crescimento 

organizacional, processos internos e perspectivas do cliente. 

Sendo assim, o objetivo desta dissertação é determinar como os profissionais 

de saúde da Odontologia percebem a necessidade e a tendência do uso da gestão 

em seus consultórios ou clínicas, com foco nos mecanismos utilizados para suprir 

suas deficiências específicas de formação acadêmica no campo da gestão. 
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2 REVISÃO DE LITERATURA 

 

 

Para compreender o papel da gestão e a formação dos profissionais da 

Odontologia, foram utilizados como referências, os resultados acadêmicos 

relacionados ao papel dos gestores em suas áreas funcionais, onde, a partir de uma 

perspectiva específica na área da saúde, foi investigado o nível de compreensão da 

sua condição como empresa, sua formação profissional como gestor de negócios, 

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

 

 

2.1 Os Serviços e a Economia Moderna 

 

 

Para Lovelock e Wirtz (2006), o segmento de serviços vem passando por 

mudanças revolucionárias, onde, novos serviços são constantemente introduzidos 

ocupando as lacunas de demandas e necessidades contemporâneas não atendidas, 

oportunizando assim, um grande impacto em como nós pensamos e vivemos. 

Em seu artigo Melo et al. (1998), afirmam que, embora existam dificuldades 

para se classificar as atividades no segmento de serviços, não existe impedimento em 

concluir que se obteve um crescimento expressivo na geração de empregos e 

consequente aumento no PIB brasileiro. 

 

 

2.2 O Comportamento do Consumidor Contemporâneo 

 

 

Segundo Lovelock e Wirtz (2006), o tamanho das organizações de serviços 

varia muito, onde em um lado da escala estão as gigantescas corporações, tais como, 

transportes aéreos, telecomunicações, redes de hotéis, grandes hospitais e clínicas, 

já do outro lado da escala, existe um vasto conjunto de pequenas empresas de 

operação locais, incluindo restaurantes, óticas, consultórios médicos e odontológicos. 
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Tal característica apresentada no parágrafo acima, faz com que o os 

consumidores tenham uma grande quantidade de opções de serviços que operam em 

condições muito diferenciadas. 

Ainda conforme Lovelock e Wirtz (2006), infelizmente, nem sempre os clientes 

estão contentes com a qualidade e o valor dos serviços que recebem. Eles reclamam 

de entregas atrasadas, funcionários incompetentes, horário de funcionamento 

inconveniente, procedimentos desnecessariamente complicados, filas longas e uma 

profusão de outros problemas. 

 

 

2.3 A Concorrência no Mercado da Saúde 

 

 

Para Magretta (2019), a concorrência existe pelo simples motivo de que, sem 

ela, não há necessidade de estratégia. A rivalidade é um processo implacável que 

combate a capacidade da empresa de identificar e manter vantagens competitivas. 

Dessa forma, entende-se que a concorrência age como uma grande força que 

impulsiona as empresas a um processo de questionamento e de melhoria contínua de 

seu desempenho. 

As empresas de serviços já estabelecidas em suas respectivas atividades, 

vêm frequentemente encontrando dificuldades para manterem a lealdade de seus 

clientes, face aos fatores: características singulares dos novos serviços, melhor 

desempenho, redução dos preços, promoções inteligentes, introdução 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, os novos entrantes têm 

encontrado sucesso em mercados onde os concorrentes estabelecidos não têm 

conseguido agradar os clientes exigentes de hoje. Estão sendo derrubadas muitas 

barreiras à concorrência, permitindo o ingresso de principiantes ávidos, que variam 

desde minúsculas operações iniciais até empresas multinacionais bem financiadas 

que importam conceitos de serviço previamente desenvolvidos e testados em outros 

países. 
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Para Porter (2007), a concorrência vem se manifestando nos níveis errados e 

nas coisas erradas e se dirigindo para uma concorrência de soma zero, na qual uma 

das partes ganha e a outra perde, assim, os participantes deste mercado competem 

na transferência de custos, uns para os outros, no acúmulo de poder de barganha e 

na limitação de serviços. Esse tipo de concorrência não tem gerado valor para os 

pacientes, mas entre outros efeitos, vem deteriorando a qualidade, sustentando a 

ineficiência e elevando os custos administrativos. 

O crescente mercado no segmento da saúde tem se mostrado também 

crescente em concorrência. Assim, outras diversas habilidades além da técnica, vêm 

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 organização obter vantagem competitiva quando da criação de valor 

para os clientes e da proteção eficaz do impacto das forças que erodem o lucro. 

Ainda para Magretta (2019), reconhecendo que a estratégia tem em sua 

concepção uma característica de alta complexidade, pode-se dizer que, em suma, 

essa organização identificou uma forma de melhorar seu desempenho sendo 

diferente. 

O objetivo se desenvolver um processo que resulte em uma gestão 

estratégica, ocorre pela necessidade, cada vez mais latente, de muitas organizações 

contemporâneas em estabelecer metas específicas, mensuráveis, a fim de cumprirem 

sua missão e atenderem aos objetivos que foram estabelecidos no momento de 

concepção. (Silva, 2021) 

Kim e Mauborgne (2018), afirmam que a concorrência não deve ocupar 

exclusivamente o centro do pensamento estratégico, porque geralmente, mantém as 

empresas ancoradas em um “oceano vermelho”. 

Os Oceanos Azuis, propõem uma abordagem inovadora para a estratégia 

empresarial, contrapondo-se aos tradicionais Oceanos Vermelhos saturados de 
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competição. Este paradigma sugere que as empresas podem alcançar o sucesso 

duradouro não apenas competindo em mercados existentes, mas criando espaços de 

mercado inexplorados. (Kim,Mauborgne, 2018) 

A teoria dos Oceanos Azuis destaca a importância da inovação e da criação 

de valor para os clientes como meio de escapar da competição acirrada. Em vez de 

lutar por uma fatia do mercado existente, as empresas são incentivadas a buscar 

oportunidades fora do escopo tradicional, identificando demandas latentes e criando 

produtos ou serviços inovadores. 

Para navegar nesses Oceanos Azuis, as empresas podem adotar quatro 

estratégias principais: 

Inovação de Valor: Concentra-se em criar produtos ou serviços que 

ofereçam um valor significativamente superior aos clientes em comparação com as 

ofertas existentes no mercado. 

Redefinição de Fronteiras Setoriais: Encoraja as empresas a 

transcenderem as fronteiras da indústria, explorando novas combinações de setores 

e competências para criar espaços de mercado únicos. 

Foco no Não-Cliente: Ao invés de focar apenas nos clientes existentes, as 

empresas são incentivadas a identificar e atender às necessidades de potenciais não-

clientes, ampliando assim o alcance do seu mercado. 

Estratégias de Execução: Implementar as mudanças necessárias de forma 

eficaz, garantindo que a organização esteja alinhada com a nova estratégia e 

capacitada para executá-la com sucesso. 

Como resultado dessa mentalidade, o tempo e a atenção das companhias 

enfatizam um paradigma das concorrentes e a reação aos seus movimentos 

estratégicos ao invés de tentar entender como realizar um salto de valor para as partes 

interessadas que são preponderantemente os consumidores. (Kim,Mauborgne, 2018) 

Essa estratégia estabelece o estrangulamento da concorrência através da 

mudança da visão em competir, para criar um espaço de mercado e com isso, 

tornando a concorrência irrelevante. 
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2.5 O Posicionamento dos Serviços em Mercados Competitivos 

 

 

Para Silva (2021), para que a alteração de posicionamento organizacional se 

torne possível, é necessário adotar ferramentas, metodologias e tecnologias de 

gestão que permitam analisar seu contexto interno e externo e, a partir disso, traçar 

um plano estratégico em busca de vantagens competitivas. 

Para Tajra (2010), a questão do foco no cliente na área da saúde, implica 

numa alteração extrema de posicionamento, pois o cliente é era considerado 

“paciente”, e com a mudança da percepção do paciente para cliente, passa a ser 

considerado um agente ativo no processo e, consequentemente, passa a exigir mais 

qualidade no serviço prestado a ele.  

É impreterível que os empreendedores da saúde saibam lidar com esse novo 

modelo, revendo sua postura ao se relacionarem com seu público. Como se trata de 

uma área de serviço, o atendimento passa a ser um dos elementos essenciais para a 

sobrevivência do negócio. (Tajra, 2010) 
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2.6 O Desenvolvimento da Orientação para o Cliente 

 

 

Para Magretta (2019), a chave para o sucesso das organizações está na 

capacidade de criar valor único ao cliente, sendo inigualável e não na busca da derrota 

de seus concorrentes. 

Segundo Kotler et al. (2002), independentemente de como a empresa ofereça 

seus serviços, o sucesso organizacional estará diretamente relacionado ao grau de 

orientação para o cliente. Tal relacionamento é tão importante que deveria ser a 

principal missão de qualquer organização de serviços profissionais que busque ser 

eficiente em termos de negócio. 

O marketing de relacionamento é 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 reações 

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

 

 

2.7 Concorrência Baseada em Valor 

 

 

Para Porter (2007), a competição baseada em valor provoca uma 

concorrência de soma positiva com a qual todos os elementos da cadeia são 

contemplados em suas necessidades, ou seja, quando os tomadores do serviço são 

beneficiados, os prestadores também se beneficiam. 

Segundo Di Serio e Vasconcelos (2009), quando o valor criado é comunicado 

ao cliente e por ele percebido, a empresa pode cobrar um preço maior, pois o valor 

adicionado ao produto o torna diferenciado e poderá ser associado à satisfação dos 

consumidores. 

Para Campos (2004), quando busca-se entender qual é a melhor alternativa 

para o tratamento a ser oferecido para um determinado caso na Odontologia, supõe-

se que o profissional possua a capacidade de pensar não apenas sobre o ponto de 

vista técnico-reabilitador, mas também nos benefícios oferecidos ao paciente e em 

sua satisfação 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 

serviços. Quando tais empresas passam a enxergar o Modelo de Negócios pelos 

olhos dos clientes, tal método pode levar à descoberta de oportunidades 

completamente novas, onde inovações bem-sucedidas exigem uma compreensão 

profunda dos clientes, incluindo seu ambiente, seu dia a dia, suas preocupações e 

inspirações. (Osterwalder,Pigneur, 2013) 

 

 

2.8 Componentes de um Modelo de Negócios 

 

 

Para (Osterwalder,Pigneur, 2013), por muitos anos o termo Modelo de 

Negócios foi usado sem um consenso na sua definição. Muitos autores o 

mencionavam sem explicitar do que exatamente falavam. 

Desta forma, se tornava necessário criar algo que incentivasse a inovação, 

onde, utilizando-se de novos conceitos, começou com o simples gráfico 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 responsável por criar uma revolução na maneira como os 

empreendedores e empresas passaram a pensar em novos negócios ou novos 

produtos. 

