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RESUMO:

Recentemente, aconteceram mudancas no processo de gestdo empresarial, que
justificam a execucdo desse trabalho. Hoje, as empresas operam com o conceito de
gestdo da qualidade. Assim, objetiva-se implantar um sistema de gestao da qualidade e
avaliar o seu impacto na Clinica-Escola de Fisioterapia do UNIFESO. O projeto
consiste de: diagndstico da situagdo atual, implantacio do sistema de gestdo e avaliagdo

dos seus efeitos sobre produtividade e satisfacao dos pacientes, alunos e funciondrios.

Palavras-chave: qualidade, produtividade, satisfacao.

I. INTRODUCAO

As mudangas nas dreas da qualidade e da produtividade, ao final do século XX e inicio
do século XXI, foram extremamente relevantes. Dentre os motivos que acarretaram tais
alteracdes encontra-se a intensa competicao entre as organizagdes € a consolidacdo da
qualidade de produtos e servicos como sendo fundamental para a sobrevivéncia das

empresas. Os consumidores passaram a exigir maior qualidade nos produtos e servigos a



um preco menor, isto €, a opinido dos clientes passou a ser um fator primordial. Assim,
as estratégias da qualidade utilizadas até entdo necessitaram de atualizacdo, para
poderem ser aplicadas nas companhias que pretendiam competir no mercado (PINTO,

CARVALHO & HO, 2006).

A teoria classica de administracdo (Tabela 1) foi concebida para um ambiente estdvel,
para gerir producdo “em massa”. Em sua logica, a otimizacao das partes implicaria na
otimizacdo do todo. A légica da eficiéncia da escola cldssica estd voltada para a
minimizacao dos tempos e da utilizacdo de mao-de-obra, privilegiando a especializa¢ao

e a departamentalizacdo das atividades (BIANCO & SALERNO, 2001).

Entretanto, a intensificacdo da concorréncia, e principalmente a mudanga dos critérios
de sucesso empresarial, induzem a ado¢do de modelos e técnicas de organizacdo e
gestdo condizentes. A nova ldgica de acdo (Tabela 2) considera, entdo, uma
determinada percep¢do do mercado e do negdcio, levando a uma analitica mais fina no
tocante a racionalizacdo das operacdes, que resultaria numa vantagem competitiva da

empresa que a adotasse (BIANCO & SALERNO, 2001).

Tabela 1. Da abordagem tradicional para uma nova abordagem de gestdo (Adaptado de

ROBBINS, 2002)

ABORDAGEM TRADICIONAL NOVA ABORDAGEM
Maio-de-obra homogénea Maio-de-obra diversificada
A qualidade €é uma reflexao tardia O aprimoramento continuo e a satisfacao do

cliente sdo essenciais

Seguranca no emprego Reducdo do nimero de funciondrios
Se ndo quebrou, ndo conserte Redesenhe todos os processos
A hierarquia proporciona eficiéncia Desmantele a hierarquia para aumentar a
e controle flexibilidade
O trabalho € definido pelos cargos O trabalho € definido em termos das tarefas a

serem realizadas

Os gerentes tomam decisoes Os funciondrios participam das decisoes

sozinhos




Hoje, os gestores tém de se preocupar com os aspectos globais de eficiéncia da empresa
e com a interferéncia do ambiente instavel nela. A marca da instabilidade estd nos novos
padrdes de concorréncia estabelecidos, nos quais a qualidade se traduz num leque de

dimensdes (qualidade, custos, servicos, confiabilidade) (BIANCO & SALERNO, 2001).

Nesse contexto, os modelos de gestdo da qualidade evoluiram e se difundiram ao longo
do ultimo século (PINTO, CARVALHO & HO, 2006). Qualidade significa o
aperfeicoamento constante e continuo de todos os processos, do planejamento ao
produto e servigo. Para tal, todos na empresa (diretores, coordenadores, fisioterapeutas,
servigos gerais € outros), precisam trabalhar juntos. O aprimoramento constante € uma
resposta as necessidades e expectativas do cliente (paciente e aluno do Curso de

Graduac¢ao em Fisioterapia do UNIFESO).