 

 

Figura 1 - Business Model Canvas 
 

 

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

esquema para a estratégia ser implementada através das estruturas organizacionais 

dos processos e sistemas e deve incluir os seguintes componentes: 

 

a) Segmentos de clientes: descreve quais são os diferentes grupos de 

clientes atendidos pela empresa, como indivíduos, famílias e grupos. 

b) Proposta de valor: descreve quais são os produtos e serviços que a 

prática oferece e como eles atendem às necessidades dos clientes. 

c) Canais: descreve como as propostas de valor são levadas aos clientes 

por canais de comunicação, distribuição e vendas. 

d) Relacionamento com Clientes: descreve como o relacionamento com 

os clientes é estabelecido e mantido com cada segmento. 

e) Fontes de receita: descreve como a prática ganha dinheiro, como por 

meio de taxas, pagamentos de seguros ou outros meios. 

f) Recursos Principais: descreve quais são os recursos que a prática 

precisa para operar, como pessoal, equipamentos e instalações. 

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

prática realiza, como fornecer tratamento, cobrança e marketing. 

h) Parcerias Principais: descreve quais são os parceiros com os quais 

uma clínica trabalha, como fornecedores, seguradoras e outros 

profissionais de saúde. 

i) Estrutura de custo: descreve quais e quantos são os custos 

operacionais do negócio, como salários de funcionários, custos de 

equipamentos e outras despesas operacionais. 
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2.9 Os Modelos de Excelência em Gestão 

 

 

As empresas dos mais variados setores vêm realizando um movimento 

crescente na utilização de Modelos de Excelência em Gestão. Estes por sua vez, têm 

o intuito de apresentar boas práticas de gestão de empresas públicas e privadas, 

sejam elas, de pequeno, médio ou grande porte. No segmento odontológico, tais 

modelos vêm evoluindo ao longo dos anos para atender às necessidades e objetivos 

em constante mudança das práticas odontológicas. 

Segundo a Fundação Nacional da Qualidade (2008), uma das opções que 

pode ser utilizada como boa prática de gestão é o modelo conhecido como Modelo de 

Excelência em Gestão (MEG), o qual, considera as empresas como organismos vivos, 

interagindo com os ambientes nos quais estão inseridas, desta maneira o modelo 

propõe a implantação de uma cultura e aprendizado contínuos, utilizando a gestão 

sistêmica das partes que compõem uma organização. 

Ainda para a Fundação Nacional da Qualidade (2008), esse modelo se baseia 

em onze fundamentos e oito critérios, sendo respectivamente os fundamentos da 

qualidade: Pensamento Sistêmico; Aprendizado Organizacional; Cultura de Inovação; 

Liderança e Constância de Propósito; Orientação por processos e informações; Visão 

de futuro; Geração de valor; Valorização das Pessoas; Conhecimento sobre cliente e 

mercado; Desenvolvimento de parcerias; Responsabilidade Social. 

Dessa forma, esse modelo será utilizado como um referencial adequado para 

a implementação de uma visão de gestão, fundamentada por um consenso de 

processos que vão garantir uma gestão profissional. 
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2.10 A Odontologia Entendida como Negócio 

 

 

Um negócio pode ser definido como qualquer atividade ou ocupação com o 

objetivo específico da geração de riqueza, ou seja, é a atividade econômica que busca 

a obtenção de lucros. 

Para Maximiano (2011), o negócio de uma organização fundamenta-se em 

quais produtos ou serviços a empresa fornece, para quais mercados e para quais 

clientes. 

Planejar a abertura de um consultório ou uma clínica odontológica é uma 

realidade para os profissionais que fizerem a opção por exercer a Odontologia e assim 

se tornam os responsáveis pelo sucesso ou fracasso de seu próprio negócio. 

Muito embora a essência do serviço prestado pelos profissionais da 

Odontologia seja tratar dos aspectos relacionados à qualidade de vida das pessoas, 

para viabilizar sua atuação técnica, em muitos casos devem constituir-se como 

empresas, e assim, ainda que a gestão não seja a dimensão principal, será ela, a 

responsável pela viabilidade operacional de forma a garantir a sustentabilidade do 

negócio. 

 

 

2.11 A Importância de Modelos de Excelência em Gestão na Odontologia 

 

 

Um Modelo de Excelência em Gestão é essencial para consultórios 

odontológicos porque os ajuda a entender como ganham dinheiro, quem são seus 

clientes, quais produtos e serviços oferecem e como se diferenciam dos concorrentes. 

Também os ajuda a entender os riscos e desafios de seus negócios e dando suporte 

na definição de prioridades e da tomada de decisões. 

Na Odontologia, um bom Modelo de Excelência em Gestão, pode ajudar na 

prática de identificar e resolver gargalos, aumentando a eficiência, a satisfação 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 mudanças 

sociais, econômicas, políticas e tecnológicas que ocorreram ao longo do século XX, 

mas principalmente nas últimas décadas. Essas mudanças afetam as organizações, 

exigindo que os gestores absorvam rapidamente as demandas de uma sociedade em 

mudança. 

Segundo Daft (2018), para desempenhar as funções de planejamento, 

organização, direção e controle das empresas, os administradores devem possuir, 

habilidades conceituais, capacidades administrativas, humanas e técnicas, bem 

como, gestão de mercado. Todos esses fatores impactam diretamente no sucesso de 

qualquer empreendimento. 

A reflexão sobre as competências e habilidades dos novos profissionais 

coincide com a necessidade do desenvolvimento de estratégias para superar o 

desafio da transformação da gestão na área da saúde. É indispensável a formação de 

profissionais comprometidos com o aumento da eficiência do sistema e como essa 

relação interfere em seu negócio. 

Em seu artigo, Campos (2004) salienta que o profissional da Odontologia deve 

pensar de maneira mais ampla e globalizada, buscando em seu conhecimento 

acadêmico, alternativas para a solução 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 visão generalista, com sólida formação 

técnico-científica, humanista e ética, orientada para promoção de saúde, com ênfase 

na prevenção de doenças bucais prevalentes e conscientes da necessidade da 

educação continuada. 

Entretanto, pode-se observar que, de maneira geral, os cursos de graduação 

trabalham apenas os aspectos cognitivos (teoria) e psicomotor (prática) que são 

extremamente importantes para capacitação do cirurgião-dentista, mas que deveriam 

estar aliados ao domínio do aspecto afetivo. 
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2.13 O Papel das Instituições de Ensino Superior 

 

 

Em seu artigo, Diomede et al. (2020), relembra que as possibilidades 

profissionais de um cirurgião-dentista passam desde a atuação particular, pública, 

acadêmica, dentre outras, mas ainda se faz necessária a adequação das grades 

curriculares para que os temas de gestão e empreendedorismo sejam parte da 

formação acadêmica dos alunos e possam efetivamente auxiliar e promover 

crescimento profissional. 

Em 2002, foram estabelecidas no Brasil as Diretrizes Curriculares Nacionais 

para os Cursos de Graduação em Odontologia, buscando consolidar a formação de 

profissionais capazes de atuar na saúde individual e coletiva, trabalhando em conjunto 

com outros profissionais de saúde, com sensibilidade social e capacidade de tomar 

decisões, planejar e administrar serviços de saúde. (San Martin et al., 2018). Mesmo 

considerando o exposto no parágrafo acima, podem ser notadas lacunas de formação 

em gestão em nossos egressos da Odontologia 

Em um estudo realizado por Limeira et al. (2018), com amostra composta por 

327 Instituições de Ensino Superior (IES) que possuem cursos graduação em 

Odontologia cadastrados no Ministério da Educação, foram analisadas as matrizes 

curriculares dos cursos de Odontologia e respectivas ementas, observando a 

existência de componentes curriculares que abordassem o ensino de gestão. 

Conforme apresentado na Tabela 1, abaixo, dessas amostras, apenas 

(27,83%) ofertavam o ensino de gestão em suas matrizes curriculares, onde, a maioria 

dos componentes curriculares é de natureza obrigatória (74,72%), ofertadas 

predominantemente no 8° (25,28%) e 9° (24,17%) semestres, com a carga horária 

variando entre 31 e 60 horas de aulas (79,12%) e de natureza apenas teóricas 

(60,31%). 
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Tabela 1 - Cursos Superiores com a Disciplina de Gestão 
 

 

Fonte: Limeira et al. (2018). 

 

 

Dessa forma, percebe-se que o ensino de gestão ainda é pouco explorado 

pelos cursos de graduação em Odontologia no Brasil, fazendo-se necessária sua 

inclusão nas matrizes curriculares, a fim de preparar o cirurgião-dentista para atuar na 

área da gestão em saúde. (Limeira et al., 2018) 

Já para Nazir et al. (2018), em seu estudo transversal realizado na cidade de 

Lahore no Paquistão, um questionário piloto foi distribuído para 588 cirurgiões-

dentistas em busca de respostas sobre a implementação de uma disciplina de gestão 

no curso de Odontologia. Como resultado, (83,8%) responderam aos questionários, 

onde, (74,4%) dos participantes achavam que um curso era necessário para gerenciar 

com sucesso a prática odontológica e (63,0%) recomendaram incluir o referido curso 

no currículo. 

Percebe-se que a formação dos profissionais da Odontologia tem sido 

concebida de forma linear e horizontal, ou seja, não ocorre a interação necessária 

entre as diferentes áreas do conhecimento com uma visão transversal, onde tal 

modelo, produz profissionais com uma visão técnica bastante ampla em sua área de 

atuação, mas, ainda incipiente em relação à visão da Odontologia como Negócio e 

seus desdobramentos. 
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Em outro estudo realizado, desta vez na cidade de São José dos Campos - 

Brasil, Souza Júnior (2019), encaminhou um questionário com 33 perguntas para 465 

cirurgiões-dentistas, em busca da identificação de seus perfis, elencando suas 

carências para a melhor administração de suas clínicas. 

Com as respostas de 219 indivíduos, Souza Júnior (2019), constatou que 

191 (87%) dos cirurgiões-dentistas se graduaram em IES, públicas ou privadas, que 

não contemplam em sua matriz curricular disciplinas que versem sobre administração 

e gestão, deixando de contribuir para a formação empreendedora do dentista durante 

a sua graduação. 

Na intenção de formação de profissionais qualificados, é impreterível que as 

IES acompanhem essas mudanças vivenciadas no setor da saúde e as incorporem 

em suas bases de ensino, remodelando e adequando-o para essa nova realidade de 

mercado. 

Segundo Daft (2018), frente às grandes mudanças sociais, a maioria dos 

campos do conhecimento passam por uma revolução, e as demandas aos gerentes 

de hoje vão além das técnicas e ideias tradicionalmente ensinadas nos cursos de 

graduação, onde, a gestão tradicional de trabalho presumia que seu propósito era 

controlar e limitar as pessoas, cumprir as regras e os regulamentos, buscar 

estabilidade e eficiência, elaborar uma hierarquia de cima para baixo para dirigir os 

funcionários, e assim alcançar resultados, dá origem a um padrão emergente em que 

os gerentes se concentram em liderar a mudança, utilizar a criatividade e o entusiasmo 

das pessoas, descobrir visões e valores compartilhados e compartilhar informações e 

poder.  
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3 PROPOSIÇÃO 

 

 

Este trabalho teve como proposta a obtenção de respostas para os objetivos 

expostos abaixo. 

 

 

3.1 Objetivo Geral 

 

 

Analisar o perfil demográfico, acadêmico e profissional dos cirurgiões-

dentistas de São José dos Campos e região, e como consideram a Gestão em seus 

consultórios e/ou clínicas. 

 

 

3.2 Objetivos Específicos 

 

 

Quanto aos objetivos específicos, são destacados abaixo: 

 

a) a avaliação qualitativa da sensibilidade dos profissionais da Odontologia 

frente ao uso de modelos de gestão como potencializadores de 

diferenciação competitiva; 

b) a avaliação qualitativa das disciplinas relacionadas a gestão durante sua 

formação acadêmica em Odontologia nas Instituições de Ensino Superior; 

e 

c) a identificação das práticas de gestão de excelência em Consultórios e 

Clínicas Odontológicas nos municípios de São José dos Campos e região. 
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4 MATERIAL E MÉTODOS 

 

 

4.1 Elaboração da Pesquisa 

 

 

Para a elaboração desta pesquisa, foram adotados os seguintes passos: 

avaliação bibliográfica; delimitação dos métodos e dos instrumentos; envio de vídeo 

explicativo sobre o propósito da pesquisa; aplicação da pesquisa com questões 

abertas e fechadas para profissionais da Odontologia. 

 

 

4.2 Seleção dos Sujeitos 

 

 

Conforme preconiza Gil (2017), a seleção dos sujeitos da pesquisa foi definida 

pelo critério de acessibilidade regional e o número de entrevistas pelo critério de 

exaustão. Cabe ressaltar que buscou-se estabelecer uma variedade de entrevistados 

capazes de representar o universo estudado. 

 

 

4.3 Avaliação do Comitê de Ética em Pesquisas em Humanos 

 

 

Conforme pode ser visto no Anexo A, essa pesquisa foi enviada para a 

avaliação prévia do Comitê de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEPh) 

do Instituto de Ciência e Tecnologia - Campus de São José dos Campos - UNESP, 

indexada sob número CAAE 68265722.7.0000.0077 e com parecer consubstanciado 

favorável à sua aplicação sob número 6.006.448, emitido em 17 de abril de 2023. 
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4.4 Atendimento à Lei Geral de Proteção de Dados 

 

 

A privacidade dos participantes foi respeitada sob quaisquer circunstâncias, 

onde seus nomes, dados ou elementos que pudessem identificá-los foram mantidos 

em sigilo conforme a Lei nº 13.709/2018 - Lei Geral de Proteção de Dados Pessoais - 

LGPD. Os sujeitos da pesquisa e suas respectivas clínicas ou consultórios não foram 

identificados em nenhum momento, independentemente das formas de divulgação do 

estudo. 

 

 

4.5 Levantamento de Dados 

 

 

O levantamento de dados foi executado através de uma pesquisa exploratória 

do tipo descritivo, com abordagem qualitativa utilizando a técnica de pesquisa de 

campo, onde os dados foram coletados nos municípios de São José dos Campos e 

região. 

 

 

4.6 Critérios de Inclusão 

 

 

Bacharéis em Odontologia que atendam nos municípios de São José dos 

Campos ou região do Estado de São Paulo, e que possuam Consultório próprio, 

Clínica própria ou Clínica franqueada própria, independentemente do regime de 

atendimento ser particular ou plano odontológico. 
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4.7 Critérios de Exclusão 

 

 

Bacharéis em Odontologia que não atendam no município de São José dos 

Campos e região, ou que trabalhem em Consultórios de outros, Clínicas de outros ou 

Clínicas franqueadas de outros profissionais. 

 

 

4.8 Riscos 

 

 

Com objetivo de mitigar todo e qualquer possível impacto durante a leitura e 

preenchimento dessa pesquisa, o questionário foi desenvolvido buscando a 

racionalização dos temas e suas escalas avaliativas, mas, ainda assim, pode expor 

os participantes a riscos mínimos, tais como, possível constrangimento em função do 

teor das perguntas, ou até, cansaço ou desconforto em função da duração aproximada 

de 10 minutos. 

 

 

4.9 Benefícios 

 

 

Os benefícios desta pesquisa se deram de forma indireta no amparo da 

necessidade da existência e no desenvolvimento das disciplinas de gestão durante o 

período de formação acadêmica dos profissionais da Odontologia, bem como, de 

forma direta, pela criação de um e-book sobre Gestão que foi enviado aos 

participantes quando do término do trabalho. 
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4.10 Cálculo Amostral 

 

 

Conforme a atualização de 29/11/2022 às 00:00h do site do Conselho 

Regional de Odontologia de São Paulo – CROSP, no endereço eletrônico, 

https://crosp.org.br/portal-informativo/estatisticas/, pôde-se verificar a quantidade de 

cirurgiões-dentistas conforme mostrado na Tabela 2 abaixo: 

 

 

Tabela 2 - Quantidade de Cirurgiões-Dentistas por Município 

 

Fonte: CROSP (2022). 

 

 

Entendendo-se como fundamental no cálculo do tamanho da amostra os 

seguintes fatores: intervalo de confiança, margem de erro, bem como, a proporção 

estimada na população, sobre o total populacional de 1.236, foi calculado o número 

de 125 elementos, o qual pode-se dizer que representa estatisticamente a referida 

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

 

• Intervalo de Confiança = 95% 

• Margem de Erro = 5% 

• Proporção Estimada na População = 10% 

 

Tal cálculo 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
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Figura 2 - Cálculo do Tamanho da Amostra 
 

 

Fonte: USP Bauru (2022). 

 

 

4.11 Video Instrucional Explicativo 

 

 

Foi elaborado um vídeo instrucional explicativo de 1 minuto e 46 segundos, 

onde seu objetivo é, além de convidar o profissional cirurgião-dentista, apresentar uma 

pequena abertura teórica, bem como, informar sobre o processo operacional de 

aplicação. 

Foi encaminhado para os entrevistados através de Aplicativos de Mensagens 

Eletrônicas, tais como, WhatsApp, Telegram, Messenger, ou ainda por correios 

eletrônicos (e-mail), tais como, Gmail, Outlook, Hotmail. 

Também foram realizados envios através das redes sociais Facebook, 

Instagram e LinkedIn. 

O referido vídeo pode ser encontrado virtualmente através do link 

https://youtu.be/NMe0Y2e3kBY, ou colando o referido endereço URL na barra de um 

navegador de internet de preferência. 

  

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

 

 

O conteúdo constante no TCLE foi disposto de forma a cumprir os requisitos 

da Resolução CNS 466/2012 e pode ser visto detalhadamente no Apêndice 1 desta 

dissertação. 

 

 

4.13 Questionário 

 

 

O conteúdo constante no questionário foi disposto de forma a permitir a 

categorização do estudo considerando os seguintes perfis: qualificação, demográfico; 

acadêmico; profissional; e gestão empresarial. 

A quantidade de perguntas para cada perfil foi de 3, 3, 8, 9 e 27 

respectivamente, totalizando 50 perguntas. 

Todos os detalhes do Questionário podem ser consultados no Apêndice 2 

desta dissertação. 

 

 

4.13.1 Acesso Virtual 

 

 

Tanto o TCLE quanto o questionário, foram acessados utilizando-se da 

ferramenta de Formulários Eletrônicos da área de Tecnologia da Informação, 

conhecida como Google Forms, onde, o link e o QR Code foram enviados através de 

Aplicativos de Mensagens Eletrônicas, tais como, WhatsApp, Telegram, Messenger, 

ou ainda por correios eletrônicos (e-mail), tais como, Gmail, Outlook, Hotmail. 

Também foram realizados envios através das redes sociais Facebook, 

Instagram e LinkedIn.  
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4.13.1.1 Link e Endereço Eletrônico URL 

 

 

Os acessos ao TCLE e ao questionário, foram realizados utilizando o link 

https://forms.gle/6sUKN5s2gFD64zX36 ou colando o referido endereço URL na barra 

do navegador de internet de preferência do entrevistado. 

Atendendo ao pedido de alguns entrevistados, foi elaborado um acesso 

alternativo ao TCLE e ao questionário, sem a necessidade da realização de login em 

suas respectivas contas Google uma vez que não se recordavam de suas senhas. 

Os acessos ao TCLE e ao questionário sem necessidade de login, foram 

realizados utilizando o link https://forms.gle/NCPYYWQ2VuNVjhx5A ou colando o 

referido endereço URL na barra do navegador de internet de preferência do 

entrevistado. 

 

 

4.13.1.2 QR Code 

 

 

Os acessos ao TCLE e ao questionário 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 Questionário on-line com login 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

  

https://forms.gle/6sUKN5s2gFD64zX36
https://forms.gle/NCPYYWQ2VuNVjhx5A
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Atendendo ao pedido de alguns entrevistados, foi elaborado um acesso 

alternativo ao TCLE e ao questionário, sem a necessidade da realização de Login em 

suas respectivas contas Google uma vez que não se recordavam de suas senhas. 

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

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

 

 

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

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

4.13.2 Acesso Físico 

 

 

Ressalta-se que, caso o participante não fosse familiarizado com o Google 

Forms ou preferisse outro método para sua leitura e preenchimento, uma via em papel 

do TCLE e do questionário poderia ser enviada pelos Correios do Brasil ou entregue 

em mãos. 
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4.14 Guia de Boas Práticas 

 

 

4.14.1 Objetivo 

 

 

Com o intuito de capacitar os cirurgiões-dentistas com conhecimentos 

essenciais para se destacarem no mercado altamente competitivo da odontologia, foi 

elaborado o Guia de Boas Práticas com o título, “Gestão de Excelência: O diferencial 

competitivo em Clínicas Odontológicas”, apresentando estratégias genéricas com o 

intuito de garantir a entrega consistente de serviços odontológicos de alta qualidade. 

Isso inclui a busca pela melhoria contínua, a adesão a padrões regulatórios, a 

satisfação do paciente e o desenvolvimento de uma cultura organizacional centrada 

na excelência. 

 

 

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, está preparado também para 

impressão em papel se assim solicitado. 

 

Figura 5 – Mockup do Guia de Boas Práticas 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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4.14.3 Navegabilidade 

 

 

Está hospedado gratuitamente na Heyzine e sua navegação pode sem feita 

em formato multiplataformas através de desktops, laptops, tablets ou celulares e tem 

visual moderno e funcional, utilizando-se da característica de um flipbook, ou seja, 

replica a possibilidade de se folhear o guia como se fosse um livro físico convencional 

pode ser visto na Figura 6 abaixo. 

 

 

Figura 6 – Navegação tipo flipbook do Guia 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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4.14.4 Conteúdo 

 

O conteúdo deste Guia pode ser visto em sua totalidade no Apêncie C e está 

dividido em grandes categorias, conforme apresentado em detalhes abaixo: 

 

• Proposta 

• Introdução 

• Gestão Estratégica 

• Gestão Orçamentária 

• Gestão Financeira 

• Gestão Fiscal e Tributária 

• Gestão Previdenciária 

• Gestão da Marca 

• Gestão da Inovação 

• Gestão da Jornada do Paciente 

• Gestão da Segurança do Paciente 

• Gestão de Processos 

• Gestão de Projetos 

• Gestão de Suprimentos 

• Gestão da Informação 

• Gestão do Conhecimento 

• Gestão da Comunicação 

• Gestão de Recursos Humanos 

• Gestão de Partes Interessadas 

• Gestão de Parcerias 

• Gestão de Tecnologias 

• Gestão da Qualidade e Excelência 

• Referências 
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4.14.5 Acesso 

 

 

Pode ser acessado digitalmente pelo link do endereço eletrônico 

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 Práticas 
 

 

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 número 1 e 2, foram coletados os e-mails 

e nomes dos respondentes de forma facultativa. 