Com base no supracitado, fica claro que as empresas estdo inseridas num processo de
mudanga cuja principal justificativa € a busca da competitividade a partir da estratégia
de implantacdo, por exemplo, de um “modelo” de Gestao da Qualidade Total (Total
Quality Management, TQM). Observa-se, nas ultimas décadas, uma mobilizacdo em
torno da aplica¢do de programas de qualidade, ndo s6 nas empresas de producio, mas
também, nas organizagdes hospitalares, com o objetivo de incrementar seu
gerenciamento e melhorar a eficiéncia destes servicos (GURGEL JUNIOR & VIEIRA,
2002).

O Total Quality Management (TQM) é um modelo abrangente de gestdo pela qualidade
total, que envolve ndo apenas a qualidade do “produto” (i.e., atendimento de
fisioterapia/supervisio e formac¢ao dos alunos do curso de Graduacdo em Fisioterapia do
UNIFESO), mas também uma determinada l6gica de pensar a gestdo e a organizacao da
producdo e do trabalho. Trata-se de uma abordagem que pode ajudar os servicos de
saide a percorrer efetivamente os caminhos rumo a seus objetivos (i.e,
produtividade/lucros). A TQM vé o trabalho como um processo no qual todas as
pessoas devem trabalhar juntas pra o alcance da meta. Em suma, a TQM € um modelo
de gestdo fisica que se propde pertinente as novas necessidades empresariais (BIANCO

& SALERNO, 2001).



“O mercado existe e passa a manifestar-se dentro da empresa, pela pretensa

aproximacao entre o operacional e o estratégico.” (BIANCO & SALERNO, 2001)

Existem diversos modelos de TQM disponiveis na literatura, contudo, desde o seu
surgimento na década de 1990, alguns fatores comuns podem ser identificados nas
diversas abordagens, incluindo: foco nos clientes; lideranca e comprometimento da alta
direcdo; envolvimento e participacdo da forca de trabalho; relacionamento com os
fornecedores e parceiros; gestdo por processos, gestao por diretrizes; melhoria continua,
de processos, produtos e servicos; e andlise de fatos e dados relativos a qualidade

(PINTO, CARVALHO & HO, 2006).

Com base no que foi dito acima, fica claro que nesse novo modelo de gestdo, a empresa
de sucesso € aquela preocupada com o cliente (i.e., o paciente). Ela € vista, portanto,
como um sistema aberto, diretamente influenciado por um mercado que necessita de um
modelo de gestdo voltado para essa realidade (BIANCO & SALERNO, 2001). A TQM
acredita que o sucesso em longo prazo s6 pode ser alcancado mediante a satisfacdo do
cliente (“O Cliente é o Rei”), jd4 que é este quem em ultima instancia “paga todas as
contas”. Atender as exigéncias do cliente com um custo mais baixo € a for¢a motriz do
sucesso. Hoje, os clientes exigem um atendimento rapido, de alta qualidade e de baixo
custo. A empresa também tem que dar resposta aos clientes mais exigentes, o que
consiste em ter também uma “producdo” personalizada. Até a definicdo de qualidade
reflete essa nova perspectiva. Segundo os especialistas, “a qualidade € o que o cliente

diz que é” (ROBBINS, 2002).

“Qualidade e consumidor s@o palavras-chave, que permeiam todo o discurso nesse

novo contexto de competitividade.” (BIANCO & SALERNO, 2001)

Levando-se a légica TQM a um extremo, tem-se que a qualidade nas suas vdrias
dimensdes implicaria em respostas que ndo pertenceriam mais a uma determinada
unidade organizacional (secdo, setor, departamento etc.). Isso indica a necessidade de
uma desdepartamentaliza¢do nas organizacdes. As informagdes devem fluir mais, o que
leva ao questionamento do modelo hierdarquico vertical. As informagdes devem
percorrer também trajetérias horizontais. Tudo isso exige pessoal mais bem preparado,

para entender processos, responder aos problemas e para interagir numa direcio



(horizontal) em que a hierarquia ndo prevalece como forma bdsica de coordenagdo

(BIANCO & SALERNO, 2001).

No contexto da sauide, hd fortes argumentos para a ado¢cao de programas de qualidade
total na administracdo hospitalar, pois ndo € suficiente reunir o melhor corpo clinico
para que a organizacdo preste assisténcia de qualidade, j4 que esta depende de um
conjunto de outros fatores comuns as organizacdoes de vdarios setores (GURGEL

JUNIOR & VIEIRA, 2002).