Atendendo aos critérios de LGPD já discutidos no item 4.4, a privacidade dos 

participantes foi respeitada sob quaisquer circunstâncias, onde seus nomes, dados ou 

elementos que pudessem identificá-los foram mantidos em sigilo pelo autor, conforme 

a Lei nº 13.709/2018 - Lei Geral de Proteção de Dados Pessoais, com o único 

propósito 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 número 3, verifica-se na Figura 8 e na Tabela 

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

 

 

Figura 8 - Gráfico de Distribuição do Termo de Consentimento 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 3 - Distribuição do Termo de Consentimento 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Termo de Consentimento Indivíduos %

Consinto 205 100,0%

Não tenho interesse 0 0,0%

Total Geral 205 100,0%
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5.1.3 Data e Hora 

 

 

Utilizando-se dos registros de data que o Google Forms provê 

automaticamente, são verificadas as suas respectivas distribuições na Figura 9 e na 

Tabela 4. Percebe-se que o mês de setembro apresenta 82 respostas, representando 

(40,0%) dos 205 recebidos. Isto se deve aos eventos realizados na APCD Jacareí, 

APCD Guaratinguetá e OdontoSales, onde o autor deste trabalho teve a oportunidade 

de apresentar a pesquisa aos participantes inscritos nos eventos. 

 

 

Figura 9 - Gráfico de Distribuição das Datas de Preenchimento (mês) 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 4 - Distribuição das Datas de Preenchimento (mês) 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Mês Indivíduos %

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%
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Utilizando-se dos mesmos registros de data que o Google Forms provê 

automaticamente, são verificadas as suas respectivas distribuições na Figura 10 e na 

Tabela 5. Percebe-se que o dia da semana que apresenta maior incidência é o 

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

 

 

Figura 10 - Gráfico de Distribuição das Datas de Preenchimento (dia da semana) 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

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

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Dia da Semana Indivíduos %

dom 13 6,3%

seg 21 10,2%

ter 35 17,1%

qua 28 13,7%

qui 15 7,3%

sex 39 19,0%

sáb 54 26,3%

Total Geral 205 100,0%
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Utilizando-se dos registros de hora que o Google Forms provê 

automaticamente, são verificadas as suas respectivas distribuições na Figura 11 e na 

Tabela 6. Percebe-se que os horários de maior incidência são, 10h, 14h e 17h, com 

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

 

 

Figura 11 - Gráfico de Distribuição dos Horários de Preenchimento 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 6 - Distribuição Horários de Preenchimento 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Hora Indivíduos % Hora Indivíduos %

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%
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5.1.4 Critérios de Exclusão 

 

 

Considerando os Critérios de Exclusão apresentados no item 4.7, dos 205 

respondentes, 41 (20,0%) estão associadas às empresas de outros profissionais, 9 

(4,4%) estão fora da área relevante e apenas 2 (1,0%) que pertencem a ambas as 

categorias excludentes, foram desconsiderados. 

No gráfico da Figura 12 e na Tabela 7, é apresentada a distribuição dos 

indivíduos excluídos, bem como, os 153 (74,6%) de indivíduos válidos, sugerindo que 

aproximadamente 3/4 pertencem a esta categoria. 

 

 

Figura 12 - Gráfico de Distribuição dos Critérios de Exclusão 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 7 – Distribuição dos Critérios de Exclusão 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Critérios de Exclusão Indivíduos %

Indivíduos válidos 153 74,6%

Empresa de outros 41 20,0%

Fora da área 9 4,4%

Empresa de outros e Fora da área 2 1,0%

Total Geral 205 100,0%



58 

5.2 Perfil Demográfico 

 

 

5.2.1 Gênero por Idade 

 

 

Como resultado das perguntas de número 4 e 5, verifica-se na Figura 13 e na 

Tabela 8, que, independentemente da faixa etária, a categoria feminina tem 

prevalência, apresentando um total de 45 (29,4%) indivíduos do sexo masculino 

contra 108 (70,6%) do sexo feminino, totalizando 153 pessoas no grupo respondente 

válido. 

 

 

Figura 13 - Gráfico de Distribuição do Gênero por Idade 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 8 - Distribuição do Gênero por Idade 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

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
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5.2.2 Estado Civil 

 

 

Como resultado da pergunta de número 6, verifica-se na Figura 14 e na Tabela 

9, que, dos 153 indivíduos válidos, 106 (69,3%) são casados, 33 (21,6%) solteiros, 12 

(7,8%) divorciados, 1 (0,7%) viúvo e 1 (0,7%) em união estável. 

 

 

Figura 14 - Gráfico de Distribuição do Estado Civil 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 9 - Distribuição do Estado Civil 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Estado Civil Indivíduos %

Casado 106 69,3%

Solteiro 33 21,6%

Divorciado 12 7,8%

Viúvo 1 0,7%

União estável 1 0,7%

Total Geral 153 100,0%
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5.3 Perfil Acadêmico 

 

 

5.3.1 Cursos de Graduação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 7, verifica-se na Figura 15 e na Tabela 

10, que, dos 153 indivíduos válidos, 38 (24,8%) cursaram UNESP, 28 (18,3%) 

UNITAU, 19 (12,4%) UNIVAP e os demais, distribuídos em 28 outras IES. 

 

 

Figura 15 - Gráfico de Distribuição dos Cursos de Graduação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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Tabela 10 - Distribuição dos Cursos de Graduação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Graduação Indivíduos %

UNESP 38 24,8%

UNITAU 28 18,3%

UNIVAP 19 12,4%

PUC 9 5,9%

UMC 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%
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5.3.2 Cursos de Pós-Graduação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 8, verifica-se na Figura 16 e na Tabela 

11, que, dos 153 indivíduos válidos, 24 (15,7%) não cursaram pós-graduação, 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, distribuídos em 27 outras IES. 

 

 

Figura 16 - Gráfico de Distribuição dos Cursos de Pós-Graduação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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Tabela 11 - Distribuição dos Cursos de Pós-Graduação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Pós-Graduação Indivíduos %

não 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%

Estácio 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%

UNINGÁ 1 0,7%

UNINOVE 1 0,7%

UNISA 1 0,7%

Total Geral 153 100,0%
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5.3.3 Cursos de Mestrado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 9, verifica-se na Figura 17 e na Tabela 

12, que, dos 153 indivíduos válidos, 110 (71,9%) não cursaram mestrado, 28 (18,3%) 

cursaram UNESP, 4 (2,6%) UNIVAP e os demais, distribuídos em 8 outras IES. 

 

 

Figura 17 - Gráfico de Distribuição dos Cursos de Mestrado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 12 - Distribuição dos Cursos de Mestrado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Mestrado Indivíduos %

não 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%
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5.3.4 Cursos de Doutorado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 10, verifica-se na Figura 18 e na 

Tabela 13, que, dos 153 indivíduos válidos, 130 (85,0%) não cursaram doutorado, 17 

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

 

 

Figura 18 - Gráfico de Distribuição dos Cursos de Doutorado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 13 - Distribuição dos Cursos de Doutorado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Doutorado Indivíduos %

não 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%
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5.3.5 Cursos de Pós-Doutorado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 11, verifica-se na Figura 19 e na 

Tabela 14, que, dos 153 indivíduos válidos, 149 (97,4%) não cursaram pós-doutorado 

e os demais, distribuídos em 4 outras IES. 

 

 

Figura 19 - Gráfico de Distribuição dos Cursos de Pós-Doutorado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 14 - Distribuição dos Cursos de Pós-Doutorado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Pós-Doutorado Indivíduos %

não 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%
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5.3.6 Gestão Empresarial na Graduação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 12a, verifica-se na Figura 20 e na 

Tabela 15, que, dos 153 indivíduos válidos que cursaram a graduação, 70 (45,8%) 

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

 

 

Figura 20 - Gráfico de Distribuição da Gestão Empresarial na Graduação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 15 - Distribuição da Gestão Empresarial na Graduação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Disciplinas Graduação Indivíduos %

0 70 45,8%

1 79 51,6%

2 4 2,6%

Total Geral 153 100,0%
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5.3.7 Gestão Empresarial na Pós-Graduação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 12b, verifica-se na Figura 21 e na 

Tabela 16, que, dos 129 indivíduos válidos que cursaram a pós-graduação, 59 (45,7%) 

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

 

 

Figura 21 - Gráfico de Distribuição da Gestão Empresarial na Pós-Graduação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 16 - Distribuição da Gestão Empresarial na Pós-Graduação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Disciplinas Pós-Graduação Indivíduos %

0 59 45,7%

1 65 50,4%

2 5 3,9%

Total Geral 129 100,0%
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5.3.8 Gestão Empresarial no Mestrado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 12c, verifica-se na Figura 22 e na 

Tabela 17, que, dos 43 indivíduos válidos que cursaram o mestrado, 22 (51,2%) não 

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

 

 

Figura 22 - Gráfico de Distribuição da Gestão Empresarial no Mestrado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 17 - Distribuição da Gestão Empresarial no Mestrado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Disciplinas Mestrado Indivíduos %

0 22 51,2%

1 18 41,9%

2 3 7,0%

Total Geral 43 100,0%
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5.3.9 Gestão Empresarial no Doutorado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 12d, verifica-se na Figura 23 e na 

Tabela 18, que, dos 23 indivíduos válidos que cursaram o doutorado, 22 (95,7%) não 

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

 

 

Figura 23 - Gráfico de Distribuição da Gestão Empresarial no Doutorado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 18 - Distribuição da Gestão Empresarial no Doutorado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Disciplinas Doutorado Indivíduos %

0 22 95,7%

1 1 4,3%

2 0 0,0%

Total Geral 23 100,0%
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5.3.10 Gestão Empresarial no Pós-Doutorado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 12e, verifica-se na Figura 24 e na 

Tabela 19, que, dos 4 indivíduos válidos que cursaram o pós-doutorado, 3 (75,0%) 

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

 

 

Figura 24 - Gráfico de Distribuição da Gestão Empresarial no Pós-Doutorado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 19 - Distribuição da Gestão Empresarial no Pós-Doutorado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Disciplinas Pós-Doutorado Indivíduos %

0 3 75,0%

1 1 25,0%

2 0 0,0%

Total Geral 4 100,0%
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5.3.11 Análise Qualitativa na Graduação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 13a, verifica-se na Figura 25 e na 

Tabela 20, que, dos 83 indivíduos válidos que fizeram a graduação e tiveram a 

disciplina, 68 (81,9%) classificaram-na como ruim, 10 (12,0%) satisfatório, 2 (2,4%) 

bom, 1 (1,2%) ótimo e 2 (2,4%) excelente. 

 

 

Figura 25 - Gráfico de Distribuição da Análise Qualitativa na Graduação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 20 - Distribuição da Análise Qualitativa na Graduação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Análise Graduação Indivíduos %

ruim 68 81,9%

satisfatório 10 12,0%

bom 2 2,4%

ótimo 1 1,2%

excelente 2 2,4%

Total Geral 83 100,0%
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5.3.12 Análise Qualitativa na Pós-Graduação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 13b, verifica-se na Figura 26 e na 

Tabela 21, que, dos 70 indivíduos válidos que cursaram a pós graduação e tiveram a 

disciplina, 47 (67,1%) classificaram-na como ruim, 14 (20,0%) satisfatório, 6 (8,6%) 

bom, 1 (1,4%) ótimo e 2 (2,9%) excelente. 