“A intervencdo dos programas ndo se faz diretamente sobre o ato clinico, mas é
fundamental nos processos administrativos da organizacdo hospitalar e a gestdo
profissionalizada, para que se alcance a qualidade nestes servicos. Os setores
administrativos (faturamento, contas médicas, almoxarifado), os servigos de apoio
logistico (lavanderia, transporte), enfim, todas as dreas da organizac¢do que garantem
o funcionamento dos setores operacionais e se comportam como "amortecedores"
seriam os objetos destes programas. Eles impedem que os setores operacionais
finalisticos desperdicem seu tempo na resolu¢do de problemas administrativos, que
ndo € seu foco de trabalho, e se concentrem nas suas fungdes com melhores

resultados.” (GURGEL JUNIOR & VIEIRA, 2002)

A TQM prevé investimento nos recursos humanos, de forma a capacitar os funciondrios
no entendimento dos processos, apresentando como meio a educa¢do de maneira mais
global e o treinamento nas suas ferramentas, como a metodologia de anélise e solugcao
de problemas. A TQM considera também ser necessdrio envolver as pessoas na
discussdo dos problemas do dia-a-dia do seu trabalho e as ferramentas de melhoria

(BIANCO & SALERNO, 2001).

“TQM assume nos casos concretos dependem do jogo de interesses dos diversos
atores, do ambiente no qual a empresa estd inserida, da sua estratégia de negécios,
da tecnologia envolvida, dos valores arraigados no grupo gerencial”’. (BIANCO &

SALERNO, 2001)

z

Outra ferramenta dentro da gestdo com qualidade é o ciclo PDCA, que pode ser
brevemente descrito por: (1) planejar (PLAN), estabelecimento de objetivos € processos
necessarios para atingir os resultados; (2) executar (DO), implanta¢do dos processos; (3)

verificar (CHECK), envolve o monitoramento periddico dos processos e resultados,



confrontando-os com os objetivo; (4) agir (ACTION), envolve a execucao de ac¢des para
melhorar continuamente, planejando novos processos e corrigindo erros (TAUCHEN &

BRANDLLI, 2006).

Avaliacdo € parte integrante e permanente da reflexdo de toda atividade humana,
constituindo, segundo Demo (1996 apud MUNIZ & TEIXEIRA, 2003), um processo
intencional que se aplica a qualquer prética. Avaliar é refletir sobre os fatores que
contribuem para o sucesso ou insucesso da atividade, é estabelecer objetivos, metas.
Avaliacdo nao existe sem a pratica da reflexdo. Reflexdo ndo existe sem tomada de
decisdo. Tomada de decis@o ndo existe sem uma nova avaliacdo. Assim, acredita-se que

na pritica administrativa moderna a avaliacdo estd presente tanto no desempenho

funcional quanto no gerencial, como forma de aprimorar o servico.

“o instrumental estatistico desenvolvido pelos autores da qualidade, aliado ao
instrumental da epidemiologia de servicos de sadde, utilizada na rotina da
administracdo hospitalar, se constitui numa importante ferramenta de gestdo,
podendo contribuir significativamente para melhoria da qualidade da assisténcia.”

(GURGEL JUNIOR & VIEIRA, 2002)

I1. JUSTIFICATIVA

O presente trabalho se justifica pelas recentes mudancas que aconteceram no processo
de gestdo. Na ultima década, a economia e o local de trabalho sofreram mudancgas
fundamentais que tornaram necessdrias reformulagdes significativas do trabalho de
geréncia. As mudancas na economia estdo dando nova forma as organizagdes e
redefinindo os cargos das pessoas (ROBBINS, 2002). Hoje as empresas operam com o
conceito de gestdo da qualidade, que inclui a gestdo da qualidade total (TQM) e o ciclo
PDCA. Mas, por que usar modelos de gestdao? Os modelos sao sistematicamente
desenvolvidos e utilizados no campo administrativo e de gestdo da produgdo. Para
ZILBOVICIUS (1997 apud BIANCO & SALERNO, 2001), eles sao “(...) elementos
fundamentais para justificar a aplicacdo de técnicas e principios que acabam por ser

adaptados as condi¢des concretas em que opera cada organizagao produtiva”.



A TQM ¢ um sistema gerencial que conduz ao controle da qualidade (WERKMA, 1995
apud MUNIZ & TEIXEIRA, 2003). Segundo Mezomo (1991 apud MUNIZ &
TEIXEIRA, 2003), os fatores essenciais para o continuo ganho no processo de
qualidade, que resultam em constante retroalimentacdo, enfatizam a diminuicdo de
defeitos e erros que reduzem os custos e aumentam a produtividade, satisfazem os
clientes € melhoram o servico e a imagem da institui¢do, além de proporcionar maior
satisfacdo no trabalho e maior interesse pela qualidade. Fatores esses que em um ciclo

de retroalimentacdo aumentam a qualidade do trabalho (Fig. 1).

Figura 1 - Esquema de ganho no processo da qualidade.

Aumento da : Diminui¢do de y Reducdo
qualidade defeitos erros dos custos
Maior interesse Maior
pela qualidade produtividade
Maior Melhor -
satisfacgiono | <= | imagemda | <= Consumidores
trabalho Instituicio Melhor servigo

Ja o ciclo PDCA € uma ferramenta de gestdo que comeca com o planejamento, seguido
pela ac@o ou conjunto de a¢des planejadas e executadas, checando-se, logo apds, se o
que foi realizado est4 de acordo com o que foi planejado, tomando-se por fim uma agdo

para eliminar ou ao menos diminuir os erros visando o aprimoramento constante

(TAUCHEN & BRANDLI, 2006).

Ainda que se considere que o servigo prestado na instituicao atende as necessidades dos
clientes, com base no supracitado, a empresa deve estar sempre em busca da exceléncia
Jj4 que o mundo e os seres humanos estdo em constante mudanca. Para tal, o servi¢o tem
que estar apto a satisfazé-los com mais agilidade e eficiéncia, ou seja, a empresa carece
de organizagdo para que o foco seja a satisfacdo de todos envolvidos. Nesse contexto,

faz-se necessdria uma gestao da qualidade.



III. OBJETIVO GERAL

Implantar formas organizacionais por meio de um Sistema de Gestdao Administrativa e
avaliar o seu impacto na estrutura socio-econdmica da Clinica-Escola de Fisioterapia do
UNIFESO, para otimizar os servi¢os prestados bem como reduzir os custos e aumentar
a produtividade, garantindo a satisfacdo dos clientes, dos funciondrios e dos alunos do

Curso de Graduagdo em Fisioterapia do UNIFESO.

IV. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1) Analisar a situagdo administrativa atual da Clinica-Escola de Fisioterapia.

2) Implantar estratégias de Marketing, Recursos Humanos, Gestdo e de
Responsabilidade Social, dentro de uma estratégia de Gestdo da Qualidade
(TQM e PDCA).

3) Avaliar o impacto das estratégias implantadas no contexto da assisténcia
(quantitativamente e qualitativamente); da satisfacdo dos clientes internos
(alunos do Curso de Graduagdo em Fisioterapia do UNIFESO) e externos

(pacientes) e funciondrios; e dos lucros.

V. METODOLOGIA

O presente, que serd submetido ao Comité de Etica, consiste de trés etapas que serdo

descritas a seguir.

V.1. Analise da Situacao Administrativa Atual da Clinica-Escola de Fisioterapia

A andlise da situagdo administrativa atual serd realizada por meio de andlises das
estatisticas de atendimentos, dos faturamentos mensais e da aplicacdo de questiondrios
para avaliar a satisfacdo dos clientes (pacientes) e dos funciondrios, docentes e

discentes.



V.2. Implantacio de um Sistema de Gestao da Qualidade

Segundo Pinto, Carvalho e Ho, as principais etapas de implantacio podem ser
resumidas em: (1) orientacdo (estabelecer objetivos e determinar novas estruturas
organizacionais); (2) atribuicdao de “poder” (devem-se delegar responsabilidades para
sincronizar e adequar o TQM aos objetivos da empresa); e (3) alinhamento (todos os
colaboradores envolvidos nos diversos processos devem ser treinados no uso das
técnicas e ferramentas do TQM e incentivados a aplicd-las constantemente em produtos
ou servicos). Nesse contexto, foram delineadas algumas estratégias a serem

implantadas, as quais serdo descritas a seguir.

V.2.1. Estratégias de Marketing

As estratégias de Marketing incluirdo:

- Valorizagdo do Produto (a estrutura da Clinica Escola de Fisioterapia do UNIFESO, os
servicos disponiveis — a diversidade de especialidades, a qualidade dos profissionais);

- Buscar parcerias (parceiros externos € internos);

- Foco intenso no cliente (neste caso, o paciente — “qualidade e velocidade a baixos

99,

custos”’; “o cliente é meio™).

V.2.2. Estratégias de Recursos Humanos

Serdo adotadas as estratégias de recursos humanos a seguir.