 

 

Figura 26 - Gráfico de Distribuição da Análise Qualitativa na Pós-Graduação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 21 - Distribuição da Análise Qualitativa na Pós-Graduação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Análise Pós-Graduação Indivíduos %

ruim 47 67,1%

satisfatório 14 20,0%

bom 6 8,6%

ótimo 1 1,4%

excelente 2 2,9%

Total Geral 70 100,0%
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5.3.13 Análise Qualitativa no Mestrado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 13c, verifica-se na Figura 27 e na 

Tabela 22, que, dos 21 indivíduos válidos que cursaram o mestrado e tiveram a 

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

bom. 

 

 

Figura 27 - Gráfico de Distribuição da Análise Qualitativa no Mestrado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 22 - Distribuição da Análise Qualitativa no Mestrado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Análise Mestrado Indivíduos %

ruim 13 61,9%

satisfatório 6 28,6%

bom 2 9,5%

ótimo 0 0,0%

excelente 0 0,0%

Total Geral 21 100,0%
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5.3.14 Análise Qualitativa no Doutorado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 13d, verifica-se na Figura 28 e na 

Tabela 23, que, do único indivíduo válido que cursou o doutorado e teve a disciplina 

de gestão, 1 (100,0%) classificou-a como satisfatório. 

 

 

Figura 28 - Gráfico de Distribuição da Análise Qualitativa no Doutorado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 23 - Distribuição da Análise Qualitativa no Doutorado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Análise Doutorado Indivíduos %

ruim 0 0,0%

satisfatório 1 100,0%

bom 0 0,0%

ótimo 0 0,0%

excelente 0 0,0%

Total Geral 1 100,0%
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5.3.15 Análise Qualitativa no Pós-Doutorado 

 

 

Como resultado da pergunta de número 13e, verifica-se na Figura 29 e na 

Tabela 24, que, do único indivíduo válido que cursou o doutorado e teve a disciplina 

de gestão, 1 (100,0%) classificou-a como satisfatório. 

 

 

Figura 29 - Gráfico de Distribuição da Análise Qualitativa no Pós-Doutorado 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 24 - Distribuição da Análise Qualitativa no Pós-Doutorado 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Análise Pós-Doutorado Indivíduos %

ruim 0 0,0%

satisfatório 1 100,0%

bom 0 0,0%

ótimo 0 0,0%

excelente 0 0,0%

Total Geral 1 100,0%
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5.3.16 Participação em Cursos Complementares 

 

 

Como resultado da pergunta de número 14, verifica-se na Figura 30 e na 

Tabela 25, que, dos 153 indivíduos válidos, 85 (55,6%) não fizeram cursos 

complementares, 18 (11,8%) cursaram palestras, 17 (11,1%) cursos on-line, 7 (4,6%) 

cursos de aperfeiçoamento, 6 (3,9%) cursos do SEBRAE e os demais, distribuídos em 

11 outras modalidades. 

 

 

Figura 30 - Gráfico de Distribuição dos Cursos Complementares 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

Tabela 25 - Distribuição dos Cursos Complementares 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Complementar Indivíduos %

não cursei 85 55,6%

Palestras 18 11,8%

On-line 17 11,1%

Aperfeiçoamento 7 4,6%

SEBRAE 6 3,9%

MBA em Gestão de Saúde 5 3,3%

Extensão 4 2,6%

Seminários 3 2,0%

Auditoria em Saúde 1 0,7%

Business Invisalign 1 0,7%

Coaching 1 0,7%

Congresso 1 0,7%

Cursos Rápidos 1 0,7%

QS Felipe Torres 1 0,7%

Quest 1 0,7%

Ricardo Novack 1 0,7%

Total Geral 153 100,0%
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5.4 Perfil Profissional 

 

5.4.1 Tempo de Atuação Profissional por Gênero 

 

 

Como resultado da pergunta de número 15, verifica-se na Figura 31 e na 

Tabela 26, que, os 153 indivíduos válidos, apresentam concentração feminina nas 

faixas “até 5”, “6 a 10” e “21 a 25”, com valores de 22 (14,4%), 21 (13,7%) e 21 (13,7%) 

respectivamente. Já a concentração masculina, é dada na faixa “21 a 25” com o valor 

de 16 (10,5%). Assim, os profissionais são caracterizados novos e com predominância 

feminina. 

 

 

Figura 31 - Gráfico de Distribuição do Tempo de Atuação Profissional por Gênero 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

Tabela 26 - Distribuição do Tempo de Atuação Profissional por Gênero 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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5.4.2 Modalidade de Atuação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 16, verifica-se na Figura 32 e na 

Tabela 27, que, dos 153 indivíduos válidos, 126 (82,4%) trabalham em consultório 

próprio e 27 (17,6%) em clínica própria. 

 

 

Figura 32 - Gráfico de Distribuição da Modalidade de Atuação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 27 - Distribuição da Modalidade de Atuação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Modalidade Indivíduos %

Consultório próprio 126 82,4%

Clínica própria 27 17,6%

Total Geral 153 100,0%
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5.4.3 Tipo de Atendimento 

 

 

Como resultado da pergunta de número 17, verifica-se na Figura 33 e na 

Tabela 28, que, considerando a fórmula “Particular/Convênio”, dos 153 indivíduos 

válidos, a maioria está concentrada em atendimentos particulares, com a distribuição 

de 49 (32,0%) na modalidade “100/0”, 25 (16,3%) “90/10”, 24 (15,7%) “80/20” e os 

demais, distribuídos em 7 outras categorias. 

 

 

Figura 33 - Gráfico de Distribuição do Tipo de Atendimento 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

Tabela 28 - Distribuição do Tipo de Atendimento 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Particular / Convênio Indivíduos %

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%
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5.4.4 Especialidades Atendidas 

 

 

Como resultado da pergunta de número 18 (múltiplas respostas), verifica-se 

na Figura 34 e na Tabela 29, que, dos 153 indivíduos válidos, 111 (73%) atendem 

dentística, 104 (68%) prótese dentária, 99 (65%) ortodontia, 97 (63%) implantodontia, 

96 (63%) endodontia, 94 (61%) Periodontia, 59 (39%) harmonização orofacial e os 

demais, distribuídos em 15 outras especialidades. 

 

 

Figura 34 - Gráfico de Distribuição das Especialidades Atendidas 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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Tabela 29 - Distribuição das Especialidades Atendidas 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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5.4.5 Local de Atuação 

 

 

Como resultado da pergunta de número 19, verifica-se na Figura 35 e na 

Tabela 30, que, dos 153 indivíduos válidos, 69 (45,1%) atuam em São José dos 

Campos, 27 (17,6%) Jacareí, 13 (8,5%) Guaratinguetá, 10 (6,5%) Taubaté e os 

demais, distribuídos em 21 outras localidades. 

 

 

Figura 35 - Gráfico de Distribuição do Local de Atuação 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  
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Tabela 30 - Distribuição do Local de Atuação 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Localização Indivíduos %

São José dos Campos 69 45,1%

Jacareí 27 17,6%

Guaratinguetá 13 8,5%

Taubaté 10 6,5%

São Paulo 4 2,6%

Cruzeiro 3 2,0%

Cunha 3 2,0%

Campinas 2 1,3%

Caraguatatuba 2 1,3%

Ilhabela 2 1,3%

Pindamonhangaba 2 1,3%

Santa Branca 2 1,3%

Santa Isabel 2 1,3%

Arujá 1 0,7%

Caçapava 1 0,7%

Cachoeira Paulista 1 0,7%

Cajamar 1 0,7%

Campos do Jordão 1 0,7%

Guararema 1 0,7%

Lorena 1 0,7%

Santo André 1 0,7%

São Bento do Sapucaí 1 0,7%

São Bernardo do Campo 1 0,7%

São Luiz do Paraitinga 1 0,7%

Ubatuba 1 0,7%

Total Geral 153 100,0%



85 

5.4.6 Estrutura Operacional Produtiva 

 

 

Como resultado da pergunta de número 20, verifica-se na Figura 36 e na 

Tabela 31, que, dos 153 indivíduos válidos, 136 (88,9%) possuem apenas uma 

unidade produtiva, 9 (5,9%) duas, 6 (3,9%) três e 2 (1,3%) quatro ou mais. 

 

 

Figura 36 - Gráfico de Distribuição da Estrutura Operacional Produtiva 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 31 - Distribuição da Estrutura Operacional Produtiva 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Unidades Indivíduos %

1 136 88,9%

2 9 5,9%

3 6 3,9%

4 ou mais 2 1,3%

Total Geral 153 100,0%
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5.4.7 Estrutura Societária 

 

 

Como resultado da pergunta de número 21, verifica-se na Figura 37 e na 

Tabela 32, que, dos 153 indivíduos válidos, 73 (47,7%) não possuem sócios, 30 

(19,6%) um, 36 (23,5%) dois, 13 (8,5%) três e 1 (0,7%) quatro 4 ou mais. 

 

 

Figura 37 - Gráfico de Distribuição da Estrutura Societária 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 32 - Distribuição da Estrutura Societária 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Sócios Indivíduos %

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%
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5.4.8 Quantidade de Colaboradores 

 

 

Como resultado da pergunta de número 22, verifica-se na Figura 38 e na 

Tabela 33, que, dos 153 indivíduos válidos, 59 (38,6%) trabalham com um 

colaborador, 24 (15,7%) dois, 24 (15,7%) três, 46 (30,1%) quatro ou mais. 

 

 

Figura 38 - Gráfico de Distribuição da Quantidade de Colaboradores 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 33 - Distribuição da Quantidade de Colaboradores 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Colaboradores Indivíduos %

1 59 38,6%

2 24 15,7%

3 24 15,7%

4 ou mais 46 30,1%

Total Geral 153 100,0%
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5.4.9 Comercialização de Produtos 

 

 

Como resultado da pergunta de número 23, verifica-se na Figura 39 e na 

Tabela 34, que, dos 153 indivíduos válidos, 138 (90,2%) não comercializam produtos 

e apenas 15 (9,8%) se utilizam desta possibilidade. 

 

 

Figura 39 - Gráfico de Distribuição da Comercialização de Produtos 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 34 - Distribuição da Comercialização de Produtos 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Produtos Indivíduos %

Não 138 90,2%

Sim 15 9,8%

Total Geral 153 100,0%
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5.5 Perfil de Gestão 

 

 

5.5.1 Modelo de Gestão 

 

 

Como resultado da pergunta de número 24, verifica-se na Figura 40 e na 

Tabela 35, que, dos 153 indivíduos válidos, 88 (57,5%) não utilizam modelos 

específicos de gestão, 36 (23,5%) se utilizam de gestão familiar e 29 (19,0%) gestão 

profissional. 

 

 

Figura 40 - Gráfico de Distribuição do Modelo de Gestão 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 35 - Distribuição do Modelo de Gestão 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Modelo de Gestão Indivíduos %

Não existe um modelo específico de Gestão 88 57,5%

Gestão Familiar 36 23,5%

Gestão Profissional 29 19,0%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.2 Identidade Organizacional 

 

 

Como resultado da pergunta de número 25, verifica-se na Figura 41 e na 

Tabela 36, que, dos 153 indivíduos válidos, 100 (65,4%) relatam que não existe 

identidade organizacional definida, 33 (21,6%) é definida pela AA, mas não é 

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

 

 

Figura 41 - Gráfico de Distribuição da Identidade Organizacional 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 36 - Distribuição da Identidade Organizacional 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Identidade Organizacional Indivíduos %

Não existe Identidade Organizacional definida 100 65,4%

É definido pela AA, mas não é compreendida por todos 33 21,6%

É definido pela AA e é compreendida por todos 20 13,1%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.3 Planejamento Estratégico 

 

 

Como resultado da pergunta de número 26, verifica-se na Figura 42 e na 

Tabela 37, que, dos 153 indivíduos válidos, 103 (67,3%) relatam que não existe 

planejamento estratégico definido, 28 (18,3%) é definido pela AA, mas não é 

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

 

 

Figura 42 - Gráfico de Distribuição do Planejamento Estratégico 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 37 - Distribuição do Planejamento Estratégico 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Planejamento Estratégico Indivíduos %

Não existe Planejamento Estratégico definido 103 67,3%

É definido pela AA, mas não é compreendido por todos 28 18,3%

É definido pela AA e é compreendido por todos 22 14,4%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.4 Revisão do Planejamento Estratégico 

 

 

Como resultado da pergunta de número 27, verifica-se na Figura 43 e na 

Tabela 38, que, dos 153 indivíduos válidos, 110 (71,9%) relatam que não é revisado, 

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

 

 

Figura 43 - Gráfico de Distribuição da Revisão do Planejamento Estratégico 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 38 - Distribuição da Revisão do Planejamento Estratégico 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Revisão PE Indivíduos %

Não é revisado 110 71,9%

Semestral 28 18,3%

Anual 15 9,8%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.5 Estrutura Organizacional 

 

 

Como resultado da pergunta de número 28, verifica-se na Figura 44 e na 

Tabela 39, que, dos 153 indivíduos válidos, 97 (63,4%) relatam que não existe 

estrutura organizacional definida, 31 (20,3%) é definida pela AA, mas não é 

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

 

 

Figura 44 - Gráfico de Distribuição da Estrutura Organizacional 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 39 - Distribuição da Estrutura Organizacional 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Estrutura Organizacional Indivíduos %

Não existe Estrutura Organizacional definida 97 63,4%

É definido pela AA, mas não é compreendida por todos 31 20,3%

É definido pela AA e é compreendida por todos 25 16,3%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.6 Planejamento Orçamentário 

 

 

Como resultado da pergunta de número 29, verifica-se na Figura 45 e na 

Tabela 40, que, dos 153 indivíduos válidos, 97 (63,4%) relatam que não existe 

planejamento orçamentário definido, 36 (23,5%) é definido pela AA, mas não é 

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

 

 

Figura 45 - Gráfico de Distribuição do Planejamento Orçamentário 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 40 - Distribuição do Planejamento Orçamentário 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Planejamento Orçamentário Indivíduos %

Não existe Planejamento Orçamentário definido 97 63,4%

É definido pela AA, mas não é compreendido por todos 36 23,5%

É definido pela AA e é compreendido por todos 20 13,1%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.7 Revisão do Planejamento Orçamentário 

 

 

Como resultado da pergunta de número 30, verifica-se na Figura 46 e na 

Tabela 41, que, dos 153 indivíduos válidos, 108 (70,6%) relatam que não é revisado, 

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

 

 

Figura 46 - Gráfico de Distribuição da Revisão do Planejamento Orçamentário 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 41 - Distribuição da Revisão do Planejamento Orçamentário 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Revisão PO Indivíduos %

Não é revisado 108 70,6%

Semestral 34 22,2%

Anual 11 7,2%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.8 Assessoria Contábil 

 

 

Como resultado da pergunta de número 31, verifica-se na Figura 47 e na 

Tabela 42, que, dos 153 indivíduos válidos, 52 (34,0%) relatam que não existe 

assessoria contábil, 40 (26,1%) possuem encontro mensal, 15 (9,8%) bimestral, 17 

(11,1%) semestral e 29 (19,0%) anual. 

 

 

Figura 47 - Gráfico de Distribuição da Assessoria Contábil 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 42 - Distribuição da Assessoria Contábil 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Assessoria Contábil Indivíduos %

Não existe Assessoria Contábil 52 34,0%

Mensal 40 26,1%

Bimestral 15 9,8%

Semestral 17 11,1%

Anual 29 19,0%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.9 Assessoria em Gestão 

 

 

Como resultado da pergunta de número 32, verifica-se na Figura 48 e na 

Tabela 43, que, dos 153 indivíduos válidos, 125 (81,7%) relatam que não existe 

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

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

 

 

Figura 48 - Gráfico de Distribuição da Assessoria em Gestão 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 43 - Distribuição da Assessoria em Gestão 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Assessoria Gestão Indivíduos %

Não existe Assessoria Gestão 125 81,7%

Mensal 19 12,4%

Semestral 5 3,3%

Anual 2 1,3%

Bimestral 2 1,3%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.10 Relacionamento do Planejamento Estratégico e Orçamentário 

 

 

Como resultado da pergunta de número 33, verifica-se na Figura 49 e na 

Tabela 44, que, dos 153 indivíduos válidos, 107 (69,9%) relatam que os resultados 

mensais não avaliados em conjunto com o planejamento estratégico/planejamento 

orçamentário e 46 (30,1%) fazem essa avaliação. 

 

 

Figura 49 - Gráfico de Distribuição do Relacionamento PE x PO 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 44 - Distribuição do Relacionamento PE x PO 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

PO x PE Indivíduos %

Não 107 69,9%

Sim 46 30,1%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.11 Controle de Valor de Estoque 

 

 

Como resultado da pergunta de número 34, verifica-se na Figura 50 e na 

Tabela 45, que, dos 153 indivíduos válidos, 72 (47,1%) relatam que o controle do valor 

de estoque não é realizado, 58 (37,9%) o controle do valor de estoque é realizado, 

mas sem o uso das metas e 23 (15,0%) o controle do valor de estoque é realizado 

com o uso das metas. 

 

 

Figura 50 - Gráfico de Distribuição do Controle de Valor de Estoque 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 45 - Distribuição do Controle de Valor de Estoque 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Estoque Indivíduos %

O controle do valor de estoque não é realizado 72 47,1%

O controle do valor de estoque é realizado, mas sem o 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%
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5.5.12 Execução de Inventários 

 

 

Como resultado da pergunta de número 35, verifica-se na Figura 51 e na 

Tabela 46, que, dos 153 indivíduos válidos, 96 (62,7%) relatam que não são feitos 

inventários, 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 - Gráfico de Distribuição da Execução de Inventários 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 46 - Distribuição da Execução de Inventários 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Inventários Indivíduos %

Não são feitos inventários 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%
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5.5.13 Plataforma de Cotação e Compra de Materiais 

 

 

Como resultado da pergunta de número 36, verifica-se na Figura 52 e na 

Tabela 47, que, dos 153 indivíduos válidos, 114 (74,5%) relatam que não possuem 

plataforma referencial para cotação de preços de materiais e 39 (25,5%) se utilizam 

desta possibilidade. 

 

 

Figura 52 - Gráfico de Distribuição de Cotação e Compra de Materiais 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 47 - Distribuição de Cotação e Compra de Materiais 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Plataforma de Cotação Indivíduos %

Não 114 74,5%

Sim 39 25,5%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.14 Software de Gestão de Clínicas 

 

 

Como resultado da pergunta de número 37, verifica-se na Figura 53 e na 

Tabela 48, que, dos 153 indivíduos válidos, 102 (66,7%) relatam que não utilizam 

software de gestão de clínicas, 14 (9,2%) utilizam o EasyDental, 11 (7,2%) Clinicorp, 

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

 

 

Figura 53 - Gráfico de Distribuição de Software de Gestão de Clínicas 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

Tabela 48 - Distribuição de Software de Gestão de Clínicas 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Software Indivíduos %

Não 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%

Não sei informar 2 1,3%

Clínica 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%
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5.5.15 Precificação dos Serviços Prestados 

 

 

Como resultado da pergunta de número 38 (múltiplas respostas), verifica-se 

na Figura 54 e na Tabela 49, que, dos 153 indivíduos válidos, 128 (84%) relatam 

estabelecer seus preços pelo custo, 66 (43%) diferenciação, 63 (41%) demanda, 46 

(30%) tabela referencial, 38 (25%) concorrência, 2 (1%) hora clínica. 

 

 

Figura 54 - Gráfico de Distribuição da Precificação dos Serviços Prestados 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 49 - Distribuição da Precificação dos Serviços Prestados 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Precificação Indivíduos %

Custos 128 84%

Diferenciação 66 43%

Demanda 63 41%

Tabela referencial 46 30%

Concorrência 38 25%

Hora Clínica 2 1%

Indivíduos válidos 153 100,0%
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5.5.16 Prospecção de Pacientes 

 

 

Como resultado da pergunta de número 39, verifica-se na Figura 55 e na 

Tabela 50, que, dos 153 indivíduos válidos, 41 (26,8%) relatam que não participam da 

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

 

 

Figura 55 - Gráfico de Distribuição da Prospecção de Pacientes 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 50 - Distribuição da Prospecção de Pacientes 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Prospecção Indivíduos %

Não 41 26,8%

Sim 112 73,2%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.17 Agenda de Pacientes 

 

 

Como resultado da pergunta de número 40, verifica-se na Figura 56 e na 

Tabela 51, que, dos 153 indivíduos válidos, 37 (24,2%) relatam que não participam da 

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

 

 

Figura 56 - Gráfico de Distribuição da Agenda de Pacientes 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 51 - Distribuição da Agenda de Pacientes 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Agenda Indivíduos %

Não 37 24,2%

Sim 116 75,8%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.18 Negociação de Valores 

 

 

Como resultado da pergunta de número 41, verifica-se na Figura 57 e na 

Tabela 52, que, dos 153 indivíduos válidos, 16 (10,5%) relatam que não participam da 

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

 

 

Figura 57 - Gráfico de Distribuição da Negociação de Valores 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 52 - Distribuição da Negociação de Valores 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Valores Indivíduos %

Não 16 10,5%

Sim 137 89,5%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.19 Cobrança de Valores 

 

 

Como resultado da pergunta de número 42, verifica-se na Figura 58 e na 

Tabela 53, que, dos 153 indivíduos válidos, 59 (38,6%) relatam que não participam da 

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

 

 

Figura 58 - Gráfico de Distribuição da Cobrança de Valores 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 53 - Distribuição da Cobrança de Valores 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Cobrança Indivíduos %

Não 59 38,6%

Sim 94 61,4%

Total Geral 153 100,0%



108 

5.5.20 Pesquisa de Satisfação de Clientes 

 

 

Como resultado da pergunta de número 43, verifica-se na Figura 59 e na 

Tabela 54, que, dos 153 indivíduos válidos, 70 (45,8%) relatam que não realizam 

pesquisa de satisfação, 5 (3,3%) realizam a pesquisa e recebem a classificação de 

satisfatório, 16 (10,5%) bom, 41 (26,8%) ótimo e 21 (13,7%) excelente. 

 

 

Figura 59 - Gráfico de Distribuição da Pesquisa Satisfação de Clientes 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 54 - Distribuição da Pesquisa Satisfação de Clientes 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Pesquisa Cliente Indivíduos %

Não realizo pesquisa de satisfação 70 45,8%

Ruim 0 0,0%

Satisfatório 5 3,3%

Bom 16 10,5%

Ótimo 41 26,8%

Excelente 21 13,7%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.21 Pesquisa de Satisfação de Colaboradores 

 

 

Como resultado da pergunta de número 44, verifica-se na Figura 60 e na 

Tabela 55, que, dos 153 indivíduos válidos, 93 (60,8%) relatam que não realizam 

pesquisa de satisfação, 7 (4,6%) realizam a pesquisa e recebem a classificação de 

satisfatório, 17 (11,1%) bom, 22 (14,4%) ótimo e 14 (9,2%) excelente. 

 

 

Figura 60 - Gráfico de Distribuição da Pesquisa de Satisfação de Colaboradores 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 55 - Distribuição da Pesquisa de Satisfação de Colaboradores 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Pesquisa Colaboradores Indivíduos %

Não realizo pesquisa de satisfação 93 60,8%

Ruim 0 0,0%

Satisfatório 7 4,6%

Bom 17 11,1%

Ótimo 22 14,4%

Excelente 14 9,2%

Total Geral 153 100,0%



110 

5.5.22 Selo de Qualidade 

 

 

Como resultado da pergunta de número 45, verifica-se na Figura 61 e na 

Tabela 56, que, dos 153 indivíduos válidos, 148 (96,7%) relatam não possuir selo de 

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

 

 

Figura 61 - Gráfico de Distribuição do Selo de Qualidade 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 56 - Distribuição do Selo de Qualidade 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Selo Indivíduos %

Não 148 96,7%

Sim 5 3,3%

Total Geral 153 100,0%



111 

5.5.23 Documentação de Processo 

 

 

Como resultado da pergunta de número 46, verifica-se na Figura 62 e na 

Tabela 57, que, dos 153 indivíduos válidos, 117 (76,5%) relatam não terem seus 

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

 

 

Figura 62 - Gráfico de Distribuição da Documentação de Processo 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 57 - Distribuição da Documentação de Processo 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Procedimentos Indivíduos %

Não 117 76,5%

Sim 36 23,5%

Total Geral 153 100,0%



112 

5.5.24 Metodologias Utilizadas 

 

 

Como resultado da pergunta de número 47, verifica-se que existe um grande 

desconhecimento sobre os possíveis métodos e ferramentas que podem ser utilizados 

como facilitadores e coadjuvantes na Gestão Empresarial. 

Infelizmente, optou-se por desconsiderar tais respostas, porque a referida 

questão estava definida como resposta obrigatória e não continha a opção “não utilizo” 

ou “desconheço tais metodologias”. 

Após a manifestação desta situação por alguns respondentes, os 

questionários foram alterados, mas, o universo amostral era relativamente baixo para 

quaisquer análises estatísticas. 

Seguem abaixo, os comentários que foram apurados na pergunta de número 

50 relacionados à motivo da referida desconsideração: 

 

• “Não sei qual a metodologia usada na gestão da empresa”; 

• “Não soube responder a penúltima questão”; 

• “Sobre a pergunta metodologia de Gestão, selecionei qualquer 

resposta”; 

• “Não utilizo e nem conheço essas metodologias”; 

• “Não conheço estas metodologias citadas”; 

• “Na questão da metodologia, no meu caso seria nenhuma e não tem 

essa opção”; 

• “Na questão da metodologia de gestão aplicada, assinei 

aleatoriamente, pois é obrigada a responder, mas não uso nenhuma”; 

e 

• “Gostaria de ressaltar que assinalei uma opção em metodologia 

empresarial porque não tinha a opção "nenhuma das alternativas 

anteriores”. 
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5.5.25 Melhoria de Resultados Empresariais 

 

 

Como resultado da pergunta de número 48, verifica-se na Figura 63 e na 

Tabela 58, que, dos 153 indivíduos válidos, 137 (89,5%) relatam que reconhecem a 

gestão na odontologia como facilitadora da melhoria dos resultados empresariais, 13 

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

 

 

Figura 63 - Gráfico de Distribuição da Melhoria de Resultados Empresariais 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 58 - Distribuição da Melhoria de Resultados Empresariais 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Melhoria Indivíduos %

Não 3 2,0%

Talvez 13 8,5%

Sim 137 89,5%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.26 Tendência da Gestão na Odontologia 

 

 

Como resultado da pergunta de número 49, verifica-se na Figura 64 e na 

Tabela 59, que, dos 153 indivíduos válidos, 136 (88,9%) relatam que reconhecem a 

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

 

 

Figura 64 - Gráfico de Distribuição da Tendência da Gestão na Odontologia 
 

 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

 

Tabela 59 - Distribuição da Tendência da Gestão na Odontologia 

 

Fonte: Elaborado pelo autor.  

Tendência Indivíduos %

Não 0 0,0%

Talvez 17 11,1%

Sim 136 88,9%

Total Geral 153 100,0%
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5.5.27 Temas Diversos 

 

 

Como resultado da pergunta de número 50, foram verificados os comentários 

abaixo: 

 

• Tenho que me esforçar nesse sentido, excelente trabalho; 

• Inserimos Gestão em nossos cursos latu senso; 

• Os dentistas não sabem da importância da gestão por justamente não 

serem ensinados na faculdade, eles se preocupam muito mais em fazer 

cursos para melhorar as técnicas referentes a procedimentos 

odontológicos e esquecem 100% da gestão e quando se deparam com 

a realidade ficam chocados e preferem fingir que não existe e com isso 

a grande maioria tem consultórios que pagam para existir; 

• Às vezes, a atividade não é executada ainda mas está no planejamento 

para realizar; 

• Abordar técnica de vendas, melhor para o desempenho da clínica; 

• Inserir na grade curricular da graduação uma disciplina de Gestão 

Empresarial; 

• Atualmente é imprescindível a presença de um administrador 

compondo a equipe de uma Clínica Odontológica; 

• Achei a pesquisa bacana para melhorar o cenário em que trabalhamos; 

• Percebi via este questionário que não faço gestão alguma do meu 

consultório; 

• Ensino de gestão na faculdade; 

• Não tenho empresa própria, mas presto serviços a várias Clínicas 

Odontológicas e minhas respostas se baseiam no conhecimento que 

possuo da gestão delas; e 

• Levar em conta profissionais que não tem Consultório e atuam como 

Itinerantes (prestadores de serviços), pois eles mesmos seriam a 

própria empresa.  



116 

6 DISCUSSÃO 

 

 

Segundo Daft (2018), para desempenhar as funções de planejamento, 

organização, direção e controle das empresas, os administradores devem possuir, 

habilidades conceituais, capacidades administrativas, humanas e técnicas, bem 

como, gestão de mercado. Todos esses fatores impactam diretamente no sucesso de 

qualquer empreendimento. Desta forma, o tema da gestão na Odontologia está se 

tornando cada vez mais relevante à medida que os profissionais reconhecem a 

importância de métodos eficazes na administração de clínicas e consultórios 

odontológicos. A avaliação qualitativa apresentada sugere que há uma 

conscientização entre os profissionais sobre a necessidade de adotar modelos de 

gestão como diferencial competitivo. A percepção de que boas metodologias de 

gestão podem melhorar a performance e a satisfação dos pacientes, levando a 

resultados empresariais mais sólidos, é fundamental. Este reconhecimento é uma 

indicação positiva do desenvolvimento da mentalidade empresarial na comunidade 

odontológica, o que é crucial em um cenário 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 graduação de Odontologia do Brasil, onde, apenas 91 (27,83%) possuíam 

a disciplina de gestão empresarial comparado aos resultados obtidos nesta 

dissertação que chegou aos 83 (54,2%). Assim, revela um desafio substancial que se 

apresenta na formação acadêmica dos futuros profissionais, onde a baixa oferta, a 

não obrigatoriedade e a prevalência de avaliações negativas em relação às disciplinas 

de gestão oferecidas pelas Instituições de Ensino Superior sugerem uma lacuna 

significativa entre a teoria acadêmica e a prática profissional. (ver itens 5.3.6 e 5.3.11) 

Vale ressaltar que tanto a baixa oferta, quanto a baixa qualidade das 

disciplinas de gestão empresarial, estão presentes nas demais fases do ensino 

superior, sejam elas, a pós-graduação, o mestrado, o doutorado ou até mesmo o pós-

doutorado. (ver itens 5.3.7, 5.3.8, 5.3.9, 5.3.10, 5.3.12, 5.3.13, 5.3.14 e 5.3.15) 

Lembrando que, Diomede et al. (2020), em seu artigo, salientam a 

necessidade de adequar as grades curriculares incluindo os temas de gestão e 

empreendedorismo como parte da formação acadêmica. Desta forma, essa mudança 
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desempenha um papel crucial ao equipar os estudantes com habilidades essenciais 

para o sucesso profissional, onde, além das competências clínicas, a compreensão 

de conceitos empresariais é imperativa para dentistas que frequentemente 

administram suas próprias clínicas. A gestão eficaz de recursos, habilidades 

financeiras, marketing e liderança de equipe são aspectos vitais para o êxito não 

apenas na prestação de cuidados odontológicos, mas também na gestão eficiente de 

uma prática privada. 

Tal abordagem não apenas fortalece a capacidade dos profissionais de 

fornecer tratamento de qualidade, mas também os prepara para os desafios do 

ambiente de negócios em constante evolução, promovendo uma visão abrangente e 

bem-sucedida de suas carreiras odontológicas. 

Maximiano (2011), comenta que, muito embora a essência do serviço 

prestado pelos profissionais da Odontologia seja tratar dos aspectos relacionados à 

qualidade de vida das pessoas, ainda que a gestão não seja a dimensão principal do 

negócio, será ela, a responsável pela viabilidade operacional de forma a garantir a 

sustentabilidade de seu negócio. Esta lacuna representa um desafio substancial que 

precisa ser enfrentado pelas instituições de ensino e pelos profissionais em conjunto. 

É fundamental que os currículos acadêmicos sejam revisados e atualizados para 

incluir uma formação mais robusta em gestão, garantindo que os futuros cirurgiões-

dentistas estejam preparados para enfrentar os desafios do ambiente de negócios 

atual. (ver item 5.5.1) 

Deve-se dar atenção ao fato que, a maioria dos respondentes relatam não 

possuir panejamento estratégico e orçamentário, podendo resultar em uma falta de 

direção clara e coordenação de esforços, levando a decisões desalinhadas com os 

objetivos organizacionais. Para Magretta (2019), estratégia, é qualquer plano, que 

possibilita a uma organização obter vantagem competitiva quando da criação de valor 

para os clientes e da proteção eficaz do impacto das forças que erodem o lucro. Assim, 

a empresa pode enfrentar dificuldades na alocação eficiente de recursos, resultando 

em desperdícios financeiros e perda de oportunidades de crescimento. A falta de um 

orçamento sólido 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 ausência de um plano estratégico pode deixar a empresa 
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vulnerável a mudanças no ambiente de negócios, dificultando a adaptação a novas 

condições e a sustentabilidade a longo prazo. (ver itens 5.5.3 e 5.5.6) 

Nota-se que, grande parte dos respondentes relatam não possuírem 

identidade e estrutura organizacional, definidas e reconhecidas por todos da empresa, 

demonstrando que, a maioria das clínicas opera sem conhecer seu próprio negócio, 

missão, visão e valores, e com comando e hierarquia não transparentes, causando 

possíveis descompassos entre a empresa e colaboradores, e, consequente perda de 

sinergia. (ver itens 5.5.2 e 5.5.5) 

Segundo a Fundação Nacional da Qualidade (2008), uma das opções que 

pode ser utilizada como boa prática de gestão é o modelo conhecido como Modelo de 

Excelência em Gestão (MEG). Verifica-se que, no presente estudo, que a maioria não 

se utiliza de mão de obra especializada em gestão empresarial, apresentando 

baixíssimo nível de contratação de empresas de assessoria, demonstrando que as 

clínicas operam sem o suporte de ferramentas e métodos acadêmicos que, podem 

ampliar as possibilidades estratégicas e técnicas para a melhoria dos resultados 

empresariais. (ver item 5.5.9) 

Para Maximiano (2011), o negócio de uma organização fundamenta-se em 

quais produtos ou serviços a empresa fornece, para quais mercados e para quais 

clientes. É altamente reconhecido nas estratégias de marketing que agregar produtos 

aos serviços ou vice-versa, é sempre uma opção vantajosa para os resultados 

empresariais, fato este que não é percebido em nossa pesquisa, onde a maioria dos 

respondentes relatam que não comercializam produtos. (ver item 5.4.9) 

Segundo Kotler et al. (2002), independentemente de como a empresa ofereça 

seus serviços, o sucesso o organizacional estará diretamente relacionado ao grau de 

orientação para o cliente. Tal relacionamento é tão importante que deveria ser a 

principal missão de qualquer organização de serviços profissionais que busque ser 

eficiente em termos de negócio. Assim, como resultado proveniente da análise dos 

dados da pesquisa, a maioria dos respondentes relata que não realiza pesquisas de 

satisfação, tanto de clientes (análise de ambiência externa), quanto de colaboradores 

(análise de ambiência interna), perdendo-se a oportunidade de receber retorno direto 

dos pesquisados. Isso significa que a clínica pode não estar ciente de problemas ou 

áreas de melhoria que poderiam ser identificados e posteriormente tratados. 
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Empresas que priorizam a experiência do cliente e do colaborador muitas vezes têm 

vantagem competitiva no mercado. (ver itens 5.5.20 e 5.5.21) 

Existe também um certo descuido dos respondentes relacionado à gestão de 

materiais, uma vez que a maioria não realiza cotações via plataformas especializadas 

e nem tampouco controles de estoque ou inventários frequentes, oportunizando 

problemas significativos, incluindo excesso ou falta de produtos, altos custos de 

armazenamento, obsolescência, dificuldades na identificação de roubos ou perdas, 

ineficiências operacionais, problemas de precificação, desafios no planejamento de 

produção, impacto na experiência do cliente, e falhas na tomada de decisões 

estratégicas, prejudicando a rentabilidade e a competitividade da empresa. (ver itens 

5.5.11, 5.5.12 e 5.5.13) 

Um ponto de preocupação se manifesta em relação ao uso de assessoria em 

contabilidade, uma vez que existe ainda uma pequena parcela dos respondentes que 

não se utiliza desses serviços, podendo essa ausência acarretar uma série de 

consequências adversas. A falta de orientação especializada na gestão financeira e 

tributária pode resultar em erros na elaboração de relatórios contábeis, além de 

enfrentar dificuldades no cumprimento das obrigações fiscais, o que pode resultar em 

multas e penalidades. A negligência nessa área pode comprometer a saúde financeira 

da empresa, minar a credibilidade no mercado e prejudicar a capacidade de 

crescimento sustentável. (ver item 5.5.8) 

Para Lovelock e Wirtz (2006), o segmento de serviços vem passando por 

mudanças revolucionárias, onde, novos serviços são constantemente introduzidos 

ocupando as lacunas de demandas e necessidades contemporâneas não atendidas, 

oportunizando assim, um grande impacto em como nós pensamos e vivemos. Esta 

afirmação pode ser percebida na parcela dos respondentes que foi eliminada em 

função do critério de exclusão por sua modalidade de atendimento, onde cirurgiões-

dentistas trabalham em clínicas de terceiros, possivelmente devido aos elevados 

custos iniciais associados ao momento de abertura, foco prioritário na prática clínica, 

aversão à complexidade da administração empresarial, atração pelas oportunidades 

oferecidas por clínicas estabelecidas, hesitação em enfrentar os desafios de 

marketing para a construção de clientela, e, a busca por estabilidade financeira 

através de salários regulares proporcionados por empregos em clínicas consolidadas. 

(ver item 5.1.4)  
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7 CONCLUSÃO 

 

 

Utilizando-se dos três objetivos específicos como fundamentos e guias desta 

pesquisa, e, com base nos resultados apresentados no item 4.14.5, pode-se concluir 

que: 

 

A avaliação qualitativa da sensibilidade dos profissionais frente ao uso de 

modelos de gestão como potencializadores de diferenciação competitiva é verdadeira, 

ou seja, dos 153 indivíduos válidos, 137 (89,5%) reconhecem os modelos de gestão 

como qualidade diferenciadora no mercado, e, 136 (88,9%) identificam essa 

abordagem como uma tendência no segmento, entendendo que, boas metodologias 

empregadas na gestão de suas clínicas podem melhorar sua performance aos olhos 

de seus pacientes, alcançando melhores resultados empresariais. 

A avaliação qualitativa das disciplinas relacionadas à gestão empresarial 

durante a formação acadêmica em Odontologia apresenta uma oferta insuficiente 

pelas Instituições de Ensino Superior, onde, 70 (45,8%) não tiveram disciplinas 

relacionadas, e, quando ofertadas, 68 (81,9%) classificaram-na como ruim. 

A identificação das práticas de gestão de excelência em consultórios e clínicas 

odontológicas da região, é bastante incipiente, realçando a grande distância entre o 

conteúdo acadêmico de gestão e a vida prática dos cirurgiões-dentistas, uma vez que, 

88 (57,5%) não utilizam modelos específicos de gestão, 36 (23,5%) se utilizam de 

gestão familiar e apenas 29 (19,0%) gestão profissional. 
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APÊNDICE A – Termo de Consentimento Livre e Esclarecido – TCLE (em papel) 

APÊNDICES 

 

O Senhor(a) está sendo convidado(a) a participar como voluntário(a) da pesquisa 

denominada “A TENDÊNCIA DA UTILIZAÇÃO DE MODELOS DE EXCELÊNCIA EM GESTÃO NA 

SAÚDE: os diferenciais competitivos em clínicas odontológicas.”, onde podem ser destacados os 

seguintes objetivos: A avaliação qualitativa da sensibilidade dos profissionais da Odontologia frente ao 

uso de modelos de gestão como potencializadores de diferenciação competitiva; A avaliação qualitativa 

das disciplinas relacionadas a gestão durante sua formação acadêmica nas Instituições de Ensino 

Superior; A identificação das práticas de gestão de excelência, em consultórios e clínicas nos 

municípios de São José dos Campos e região. 

 

Este estudo se justifica frente as constantes movimentações competitivas dentro dos cenários 

dos negócios mundiais, bem como, o aumento do nível de exigências nos relacionamentos entre 

clientes e fornecedores, se tornando inevitável a atualização dos gestores frente às tecnologias 

relacionadas não só aos aspectos técnicos da Odontologia, mas também, aos seus aspectos de gestão. 

 

Sua participação voluntária nesta pesquisa consistirá apenas na leitura e preenchimento 

deste questionário, respondendo às perguntas formuladas, considerando a sua realidade como 

profissional frente aos aspectos relacionados à gestão dos serviços prestados na Odontologia. 

 

Os benefícios desta pesquisa dar-se-ão de forma indireta no amparo da existência e no 

desenvolvimento das disciplinas de gestão durante o período de formação dos profissionais da 

Odontologia, bem como, de forma direta, pela criação de um e-book sobre Gestão que será enviado a 

você quando do término do trabalho. 

 

Com objetivo de mitigar todo e qualquer possível impacto durante a leitura e resposta dessa 

pesquisa, o questionário foi desenvolvido buscando a racionalização dos temas e suas escalas 

avaliativas, mas, ainda assim, poderá expor você a riscos mínimos, tais como, possível 

constrangimento em função do teor das perguntas, ou até, cansaço ou desconforto em função da 

duração aproximada de 15 minutos. 

 

A sua privacidade será respeitada sob quaisquer circunstâncias, onde seu nome, dados ou 

elementos que possam identificá-lo, serão mantidos em sigilo conforme a Lei nº 13.709/2018 - Lei Geral 

de Proteção de Dados - LGPD. Os sujeitos da pesquisa e suas respectivas clínicas ou consultórios não 

serão identificados em nenhum momento, independentemente das formas de divulgação do estudo. 

Será assegurada a sua ampla assistência durante todas as fases da pesquisa (antes, durante 

e depois), com o intuito de facilitar o seu entendimento sobre a proposta acadêmica, facilitar o processo 

de preenchimento e ainda garantir o seu acesso futuro aos resultados obtidos após a compilação dos 

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

a necessidade de justificativa durante o processo, são seus direitos inalienáveis. 

 

A correta identificação de seu melhor endereço de e-mail durante o preenchimento do 

questionário é de grande importância para a possibilitar o envio de uma cópia deste material após o 

preenchimento. 

 

Esta pesquisa foi aprovada sob número XXXX pelo Comitê de Ética em Pesquisa Envolvendo 

Seres Humanos (CEPh) do Instituto de Ciência e Tecnologia - Campus de São José dos Campos - 

UNESP. Caso persistam dúvidas sobre o estudo, denúncias e/ou sugestões, o referido Comitê de Ética 

está disponível para atender você no endereço: Avenida Engenheiro Francisco José Longo, 777, na 

cidade de São José dos Campos - SP, Prédio Anexo I, no horário das 09h às 12h todas as segundas, 

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

 

Para contatar o Pesquisador Responsável ou a Orientadora de Pesquisa, o senhor(a) poderá 

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

 

luis.bianchi@unesp.br paula.gomes@unesp.br 
Luís Eduardo Ferreira Bianchi Profa. Dra. Ana Paula Martins Gomes 

Pesquisador Responsável Professora Orientadora 
 

Boa pesquisa! 

 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 

1. Considerando todos os aspectos apresentados no TCLE acima, declaro que, fui 

informado(a) e CONSINTO em participar da pesquisa. 

 

Nome:__________________________________________ Data: __________________ 

 

Endereço de e-mail: ______________________________________________________ 

 

Assinatura: ___________________________________ 
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APÊNDICE B –TCLE e Questionário (digital) 
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APÊNDICE C – Guia de Boas Práticas 
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ANEXO A – PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEPH 

ANEXOS . 
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