V.2.2.1. Programa de Educacio Continuada

Conforme supracitado (Tabela 1), a velha organizacdo enfatizava os empregos estaveis,
ao passo que a nova faz uso de cargos tempordrios. Entretanto, tal conceito vai de
encontro com a satisfacdo do profissional. Por isso, o presente projeto idealiza como
cargo tempordario o Programa de Educacdo Continuada (PEC), no qual um profissional
recém-formado integra uma equipe temporariamente para melhorar a sua formacdo ao
mesmo tempo em que aumenta a forca de trabalho. O PEC poderd proporcionar aos

profissionais recém-formados (incluindo ex-alunos) uma especializagdo em sua drea de



atuacdo de interesse. Ao mesmo tempo, o PEC poderd contribuir para o aumento da
equipe disponivel para prestar assisténcia e, assim, para o incremento da produtividade
da Clinica Escola de Fisioterapia do UNIFESO. Adicionalmente, o PEC poderd trazer
lucros adicionais a formacdo dos alunos de graduacdo, aumentando também o
quantitativo profissional disponivel para a supervisao do Estdgio Curricular Integrado e,
assim, o nivel de satisfacdo dos discentes. O PEC seguird um modelo j4 existente na

Institui¢do, na Clinica de Odontologia do UNIFESO.

V.2.2.2. Diversidade da Mio de Obra

Nesse contexto, serdo realizados treinamentos, que objetivam aumentar a consciéncia e
a compreensdo da diversidade. Esse treinamento inclui exercicio de desempenho de

papéis, palestras e experiéncia de grupo.

V.2.3. Estratégias de Gestao

As Estratégias de Gestdo t€ém como embasamento a TQM e o clico PDCA. Nesse
contexto, incluirdo:

- Avaliacdo e aprimoramento constantes.

- Participagao ativa dos funciondrios (i.e., os critérios de decisdo serdo ampliados para
incluir a contribuicdo dos funciondrios).

- Criar incentivos para o aumento da produtividade individual e dos lucros da empresa.

- Realizar avaliagdes periddicas para correcdes dos erros € aprimoramento constante.

V.2.4. Estratégias de Responsabilidade Social

As estratégias de responsabilidade social incluirdo:
- A construcio de uma imagem de responsabilidade social da Clinica Escola de
Fisioterapia do UNIFESO perante a sociedade.

- Participacao ativa de funciondrios, docentes e discentes em agdes sociais.



V.3. Avaliacao do Sistema de Gestao da Qualidade Implantado

A andlise do sistema de gestdo da qualidade implantado serd realizada por meio de
andlises das estatisticas de atendimentos, dos faturamentos mensais e da aplicagdo de
questiondrios para avaliar a satisfacdo dos clientes (pacientes) e dos funciondrios,

docentes e discentes.

VI. ESTRATEGIAS DE COLETA DE DADOS

Todos os participantes somente serdo entrevistados apds assinar o termo de

consentimento livre e esclarecido (ANEXO 1).

VI.1. Satisfaciao dos Clientes

A satisfacdo dos clientes serd avaliada por meio de um questiondrio especifico

elaborado (ANEXO 2), que serd aplicado ao término de 10 sessdes de fisioterapia.

VI.2. Satisfacao dos Funcionarios e Alunos

A satisfacdo dos funciondrios (ANEXO 3) e alunos (ANEXO 4) do Curso de Graduagao
em Fisioterapia do UNIFESO serd avaliada por meio de questiondrios especificos
elaborados, que serdo aplicados ao término de um periodo de 6 meses de vigéncia do

Sistema de Gestdo da Qualidade.

VIL. ESTRATEGIAS DE TRATAMENTO E ANALISE

Serdo utilizadas técnicas estatisticas apropriadas para mensuragao de todas as varidveis

criticas e investigativas avaliadas.
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Tinta para impressora HP (1 de cada) R$ 150,00

TOTAL | R$ 189,00

Para impressoes em grande quantidade, o projeto ird recorrer a Central de Impressao.
Para estratégias de marketing, o projeto ird contar com o auxilio do Setor de Marketing
do UNIFESO.

O treinamento dos funciondrios ira contar com os Recursos Humanos do UNIFESO.







XI. ANEXOS

ANEXO 1. Termo de consentimento livre e esclarecido.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, , RG

orgdo emissor - , autorizo a divulgacdo das informacdes contidas no questiondrio
por mim respondido, para fins de pesquisa e ensino, ciente de que a minha identidade
permanecerd sempre em sigilo. Autorizo que sejam publicados os resultados da

pesquisa sem a minha identificacao.

Teresopolis, de de 2009.

Ass.:




ANEXO 2: Questiondrio de avaliacdo da qualidade do atendimento e do nivel de

satisfacdo do cliente (paciente).

d

UNIFESO

CLINICA-ESCOLA
DE FISIOTERAPIA

AMIGO DO CLIENTE

QUALIDADE NO ATENDIMENTO

Marque com um X a sua opinido sobre a equipe de atendimento.

EQUIPE DE
ATENDIMENTO

PESSIMO

RUIM | REGULAR | BOM | EXCELENTE

RECEPCAO

LIMPEZA

AVALIACAO

FISIOTERAPIA

Marque com um X a sua

opiniao sobre o local de atendimento.

LOCAL DE
ATENDIMENTO

PESSIMO

RUIM | REGULAR | BOM | EXCELENTE

INSTALACOES

ACESSO

LIMPEZA

Marque com um X o setor da Clinica-Escola de Fisioterapia do UNIFESO onde
voce fez o tratamento de Fisioterapia.

SETOR DE ATENDIMENTO
GERIATRIA PNEUMOLOGIA
UROLOGIA CARDIOLOGIA
GINECOLOGIA NEUROLOGIA
RPG ORTOPEDIA
PEDIATRIA HIDROTERAPIA

Marque com um X nos dias e no turno do atendimento.

TURNO

23 3a 4a Sa 6a

MANHA

TARDE

ELOGIOS:

RECLAMACOES:

SUGESTOES:

Se voce desejar, identifique-se:

NOME:

ENDERECO:

TELEFONE:




ANEXO 3: Questiondrio de avaliacdo da satisfacdo dos funciondrios.

ud

UNIFESO

CLINICA-ESCOLA DE
FISIOTERAPIA

AMIGO DO FUNCIONARIO

SATISFACAO COM A INSTITUICAO

Marque com um X o seu nivel de satisfacao com os itens abaixo.

NENHUM

BAIXO

MODERADO ALTO

TRABALHO

REMUNERACAO
SALARIAL

CARGA HORARIA DE
TRABALHO

CARGA DE TRABALHO

HORARIO DE
FUNCIONAMENTO

Marque com um X o nivel d

o seu relacionamento com os itens abaixo.

RELACAO
INTERPESSOAL

PESSIMO

RUIM

REGULAR

BOM

ALUNOS

FISIOTERAPEUTAS

RECEPCIONISTAS

SERVICOS GERAIS

COORDENACAO

OUTROS

Marque com um X a sua opinido sobre a Clinica Escola de

Fisioterapia do UNIFESO.

INSTITUICAO

PESSIMO

RUIM

REGULAR

BOM

INSTALACOES

MATERIAIS

LIMPEZA

ACESSO

ELOGIOS:

RECLAMACOES:

SUGESTOES:

Se vocé desejar, identifique-se:

NOME:

ENDERECO:

TELEFONE:

EXCELENTE

EXCELENTE




ANEXO 4: Questiondrio de avaliacdo da satisfacdo dos alunos.

ud

UNIFESO

CLINICA-ESCOLA DE
FISIOTERAPIA

AMIGO DO ALUNO

SATISFACAO COM A INSTITUICAO

Marque com um X o seu nivel de satisfacao com os itens abaixo.

NENHUM BAIXO MODERADO ALTO

SUPERVISAO

APRENDIZADO

ATENDIMENTOS

CARGA DE TRABALHO

HORARIO DE
FUNCIONAMENTO

Marque com um X o nivel do seu relacionamento com os itens abaixo.

RELACAO PESSIMO | RUIM | REGULAR BOM EXCELENTE
INTERPESSOAL

ALUNOS

FISIOTERAPEUTAS

RECEPCIONISTAS

SERVICOS GERAIS

COORDENACAO

OUTROS

Marque com um X a sua opinido sobre a Clinica Escola de Fisioterapia do UNIFESO.

INSTITUICAO PESSIMO | RUIM | REGULAR BOM EXCELENTE

INSTALACOES

MATERIAIS

LIMPEZA

ACESSO

ELOGIOS:

RECLAMACOES:

SUGESTOES:

Se vocé desejar, identifique-se:

NOME:

ENDERECO:

TELEFONE:




