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Introducao

A realizacdo do Estagio Curricular permite um caithento mais profundo ¢
realidade empresarial e pref-nos para o mercado de trabalho e para a insneste.

Nos dias de hoje, a formagcdo académica é umr crucial na procura ¢
emprego contudoa realidade do mercado que os jovens tém que ¢amfraéio € di
modo algum facil, principalmente pela falta de epeia e pela cada vez ma

concorréncia existente.

Deste modono ambito do estagio curricular do 2° ciclo de &esta Faculdac
de Economia da Universidade de Coim escolhi estagiar na area de Ge:
Hospitala, pois € uma area em expan com diversos desafiom area econdmica e
gestdo, que me dempou interesse conhecer melholealizei entdc um estagio no
Instituto Portugués de Oncologia de Coimbra Fraoci&entil, Entidade Public
Empresarial, um ingtito oncoldgico de referéncia e exceléncia na regido centro
Pais. Devidoa nunca ter tido contacto com nenhuma area emcplarti da
administracdo hospitalag por isso ndo saber o que esperar em cada uma o

periodo de estagio foi dividido entre diferentegattamentos de gestéo e logis

O relatério tem de conter 1a parte conceptual. O tema escolhido pre-se
com duas razdes: Prime, quando tive uma entrevista no IPO antes de came
estagiar, e quando me referia as minhas areaspaei@sinteresse colocar-me a
guestdo do que era para mim o Marketing niospital como o IPOCFG, E.P.E? |
fundo é uma instituicdo que n&o visa o lucro, n@oné instituicdo para onde se po
atrair um publicaalvo e mais ainda ndo se vende um prc tangivel Na altura dei a
minha opinido, mas desde logo ponderei aprofua questao.

A segunda razdo prer-se essencialmente com a ideia Lo mundo
globalizado em que vivemos e face a crnte concorréncia que se sente a nive
todos os sectorede actividade, incluindo o da saude, arketing € cada vez mais ul

ferramenta e uma cultura essencial a ter em c@st@nganizacss.
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Assim sendpeste trabalho consistiu na realizacdo de um beasaio, que né
se pretend original, em que se elencal as principais diferencas entre o marke

aplicado as actividadeeconémicas com objectivo lucvo e o marketing na sal.

Dividi o meu relat6rio em trés part

» Marketing Tradicione
Canitulo 1 » Marketing de Servigc
( SRS . Marketing na Saic

Marketi : .
areing * Diferencas entre Marketir

tradicional e i >Nntr ‘
na saude: na Saude Publica e Sal

semelhancas/REaass

CN[iEEgleets/  © Marketing nos Hospital
Publicos- o caso do
IPOCFG, E.P.E
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Capitulo 2 -
Marketing OaI%Cl)JC(l)FG, « O IPOCFG, E.P.

tradicional e na ‘ EPE * O Estégi
saude: semelhancas
diferencas

Capitulo 3 -
Consideracoes
Finais

* Analise Critica da
Competéncie
* Conclusa

Num primeiro capitulo preten expor alguns fundamentos teoric
desenvolvendo o tema a que me prc
Comecarei porelenca algumas diferencas e especificidades do Marki

Tradicional e do Marketing de Servi¢ bem como fazer a ponte entre € tendo em
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conta 0s conceitos earacteristice dos seus objectos de maior incisébens e
produtos” e “servicos’respectivamen.

De seguidage porque nem todos 0s servicos sao igitentarei apropriar
marketing de servi¢cos suas ferramentas e técn ao sector da saude, tenem conta
as carateristicas e especificidades d sector e dos seus intervenier E nesta parte
do trabalho que tentareinsaiar algumadiferencas quant@ao marketing tradicions
referido no ponto anterior.

Dentro do sector da saude subsistem org¢desque prestam servigos |
sector publico e outras no sector priv. Estas estruturas tém objectivos, a par
diferentes; log, as ferramentas e técnicas marketirg aplicadas em cada | séo,
necessariamente, distintalBrocuro assi, comparar o maeting realizado no sect
publico com o reatiado no privad, focando sempre as caracteristicas relevante:
dois sectores que contribuem para que o markepligado em cada um deles s
diferente.

Por fim, terminocom uma reflexdo mais pormenorizadle algumas ds
ferramentas que penso importantes para os hospitkigos, tendo por base o caso
IPOCFG, E.P.E..

Na segunda parte apresento o Instituto Portugué®ramlogia de Coimbr
Francisco Gentil IPOCFG E.P.E.), caracterizando-o fazendo um breve histori
desde a sua fundac@bé aos dias de hoje, bem codescrever o ambito em que
estagio se proporcionou, descrever as varias actividades desenvolv, o0s
contributos que retirei pa uma futura vida profissional assim com« que penso ter
dado a instituicdo e fazemrma breve relagdo, quando possiwEm os fundamentc

tedricos apresentados anteriorme

Depois de uma primeira aproximacdo a um local aleatho e de uma pesqu
bibliografica sobre um tema relacionado ( ele, é necesrio reflectir sobre
importancia desta aprendizac, quais 0s meusontributos para a instituic, bem
como o relaciomaento entre o periodo de estag as disciplinas do 1° e 2° ci, a fim
de facultar uma perspectiva geral sobre o , assim como percebeicontribuicdo das
competéncias adquiridas durante os Ultimos para 0 estagioE a isto que m

proponho na terceira e Ultima parte do meu relat
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Capitulo 1: Marketing tradicional e na saude:

semelhancas e diferenc

“No século XXI, os vencedores serdo aqueles que estéant@ da curva d
mudancga, redefinindo constantemente as suas erapresando novos mercadc
proclamando novas pistas, reinventando regras ddimae desafiando o status qu
(Charles Handy)

Com omundo em constante mudanca, o marketing exerc papel crucial
numa organizacao, que se pretende vencedora eepa

As proximas péaginas pretendem ser um resumo demakyuerramentas ¢
marketing propostas por varios autores, evidenciasldiferen¢s de quando usad
em empresas cujo output sdo bens tangiveis ou quesadias em servi¢

Depois, encontrase-do explicitos exemplos de como as ferramentas ithes
anteriormente se aplicam ao sector da saude saldmespecificidades deste se:

Ainda dentro do sector da saude, o marketing uliiizzam instituicdes publicas
privadas é diferentggroponh-me focar algumas diferencas explicando o porque
mesmas.

Por fim termino com uma reflexdo de como se peiocepm algumas de

ferramentas dmarketing nos hospitais publicos, tendo como bd&OCFG, E.P...
1.1 —Marketing Tradicional

O que é o Marketing?
Muitas vezes colocamos esta que sem uma resposta verdadeiramente defi
No dicion&io de Lingua Portuguesa pc¢ ler-se: ‘Marketing s.m. (pal. ingl.)
Econ.: Estudo das actividades comerciais que, partindo cdohecimento de
necessidades e da psicologia do consumidor, praitugir a producédo adaptar-a ao

melhor mercado; estudo de mercado; mercado”

10
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Segundo Lambin (20() o marketing € uma palavra maltratada e incompreen
tanto pelos seus depreciadores como pelos seusoa Este autordefende que o
marketing évisto por trés perspectivas diferentes: accaojsmélcultur:

Na primeira, o marketing € visto pelo li mercantilista, baseado na publicida
promocado e venda sob pressdo, ou seja, por um ntonge meios de vent
particularmente agressivos. Visto pela segundapetiva, € um conjunto de utensil
de analise, de métodos de previséo e de estudoemado, feitos com o objectivo (
conhecertanto a oferta como a procura. JA se 0 virmos coma cultura, entao
marketing € a exploracdo comercpor parte do vendedor face ao seu objectc
individuos.

Lambin defende que o marketié o processo socjabrientado para a satisfag
das necessidades e desejos de individuos e orgdeizgela criacdo e troca volunt:
e concorrencial de produtos e servi¢os geradoresildiades para os comprado

Ja para Kotler (1999) omarketing € a actividadédumana dirigida para
satisfagdo das necessidades, vontades e desepgstde processos de tr"; "A
natureza do Marketing ndo é servir o cliente. E repa, cercar e vencer
concorréncia. E estar em guerra onde ela é o inimeégo consumidor é o reno a
conquistat

Marketing € uma funcdo organizacional e um conjunto de psoSEIJUE
envolvem a criagdo, a comunicacao e a entregalde para os clientes, bem come
administracéo do relacionamento com eles, de maddogneficie a organizacéo e
publico interessado. (AM/ American Marketing Association Nova definicdo dt
2005).

Para Fraga (2006) oarketing se assumesaa traducao literal: Merco. Pode-
se, entdo, afirmar que arketing é o estudo do mercado. E uma ferrar
administrativa ge possibilita a observacdo de tendéncias e adoriale nova
oportunidades de consumo visando a satisfacadeltecle respondendo aos (ctivos
financeiros e mercadologicos das empresas de fodugprestacédo de servic

Marketing € despertar nosconsumidores suas necessidades reprimid

demonstrar como suplias através de produtos e/ou servigo:bbrega2008).

11
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Estes sé@o alguns exemplos de como alguns autaes wénirketing, mas muito
mais poderiamosncontrar. Muitas vezes marketing éisto como sendo apen
publicidade, no entanttal como decorre das definicdes anteric€ mais do que iss

Nos termos do artigo 3.°, n.°l do Cddigo da Puldnx “Considera-se
publicidade, para efeitos do presente diploma, qual forma de comunicéo, feita
por entidades de natureza publica ou privada, ndifonde uma actividade comercii
industrial, artesanal ou liberal com o objectivaelito ou indirecto d¢

a) Promover, com vista a sua comercializagdo ou a¢ao, quaisquer bens (

Sservicos;

b) Promover ideias, principios, iniciativas ou institheg.

Para mim, o marketing € algo distintivo, algo que ®alor, € uma filosofia d
gestdo que baseada em técnicas e meis faz diferenciar e ser mell que os
concorrentesUma organizagdo ndo ve descurar esta ferramenta nem internamr
(com vista a satisfacdo dos colaboradores) nemrmexteente (tendo em vista
atraccao/ retencao de client

1.1.1 —As Dimensdes do Marketin

Segundo Lindon, Lendrev Lévy, Dionisio & Rodrigues (20() o Marketing
pode ser visto souatro dimensde:

Uma atitude pessoal e uma cultura da em.

1. O conhecimento dos mercados deve fundamentar &dt

E necessariconhece o publicoalvo para preparar uma ac¢do de marke este
€ 0 ponto de partidsem o qual ndo podemos proceder a uma iniciatisge diggo. Ume
das condi¢Bes de sucesso para uma accdo de mgrgirecisamen ndo contrariar o
publicoalvo, satisfazer as suas necessidades e as suesémceas e falar umr
linguagem perceptivel pa este, ou sejo mercado necessita dea#apar ao publico-
alvo. Por fim,influenciaro nossctarget, consiste em tentar modificar as suas atituc
0s seus comportamentos num sentido favoravel gestos da organizaca

A atitude de marketing eim definida aplicase a um grande nimero de decis
da empresa: quando tem que decidir quaiprodutos que vai produ:, importa saber

quais as necessidades dos consumidores e 0 qoedegtdstos a comprar; quantt

12
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fixacdo do precpé relevante perpcionarquanto € que o consumidor esta dispos
pagar; no que diz respeito a definicdo de politica publicitariaé fundamental te
conhecimento do que incita os consumidores a cangpraoduto; por fim, mas né
menos importante, quando se desejanizar umaede de distribuicd, € necessario ter
em atencdo qual das diferentes opc¢des correspoeltmaos habitos e necessida
do nosso target.

Em concluséo, a atitude de marketing consiste emartaecisbes em funcéo c
consumidores e n&o apenm funcg&o do produtor.

2. Os conhecimentos que caracterizam a atitude de &figudg
» Devese evitar a miopia de marketing, ou seja ver pigma do produto

Segundo Theodore Levitt (1950), muitas empresaanl-se apenas no prodt
em si, 0 que ndo é corre. Um gestor de marketing deve olhar para o prodatno
um meio e dar importancia aos beneficios do me

» O gestor de marketing deve ma-se proximo da sua clientela

As empresas possuem uma enorme quantidade de esfueldees permiter
seguir continamente a posicao das marcas no mercado, no engsirs estudos sao
também detidos pela concorrér, i.e, 0os estudos ndo apresentam diferenca, o (
importante € a sua aplicacdo, a tomada de dectmasbase nos mesm Deve-se
conhecer bem o meraay visitar fabricas e lojas ou por exemplo cologestores d
produto em fungdes de venda durante algum te

» Basear as decisfes em factos e ndo apenas emeg;

N&o se deve tomar como certa a formula de éxitondg@roduto. O que é efici
num mercad, pode ndo o ser noutro, d-se ter em conta tada envolvéncia, cultur
preferénciag especificidades do mercado em que

» Manter espirito critico, sintese e de antecip:

O mundo é feo de constantes mudancas, | é fulcral um gestor de marling
nao se focar apenas nos estudos de me, pois estes reflectem a realidade pass
deve sim estar atento ao mercado antecipando gsceaoportamentos futuros, be
como dissociar fendbmenos periféricos e modas samof

» Vigiar constantemente a ccorréncia.
A saturacdo € uma caracteristica intrinseca aos duos,cpor isso é de eleva

importancia o marketing relacional em detrimentaordwketing de conquista. Este fa

13
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faz com que se deva ter atena concorréncia, a sua estratéga su posionamento
para evitar a saida dobentes
» Assumir riscos.

Quando se actua em mercados concorrenciais, aiaam elemento essenc
para ser bem sucedido, avaliando ao mesmo tempisaus inerentes com 0s Var
intervenientes (I&D, producacomercializacdo e comunicacao).

» Ser coerente.
» O marketing deve ser uma cultura da emy.
» A proximidade com o cliente € a misséo de toda pres:.
E necessario que estas premissas sejam incutitteadoa os colaboradores

empresa pois sem clientndo ha razdo para a empresa ex

A segunda dimenséao Uma estratéqgia.

Uma estratégia de marketing € uma parte fundameiatadstratégia global «
empresa e € essencialmente materializada em merctpnentos de mercado, ma
e produtos.

Para &borar a referida estratégia € necessario respasdeguintes pergunt

» Quais sao oebjectivo: de Marketing (vendas, quota de mercad«

» Quais sao osoncorrente actuais?

» Quais os segmentos de mercado a atacar e nestasrgeg, quais oalvos de
marketing (publicos a conquistar e a fideliz

» Qual oposicionament a reter, ou seja, que posicdo ocupar na menteidoses’

»Qual o marketingmix, ou seja quais 0os meios a utilizar. produto, pr

distribuicdo e comunicacé

Como terceira dimens: Um conjunto de técnicas e meios.

Quando se fala em Marketing, um dos principais lprobs adjacentes
precisamente ter como base um bom estudo de merQadmdo as empresas Sac
pequena dimensaste facto ndo se pde, pois 0S responsaveis &tpre em contacto
directo com os clientes. No entanto, que se torna uma empresa de meédiegrande
dimensdo deixa de estar em contacto directo commexsmos e tem de conte-los
através de intermediarios, bem como a passar asmseasagens através doedia.

Neste momento é necessario recorrer a novas té(

14
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» Osestudos de mercado atraves de sondagens, inqugsdtnsis de consumidor
e distribuidores, métodos de previsado, entre ol

» A métodos de procura e de selecgdo de novos psydigofixaco de preco, de
organizacdo do sistema de distribuicéo fisica oveda comercial da empre:
nos quais todaas decisdes da empresa devem ter por

» As técnicas demerchandisin, marketing relacional, técnicas de promocao

patrocinios e 0 mecene

Por fim, a quarta dimensao do marketii: Uma pratica feita de antecipaca

de reactividade.

Num mundo em constte mudanca € imperativo essampre um passc frente
dos nossos concorrentes

Segundo Ridderstrale e Nordstrom (2005), ou so@oisiosou fracassamos.
agilidade comanda e a velocidade é tudo. A necadside renovacdo € algo que
aplica a tudo na organizacao; diz respeito a tatiioge todas as partes e € ininterrt

Esta situacdo obriga a que as expectativas dasnipagaes sejam
constantemente mais rigorosas e exigentes, pafca-se a necessidade de obtenci
manutencao da competitivida

A inovacdo continua, tanto revolucionaria como eecidnaria, € um

necessidade.

1.1.2 — Marketing -Mix

O marketingmix, contecido vulgarmente pelos 4'Ps do marketing, é doiist
por um conjunto de variaveis controlaveis a quergsnizacoes devem estar atel
pois influenciam a maneira como os consumidoreporetem ao mercado. Es
variaveis sdo: preco, prodt placemene promotiort (Zeithaml, Valarie, 200t

A politica do produto € fundamental numa estratégamarketing. Para Pef
Drucker “E o consumidor que determina o que é umpresa..Q gque 0S responsave
da empresa pensam produzir ndo € de primeira iémgia € ndo o é especialmente p
o futuro. O que € decisivo é 0 que o0 consumidor qaeprar, isto € a concepgao

valor que este atribui ao produto. E isso indicaissdo da empresa, a sua producac

! Designado em Portugués fdistribuicdo « Comunicacéo

15
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porqué da sua prosperidade”, ou seja, se ndo er um produto que corresponda
expectativas dos consumidores mais dificil serérfam marketing atractivo com ele
também nesta componente que se tém mais custts,darinvestimento, como p
erros cometidos e de dificil correcg

Os elementogue compde esta politica e para 0s quais sdo Aeesstomada
de decisdo séo: o portfdlio de actividades, ascteniaticas intrinsecas de cada um
produtos, as embalagens e a definicdo de umagaotié gama. (Lindon et al., 20

A variavel preg é uma variavel distinta das restantes pois, géra de contribui
para a imagem, contribui também para o lucro darozgcac

Quando se esta a elaborar uma politica de pre@-se ter em conta 0s seguin

factores:
- - - I
Fomecedoras, Condigoss da Sagundo os produtos Cﬂﬂﬂ? do mereado ; crvidiks i
distribuidoras & produgiods smpress 2 0 momento da poteneial paraum o e
fiscalidsda compra certo nivel ds prego Talia de preen
= .._ A 1 o . .- .-;_ E_ﬂ Pl e il

a

OBJECTIVOS

Figura . —Factores em ter em conta na elaboracao de umaaalé preco
Fonte:Adaptado de Mercat XXI

16
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Quanto a politica de distribuicdo, esta envolve toghercurso que o produto 1
atée chegar ao consumidor final. (Grossistas, Retal) Agentes, litaladores,
importadores, entre outros). A escolha dos caradistribuicdo € deveras importe,

pois esteyao funcionar um pouco como a cara do prou
Comunicar é difundir uma informacéo, ideia ou a#tuO esquema que se se

reflecte o sistemde comunicaca

FEED BACK

Figura 2 -Sistema de comunicag
Fonte: Adaptadcde Mercator XXI

Segundo Lindon et al. (2004), a comunica¢ao re-se num Unico sentido ent

0 emissor e o0 receptdPara que a mensagem seja bem comdida é necessario g

hajafeedbackiornando o sistema fechado e dinami
Laswell resumiu o processo de comunicacao em giamguntas basicas: “Que

comunica?”, “A quem?”, “O qué?”, “Comao”, e “Com quesultado? Ou seja, para
realizar uma boa comunicacao é necessario passexsao public-alvo todas as ideie

gue pretendemos transmitir e recebfeedbaclkdas mesmas.
O profissional de marketing dispbe de varias fordmsomunicacado, Loveloc

(1996) propde seguinte mix de comunicacdo no marketing de sesvg@romocao d
vendas; publicidade; materiais instrutivos e eduest design empresarial; divulgaci

patrocinios e relagdes publicas; comunicacéo ‘-a-boca” e marketing intern

17
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1.2 — Marketing de Servico:

As metodologias e técnicas de marketing quandoregfesimos a servigos té

de ser necessariamente diferentes das que traalitiente se consideram para

produtos. Isto, devido aos servicos apresentargumels caracteristicas particus

que fazem com que o marketing tenha de ser adaptalda

1.2.1 —Especificidades dos Servic

Em primeiro lugar, quando se fala de servicos ha tgn em conta, quat

caracteristicas dos mesnr

» Intangibilidade Um cliente n&o consegue avaliarervigo antes da compra,
seja a sua qualidade ndo pode ser aferida atrawés sdntidos. Es
caracteristica, raramente € absoluta, muitos degges tém um nivel maior ¢
menor de intangibilidade, dependo da parte fisica que o compde (C
2006).

» Inseparabilidade da producédo e do consi: Ou seja, 0S servigos sdo produzi
e consumidos simultaneamente, implicando que ateliteenha uma relagi
activa no processo de producao. Este facto fazquertodos os empregados
contacb sejam verdadeir marketeereg¢Cota, 2006).

» Heterogeneidade:Esta particularidade deriva da caracteristica mmfeisto
significa que cada unidade de servico produzidoepapresentar difereng
resultantes das pessoas envolvidas no processmdgcfo e 0 momento em
gue sao produzidi(Cota, 2006).

» Perecibilidade: Os servicos ndo podem ser armazenados, S&0 COMSUIMD
momento da producdo. Este problema faz com quedsegxtrema importanc

a adequacéao da ofertida procura (Cota, 2006).
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1.2.2 — Marketing —Mix dos Servigo:

N&o se pode dividir o mundo do marketing em doiwvarsos distintos: o dc
produtos e o dos servigos. No entanazendo a comparacao entreenda d servigos
e avenda de produtos podemos classifics mesmos em quatro categor

Servicos Produtos
Servigos puros Servigcos com fort | Produtos com forte Produtos purc
componentt componente de
material servicos

-Médico; -Alugueres d¢| -Compra de -Gasolina em livre
-Consultor; automove; automovel, servig;
-Cabeleireiro; -Hotelari; -Televisao por cabo;| -Pastelari;
-Trabalho temporario.| -Transporte aér«. | -Informatica. -Livros.

Tabela 1: Classificagdo de Produtos e Ser

Fonte: Denis Lindon et al., 20!

Devido as caracteristice enunciadas anteriormentdooms e Bitner(s/d)
defendem que para além dos 4 P’s tradiciorproduct, price, place, promoti)
qguando se fala em servicos d-seconsiderar mais 3 P’s: pessoas, proce physical

evidencé

» Pessoas:

Os funcionarios de contacto sdo parte importanissshuma organizacao, s
verdadeiros marketeers sdo o rosto de uma instituicao/empr Colaboradores
satisfeitograbalham melhoi

E necessario apostar no marketing relacional n&oasgpa nivel exteo, como
também a nivel interno, pois a mobilizacdo de easrgonstante € muitissir
importante, quer nos empregados de contacto, comm@&os 0S que se encontram

back-office Sendo que sem colaboradores € impossivel a piiesti@ um servic.

2 Designado em Portugués por Evidéncia F

19



Relatério de Estag

» Processo

Denominase pelos mecanismos ou passos de execatravés dos quais
servico € executado. Deste modo, roteiro de actividades pelo qual o cliente pe
numa instituicdo € passivel de ser avaliado peknmoe

No caso dos servi¢os burocraticcstes sdo bastante mais complexos dificulte
a percepcao do cliente em seguir a l6gica das ®t&palvidas

Este elemento é essencial numa estratégia de nmgrkpbis s6 ao analisar
processos podemos verificar a existéncia de algdatiags e eictivamente actuar c
forma a ultrapasskes, bem como criar mi-valias para o cliente.

Uma das ferramentas utilizadas na analise dos ssosee cblueprintin¢c que
consiste num mapa/figura que representa de forgeaosa o0 processo de prestacac
Sservico.

E muito util na criagdo ou melhoria de um servigs @ um elemento chave p:
adequar as especificacdes dos servicos as expastdds clientes. Tem em conta to
as accoes dos clientes, dos empregados de condastempregados cback-office
bem como a utilizagdo dos processos de su

» Evidéncia Fisica:

O ambiente em que o servico é prestado (produzidonsumido) e em que
cliente e a empresa interagem comg Evidéncia Fisica de um serv (Servicescape

Uma vez que o0s servicodo sao tangiveis, os clientes consideram difialiav
com objectividade a sua qualidade. Isso obrigatasuwiezes, os clientes a confiar
evidéncias fisicas que envolvem 0s servi

As evidéncias fisicas podem ser de 3 ti

Instalacdes extern: incluem o design exterior, a sinalizacao visaalacilidade

de estacionamento, o paisagismo e 0 ambiente dacie

Instalacdes internaincluem elementos como a decoracgao interna, ameptos

e sinalizacao visual, qualidade e temperedo ar.

Outras evidénciascompdem o restante da imagem da empresa. Inchs

cartbes-dessita, site, fardas dos funcionarios,
As instalacoes fisicas podem ter quatro papéimtst
1) EmbalagemEmbora os servigcos sejam intangiveis e ndo exijabalagens no

sentido convencional da pala, os elementos externos e internos, bem c
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outros aspectos tangiveis da empresa, criam umbalagem” que acondicior
0s servicos oferecidc

2) Facilitador do servi¢: A aparéncia fisica da empresa também (facilitar o
fluxo das actividades necessarias a prestacdoetoigass. Essa apéncia pode
incluir disposicédo dos maoveis, separag cartazes identificativos, entre out

3) Socializacéo (potenci: Exerce ainda um papel de socializacédo, na medid
quefacilita e potencia as relagdes entre clientes pregados e a relacao er
0S proprios cliente:

4) Diferenciacao: As evidéncias fisicas servem também para diferena&
empresas dos seus concorrentes. Através de ungodioe colaboradores

caracterdticas distintivas externas e interi

As variaveis que afectam o cliente cognitiva, emioai e psicologicament
incluem: as dimensdes e 0 espaco interno dasagétd, a disposicdo dos objectos
interior dos ambientes, os materiais utilizado linhas e as formas, a iluminacéo €

zonas de sombra, as cores, a temperatura e adeiveldo, entre outros aspec

1.2.3 -O modelo dos 3 C’

De acordo conhuis Saias (200, para além dos factores refericsupra, também
outros trés estdo a sEr em nivel de importancia para o consun, aquando da sua
opcao de consumo, sao eles: a comodica conveniéncia e eonfianga— O Modelo
do 3 C’s.

» ComodidadeEste factor tem sobretuqque ver com o poder égdquirir/consumi
um bem ou servico com um certo nivel de confortea@unodidade

» Conveniéncia:O factor conveniénc referese a forma como o consuma
proporcionadoE.g, se oferecem crédito, modo de arrumacac

» Confianca: Esta relacioneéa com as ja referidas dificuldades crescentes
muitos consumidores tém em compreender as casiiasi e as diferenc
entre bens e servigi cada vez mais complexos e camais utilizagdo de

tecnologiasavancade, que a maior parte das pessoas nao teende
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1.2.4 —Qualidade em Servico

Zeithhamal, Parasuramane e Berry (1990) identdivadez critérios que serve
de base a avaliacdo de qualidade em servicos:bibaaie, fiabilidade, rapide:
competéncia, cortesia, credibilidade, seguranceessibilidade, comunicacgéo

conhecimento do consumid

1.2.4.1 -Modelo dos Hiatos oLGaps modél

Este modelo fornece ferramentas analiticas e operds para eliminar o fos:
entre a concepcao e implementacdo de estratégiaseeo servigo espeto pelo cliente
e o efectivamente percepcione Este modelo tambéronsiste em identificar o qt
esta mal num determinado processo de producadridigdode um servico, presurr
0 porquée tentar arranjar solucdes para o problema. Oucejae se ptende com este
modelo € minimizar o hiato do cliente, onde estasiente que o servico esperado
€ 0 percepcionado.

Por detras deste hiato podemos tgapsem simultaneo.Z4eithaml, et al , 200

» Gap 1: Desconhecimento dos desejos dos consum.

Este Gap tengue ver com a informacao ode devesse a varios factores: a ur
orientac® inadequada para o mercad: falta de estudos, ou pestesndo serem
focalizados na qualidade, ou simplesre por que ndo sdo adequados a
determinadoservico. Pode também ser causado por uma comuaicagéficiente ¢
deficiente dentro da empr¢, que pode ser provocada por uma falta de interaegtio
a gestao e os clientes, por uma comunicacéo rederntte gestores e empregado:
contacto, ou poniveis hierarquicos em exces

» Gap 2: Desenvolvimento deficiente do Servico/PasldEeservig(

Muitas vezes, apesar do ge ou outros elementos da emprsaberem o que
cliente espera, eles proprios acham essas expestaticalistas e exagerad Outras
vezes existe uma ma concepc¢ao do servico, poiscegso de desenvolvimento nao

sistematico, o servico ndo traduz o posicionamenta concepcao de servigco é mi

® Modelo de qualidade em servi¢segundo Zeithaml, et al. (2006)
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vaga. Pode também estar subjacente a este Gapus@ace de padrdes orieros
para 0s clientes ou uma evidéncia fisica inaprdpriaom as instalacbes a r
corresponderem as necessidades dos clientes ofaltarde manutencé

» Gap 3: O servico prestado ndo é o conce.

Por detras deste problema podem estar trés factOrgrimeiro diz respeito
insuficiéncia ou inadaptacao dos recursos utilisatoproducédo e entrega dos servi
principalmente o que se prende com a gestdao dos recursos hunfaoosezes ¢
recrutamento € ineficiente, as pessoas certas stdo Bos lugies certos, pode hav
avaliac® e recompensas inadequada: ndo terem ao seu dispor 0S meios te(gicos
e organizativos adequados, 0 que consequentenevaed la falta de motivacao e
maus resultados.

Quanto acsegundo factor, es prende-se com a escolha estdo dos canais |
distribuicdo, visto quenuitas vezes a empresa nao pode distribuir direstteros seL
servicos ao publico. Canais de distribuicdo inddpates sdo claramente uma
escolha em termos de custos directos, no entastes \ao ser a cara da instituicao e
algo correr contra axpectativas do cliente, este revoltarse com a marca ccom o
produtor do servico e ndo com o seu distribu

O ultimo factor diz respeito aos clientes que podegim desempenhar bem o :
papé, que desconhecem as suas responsabilidades nacéagede um determina
servigo ou clientes que influenciam negativamenteos cliente:

» Gap 4: O servico prestado nédo é o prome

Este problema € bastante relevante e muito comwode deve-se a varios
motivos como dfacto de n&o dispor uma comunicacao integrada, ter uma ge
ineficaz da expectativas dos clientes, verif-se uma comunicagdo horizoni
inadequada ou mesmo ter feito promessas excesseado que este Ultimo acontt
frequenemente, principalmente através da publicidade ewaelmuito as expectativ
dos clientes face ao servico que se estd a puablidiste factor pode ter conotac

negativa se nao s®nsegui satisfazer o prometido.
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1.2.4.2 -Servico esperado vs Svigo prestado

Como referido anteriormente as expectativas do clierdeech ser tidas el
consideragdo pela empresa de servigos, pois afagsabs do mesmo resulta

comparacao entre servico esperado e o servicavehmente prestad:

Servigo As expectativas que os consumidores tém dos sel

Desejado podem ser divididas de acordo cco modelo apresentad

(Zeithaml eBitner).

Zona de o _ o
Tolerancia A zona de tolerancia representa um conjunto deiske
qgualidade em que o consumidor ndo repara, istepéesenta ur
Servico nivel de variabilidade que o fornecedor do seryode pratica

Adequado @ sem que o consumidor ache notorio ou digno de edpencao

A dimenséao desta zona depende da importancia que oGéen
para o consumidor. E.qauma instituicdo de Saude a zona de toleranca menor do
gue num parque de diversod

No entanto, se a qualidade percebida se situaraadessa zona de toleranci
consumidor fica satisfeito e consciente dessisfacdo, podendo mesmo, se se s
muito acima da sua expectativa, ficaagradavelmente surpreendido ou me:
espantado pela qualidade percebPelo contrario, sa qualidade compreendida fic
aguéem da zma de tolerdncia o consumidor também repara, mase neasc

negativamente, ficando insatisfeito, desagradavakengurpreendido ou mesmo furio

1.2.4.3 — Reclamaco

Numa altura em que os clientes sdo mais exigentemercado esta cada v
mais comptitivo, a qualidade do servigo ao cliente €, séwidh, a melhor imagel
que as empresas podem transmitir. Para garamndirgesiidade, os servicos devem
cada vez mais em atencdo a gestdo de reclamag@esnptesas que acreditam qt
positivo ndo ér reclamacodes, o0 que significa que ndo pensaneteagdo do clientt
mas apenas no lucro momentdneo que ele represama aAnica compra. Ess

empresas esquecese-que o cliente que reclama é aquele que acipaitaescolheu
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empresa certa. E erréneensar que as empresas nio tém reclamacées, pomogos
clientes ndo reclamam é porque decidem deixar aes@ape optar por outra que It
oferece melhor servigo, sem dar oportunidade dersagial a suidnsatisfacdo. Pod
suceder inclusivamente, que empresas nao reparem nos pequenos sinais e q
gue lhes vao sendo transmitidas pelos clienteenygesas devem, portanto, aposts
resolucdo atempada de uma reclamacao, o que ajiedara a fidelizar clientes, pc
mostra a qualidade do serv e a preocupacao da empresa com o cli

As reclamacdes podem ser apresentadas a empressquibo, por -mail ou
cara a cara. Numa resposta por escrito, deve ger maita atencdo a forma como
responde: o que fica registado tem de ser exasfx deixar margem para davidas «
imperativo que a linguagem seja formal, precisaie mfo contenha erros ortogréfic
Nas situacbes em que a reclamacdo € cara a cprafigsional que responde dev
manter a calma e mostrar ao cliente toda a dispidade para resolver a dificuldade
primeiro passo é a identificacdo do problema. Déstma, a pessoa que trate
reclamacao devera: ouvir atentamente sem interngrapando um clima desconfiang
anotar os factos e “obrigar” o cliente a precisaeclamacao, verificando que se pc
resolver de imediato ou apenas posteriormente. Gasa possivel resolver
momento, o profissional recolhe toda a informacaapla a explicacdo ao client
apresenta a solugcao e tenta obter um acordo cdiantec e o cliente ndo concord
com a solucdo dada, a pessoa devera anotar tudctapnente, passar o assunto a
gue o pode solucionar, informando o cliente dogiprés passos, e agradecer ao clit
pela indicacdo dada, fazer-o sentir que estd a ajudarempresa ao apresenta
queixa/reclamagao.
De forma sucinta, o processo de reclamacao é tadstipor quatro fase
1. Definicdo da ocorréncia
2. Registo da ocorréncia
3. Encaminhamento da ocorrér

4. Resolucao do problen

1.2.4.4 -Questionarios

Outra das formade avaliar a satisfacdo dos clientes é atravéeslizagdo de

questionarios.
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Segundo Zeithamét a (2006) & questionarios devem envolver a avaliacau

grau de satisfacdo global da marca em questaar@adms concorrentesavaliacdo da
importancia de cada atributo, a avaliacdo da pgaselos atributos na marca,
avaliacdo das intencdes de compra, bem como Qsesifiertas para os clien
poderem expressar o seu grau de insatisfacdo eémanduestbes de nature
demografia e psicograficas para em alguns casos poderentdifeeenciados po
segmentos de mercado.

Em relagdo ao periodo tempoem que os questionarios devem ser aplic,
muitos autores defendem que trimestralmente é hamepcao, no entanto podem

apena utilizados anualmente ou em situacdes espec

1.3 Especificidades do marketini aplicadono Sector da ‘aude

Mas sera que podemos apl linearmente asebrias vistas anteriormente
Sector da 8ide? Sera um objectivo no Marketing na Saude vemais? Sera um
objectivo atrair mais clientes? Sera o objectivalfimaioritariamente o lucro? Qui
séo afinal as diferencas em relacdo ao Marketadjdional? Quais as variaveis fulcr
a apostar quando se fala em Marketing na Saude@s$@® algumi das perguntas qt

procuro responder ao longo das proximas pag

Bens e

OSP d
Sector Publico Publicos - O
IPOCFG, E.P.E.

Produtos

Marketing | Marketing de Marketing na
Tradicional Servigos Saude

Sector Privado

Figura 3 Estrutura do Capitulc
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O esquema acimayretende ilustrar o que esta a ser demonstradorgmw Ido
capitulo, dividindo o mesmo em “camadas”. Neste e, encontram-nos no fim da
segunda camad®ara tras, fora evidenciadas algumas diferencas entre o mark
quando aplicado a produtos tangiveis e quandoaaia servicos. Demos conta ,
no primeio as variaveis mais importani- os 4 P’s - sdo o @duto, preco, distribuicé
e comunicacdo e que no segundo, devido as suagec#sticas especific, se devem
acrescentar mais trés: pessoas, processo e edd&ica. Ferramentas como 0 moc
dos hiatos, questionarios e tratamento de reclagsas@ deveras importantequer no
marketing tradicional, quer no marketing em sers.

Encontramo-nosagor: em condicbes de elencar exemplos como as
ferramentas descritas anteriormente se aplicam embors da sau(, salientando
especificidades deste se( e fazendo seguidamente a distingaontarketing utilizade
em instituicbegpublicas e privad;i, focando algumas diferencasexplicando o porq

das mesmas.

O marketing na Saude torse particularmente desafiarer diversos motivos
entre eles: a saudmmo ervico € uma necessidade basicgeralment os utentes
encontram-sede um modo geri fragilizados fisica e emocionalme] um aspecto gt
caracteriza este sector € a assimetria de infoonagguando das transacgi
economicas e também devido aacto de ser um sector quconta com um
multiplicidade de actores: médicos, clinicas, datlg de informac¢do médica, hospit

Estado, companhias de seguro, entidades reguladodass, sindicatos, entre out

O marketing no sector da saude mai que um papel comerc que, em alguns
casos ndo deve ser descur tem uma funcdo social (e.g., enquanto o marke
comercial procura transmitir que “uma marca degdet dentes € melhor que outra

social diz que é importante escovar os dentess os dias (Lindon, et al., 20()

Outro factor a ter em conta no marketing nesteoséca regulamentacdo quant
publicidade exercida. Segundo o art.° 19 do Decdetd.ei Decret-Lei n.° 330/90
de 23 de OutubroE proibida a publicidade a tratamen médicos e a medicament

que apenas possam ser obtidos mediante receitacayéatim excepcdo da publicida
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Como referindo anteriormente, Lambin (2000) defeqgule muitos depreciador
mas também adeptos do marketing véem esta ferrandengestdo apenas pelo [i
mercantilista, baseada na publicidade e nas vesulas pressdo. Na salo conceito
de marketing sinbnmo de publicidade ndo se ap, por forca de le pelo menos er
Portugal.

1.3.1- As especifialades dos servicos aplicadas saude

Comoreferido anteriormente, ndo € possivel aplicar okaeteng definido par:
produtos e bens, sem qualquer adapta¢ servicos pois € necessario ter em conte
especificidades dos mesmos. O mesmo acontece comarketing d servigos
tradicionais quando nos referimos a servicos de e. Devese ter em conta
caracteristicas do sector da s¢ de modo a apropriar a este se o marketing de

Sservicos.

Intangibilidade Um Hospital embora com servigos intangiveis pwdasmitir
qualidade através das suas instalacbes, equipasnerdgoursos humanos afec
(notoriedade dos mesmasédicos credenciadoimarca e histore de resultadc.

Inseparabilidade da producdo e do cons:. E muito importante que o doer
expligue bem as suas queixas, que nao esconda qaelae deixe tratar para quu
servico prestado pelo médico seja de qualic

HeterogeneidadeOs profissiona de saude podem oferecer diferentes nive
qualidade, dependendo da equipa onde estéo inseddovarias influéncias extern
do utente e do préprio estado de esp
Também é possivel que no mesmo hospital diversgges possam apresentar ns
de qualidade diferentes.

Perecibilidade:Se uma cama de um hospital ndo for ocupada hojes@&dpode
guardar para quando as outras estiverem ocupadasesmo acontece com ul
consulta, se o paciente faltar a hora da marcagéds@ pode guardar esespaco para

mais tarde.
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1.3.2 -O modelo dos 3 C" aplicado a Saude

Comodidade:Ao nivel de uma instituicdo de saude este factaleegeras
importante, pois os utentes déo grande importanpi@aximidade o local, ao tempo d
espera para obter os sens (e.g., consultas), as listas de espera para opexagitre
outros.

Conveniéncia:O ser possivel pagar a cré, em casos de intervencoes
elevado custgpode ter uma grande relevair.

Se um hospitativer ao dispor dos utentes um posto de int, € um factor
importante para quem estd interni

Confianca:Numa instituicdo de saude, este € sem duvm dos factores ma
relevantes dado quen paciente necesside confiar no seu médico, na instituicdo e
tratamento/farmaco prescrito. E necrio através do marketingyrincipalmente pelo

media e pela marcdijvulgar essa confian.

1.3.3 — Marketing —Mix na Saude

Produto O produto normalmente quando se fala em organizagé
salde ndo é tangivel, mas sim a ideia, o habit

conhecimento, o comportamento e o tratamento entres.

Preco Tratandose de uma instituicdo publica o prego é directaer
tabelado pelo Estad se for uma instituicdo priva pode
recorrer a cartdes de fidelizacdo, promocgdes, torédintre

outros.

Comunicacao A intranet e a internet sdo ferramentas muito irgmtes de
comunicacdo para uma instituicho de saude. A pra
referente a uma comicacao interna, a segunda como mod
divulgacdo ou mesmo de apoio aos pacientes.

Criacdo de um log6tipo que se consiga associataninte i
instituicdo € uma vantagem para a notoriedade deat

Boa relacdo com os media, tanto locais como naisicde

modo a passar as mensagens pretendidas.
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Folhetos,newsletters e revistas sdo ferramentas Uteis pa
divulgacdo e para remeter informacbes Uteis (esghre

cuidados poés-operatorios).

Distribuicéo

Desde as farmacéuticas que tém como principaisibuidores
dos seus medicamentos as farmacias, aos segusasidie qu
acabam por ter um papel dgdarmediarios entre os prestadc
e 0s utetes, muitos sdo os intervenientes nas relacoesluke
entre o produtor e o utente.

Pessoas

Desde os auxiliareaos médicos é necessario que as pe:
certas estejam nos lugares certos, é indispendarvébrmacac
e gerir com bom senso eventuais desavencas guanpessstir
e € imprescindivel fazdéhes ver que € importante o ¢

trabalho para a organizacdo como um todo.

Processo

No caso especifico de um hospital é importan-se todos 0$

processos daleados e documentados, de fola que todos o
colaboradores saibam especificamente qual a sgadus que
seja mais simples a visualizacdo de como 0s ©s se
decompdem, possibilitando assim a melhoria contidoi

Servico.

>

U7

Evidéncia Fisica

Embalagem:

O ambiente fisico do Hospital transmite determisi
expectativas aos utilizadores do servico. As egbieels de un
cliente que entre num Hospital algo dedado e a necessitar
obras serdo completamente distintas das de umtecligue
entre num Hospital arranjado. As expectativas dmegiro
serdo mais baixas do que as do segundo, por vidiudgie lhe
foi transmitido pelo ambiente fisico. Ao mesmo tenque
transmite expectativas, o “servicescape” influeriaiabém a:
percepgdes dos clientes em relagdo ao servigoagoesem
funcdo do ambiente fisico em que se encontrar idtsep
cliente podera ter uma ideia positiva ou negativar@ dc
Sservigo.

Facilitador do servigo:

O “servicescape” do Hospital torna mais facil oxfludo

processo de prestacdo do servico de cuidados de.sBA&st
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papel facilitador é realizado através do forneciimede
informacéo, transmitindo qual o comportamento aptato A
partir do momento em que as pessoas saibam que
procedimentos a seguir e quais 0S passos que dEgunT, C
processo de prestacdo do servico t@maauito mais fluente.
“servicescape” facilita também o processo de pegimoparte
dos clientes, pointermédio da transmissdo do modo

funcionamento do servico. Ao fazer chegar essanrdQéo a:

U

pessoas usufruidoras do servigo, 0 processo-se bastante
mais natural. Para além do apresentado anterioemes
“servicescape” facilita também o prese de entrega ¢
servigo.

Diferenciacgao:

O provimento do Hospital com outros servigos (eagéncic
bancaria) procura diferenciae dos outros hospitais. Atra\
do fornecimento doutro tipo de servicos, o Hositakura da
melhores condi¢cdes aos salientes aquando da sua esta
Deste modo, procura para além da diferenciacaotjatana

diversificacdo dos servicos oferecidos pelo hok

Tabela 2: Marketin- Mix na Saude

1.3.4 —Qualidade em Saud

Muitas vezes a qualidade em saude ndo € uma Vafaoib de analisar pel
utente que se desloca a uma instituideste sectoNormalmente a qualidade para
paciente estd associada a cura propriamente ditajetrimentodos meios técnicc
usados ou @ estrutura fisica do hospital. Sera que se pader due um hospital né
tem qualidade quando n&o consegue curar um de

A garantia de qualidade em salde nado represertasssiamente, a cura, n
sim bons procedimentos clinicos e ndo clinicos,tica, o acompanhamento,
monitorizacdo da satisfacdo e a melhoria cont

Programas de acreditacéo, ISOs e 0 ndo descuuastiq da relacdo humana

passos muito importantes dentro de um hospital raepaalidade tote
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1.4—Marketing na SaudePublica vs Marketing na Saude Privad

De notar que por uma questdo de simplificacdo @t tequando me refiro
instituicbes de saude que exercem a sua actividadsector publico, designo p
“marketing na saude publica”, enquanto se, peldréadn, estiver a citar instituicoes ¢
saude que actuam no sector privado, designo pakétiag na saude privad

Devido as suas caracteristi, as instituicbes de saude do sector publico
“menos sensiveis ao merc’, menos auténomas e flexiveis do qis do sector
privado.

Existe a percepcédo de ( 0 sector publico tende a oferecer padroes de i
inferior ao do sector privado devido aos baixo®isive concorréncia, no ento cada
vez mais 0s utentes do sector publico exigem maioineis dequalidade e um sisten
de saude do qual se possam “orgull

No caso dos servicos de saude pu, o paciente para atéede utente é també
um cidadéo, logo a instituicdo de saude deve-lo como tal, em conformidade con
Constituicdo da Republica rtugueséa que afirma quéTodos tém direito & protecca

da saude e o dever de a defender e proma

Relativamente aMarketing na Saude Privs, este pode estale acordo com ¢
pressupostos referidos anteriormente quando faldassspecificidades dos servig
podendo jogar com as variaveis que o péem. OMarketing na Saude Publi— o
caso do IPOCFGE.P.E — tem em conta algumas gloanteriorespressupostos
enunciados, no entanto inte outras especificidades referentes a este sectgun#ss
destas caracteristicas esreflectidas no quadro que se segue:

Sector Privado Sector Publicc

Concorréncia: Concorrem entre si para A concorréncia € pontual
conquistar e fidelizar pouco significative
clientes.

4 Art. 64° da CRP.
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Mercado: Os pregos e a qualidade O Estado oferece (
sao regulados pelo servigos possiveis pa
mercado e pela responder as necessies

concorréncia ndo obstantedo cidadao e da socieds
de existir uma entidade

reguladora da saude.

Objectivos: O objectivo €é o lucro. Beneficiar os cidaddo
Logo tem como fim a disponibilizando servicc
venda de produtos e que promovam o be-
servigos. estar social.

Preco: Os produtos e servigos sa®&ao geralmente gratuitc

habitualmente trocados ou apenas com u
por dinheiro. pagamento simbdlico

tém retorno através di

Impostos.
Exemplos de instituicbes - Hospitais Privados - Hospitais Publicc
de saude: - Clinicas - Centros de Sau

- Laboratdrios
- Consultérios

- Seguradoras de Saude

Tabela 3 Caracteristicas do Sector Publico e do Sectonfi
Fonte:Adaptado de Mercator X: (2004)

Depois de analisar a tabela acima podemos deddzer algumas consideracc
sobre o Marketing na Saude e as diferencas quando aplicado a um sector «
outro.

Como referi anteriormente, o marketing tem como base a safo das
necessidades dos publi-alvo, normalmente visando o lucro e apres alguns
pressupostos quando aplicado a instituicbes deeSirivada:

» Existe concorréncia, logo os publi-alvo tém alternativas de consul
> E possivel segmentar o mercado, fazendo campardsisagégias especificas p

diferentes segmentt
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» O consultorio/ hospital/ instituicdo de saude caeh®u pelo menos tel
conhecer as necessidades e expectativas dos sagogentos de modo a pou
adequar a oferta a es

» O principal objectivo da instituicdo é o luc

» Os utentes tém poder de escc

Quando falamos em marketing na Saude Publica, slgos pressupost
anteriores perdem sentido, mas no entasteexiste e é necessério. Vejan

» A concorréncia entre instituicbes/ hospitais pudi@ muito reduzida, qua
insignificante, a maior parte das regifes tem osntle saude e hospit
referenciados para a sma. E.g. o facto de um cidadado poder recorre
servigos de saude privados, ndo significa quesegaeum concorrente directo
servico de saudpublicc, ja que no primeiro o cidaddo necessita de pag
uma forma directa. (Lindon et al., 19

» Os publicosalvo das instituicbes de saude publicas sdo todasdadaos que
ela recorrem, apesar se poder saber quais os “utentes tim marketing nao
direccionad@penas para um determinéetarget, salvo raras excepgt.

» As necessidades e expewas dos utentes sdo conhecidas, no entanto a éf
adequada internamente, ndo havendo uma consultavafaos cidadac

» Sao irstituicdes sem fins lucrativ.

» O Estado exerce grande importancia aquando dasigiefs de estratégia d

instituicdes desaude publicas

O marketing visto como “a satisfagdo das necessglads seus public-alvo
para atingir os seus proprios objectivos”, pareckindante numa organizacao de st
cujo objectivo primario néo € o lucro. Esta reduruid traduz a rique: do marketing
publico, dado que a sua for¢ca ndo provem esserangéndo exterior, mas sim da ¢
prépria missao social.

Cada vez mais, nos servi¢os de saude publica sfxaalds varias ferramentas
marketing, com vista a qualidade e a excelénciag sendo: uma nova atitude face
cidadao/cliente, a auscultacdo do cliente, a agiwade métodos de trabalho
eficientes e eficazes, a melhoria permanente dosepsos, a producdo de indicadc

de avaliacao e o controlo de qualidi
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Normalmentea promocéo dos servi¢ de saude restringee ao “pass-palavra” e
a utilizacdo de cartbede-visita. No entanto, principalmente consultorios privac
clinicas de estética e laboratorios tém apostadgramdes campanhas publicitéria
em outro tipo de gblicidade E muito importante dar relevancia ao “espirito daaa”
e ao cuidado com a imagem institucional tanto eogs de saude publica como |

privados.

Tem se verificado uma crescente preocupacdao emntimge a medicin:
preventiva através dmarketing soci: (e.g., campanhas de rastreio ao cancro da r
ou de doacgao de sangue), acima de tudo dandoa®@ais utentes que prestaram o
contributo a essas causas (e.g., ao dar sangl-se isento do pagamento de ta

moderadoras, exame=i(.)

! v -
& AL
do Cancro da Mama A /M

Rastreio

2 ‘ - M e o ““Iv“‘wv
prevenir € Curar: e
" g
Se tem entre = \
45 e 69 anos de idade . ~
responda a0 nosso convite - ‘
Uename»‘:y"*ceiegram(\:' ~— | :

Figura 4: Cartazes de promocé&o do rastreio ao eatcmam

Relativamente ao marketing no sector publico é enimtportant ter uma boa
relagdo com os media, promover coéncias sobre temas actuda area da saude
participar em programas de acreditacdo. [-se ter em conta quguando se fala c

comunicacao em servicos publi, muitas vezes hama dimenséao politica subjacer
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E necessario ponderar o interesse politico face taoegse publico, ja que o efeito

uma dinensdao politica excessiva pode ser contraprodu

Outros agentesnportantis no marketing na saude, principalmente rente ao
sector privado sdo as companhias (guros. Em muitas campanhas publicitarias €
referem os hospitais e instituicbessatde como parceiros, esta pode ser uma mg

bastante eficaz de publicitar a instituicdo a custenos elevadc

1.5-0 marketing nos hospitais publico— o caso do IPOCFG, E..E

A variavel precoé muito dificil de trabalhar ja que o financiamedtus hospitai
publico provem do estado através do estabelecimiEntmntratc-programa que visal
criar objectivos de producdo de qualidade e de on@thento e comprometimento
pagamento dos mesmos. utentes apenas pagam directanteatéaxa moderadol
(previamente fixada pela tutela), sendo o restaaler pago pelo SNS ou por out

subsistemas de saude.

A concorrénciando € muito elevada, ja que os hospitais publist@odocalizado
por areas de refdcia e sdo referenciad ndo existindo assim possibilidade
escolha. Quanto a concorréncia exercida por prsvadocaso do IPOCFG, E.P.E, el
quase inexistente pois ndo € uma area ainda myptorada pelas instituicdes de sal

privadas.

A falta de procuraa hospitais publicos ndo é um problema, pelo coatl
actualmente a maioria dos hospitais, incluido o &#R€ontr-se com listas de espera |

varias especialidades.

A comunicacaonos hospitais publicos € feita essencialmeniavésde folhetos
informativos (anexo 1)pela internet e intranet. O IPOCFG, E.P.E., paénatle
produzir diversos panfletos deste tipo, publicald@m umanewslette, a Q+, sempre

que surja algunassunto que assim o justifigue e uma revista ttirak a “Info”. O site

® 0 valor é pagatravés de impost
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esta a ser modificado de modo a ser uma verdaaeiic-valia para os utentes que a

recorrem com vista a esclarecerem algumas duvatas seoplasii ou sobre o 1P(

instituts Portuguss ds Onosiogs de Combea
Francisco Gantl, ERE.

Figura 5: Revista “Info” e newsletter “Q

Ao nivel da_gualidadprogramas de acreditacdo e 1IS@a® muito important. O
IPOCFG, é acreditado, desde 2005, [ King's Fund —Health Quality Servic. A
acreditacao pel®rganization of European Cancer Institt (OECI) € o novo desafio
que a instituicdo agora se prof Esta acreditacdo mais especifica para o sectowel
o IPO se insere constitui uma n-valia no caminho de uma prestacdo de cuidadt
qualidade preconizados pelo actual estado da artegarea da oncolo¢ O IPO de
Coimbra é um dos hospit que, conjuntamente com outros centros europeu:

referéncia no tratamento da doe oncoldgica sépioneiros nesta acreditac

Num hospital public o tratamento das_reclamacfessum um papel
preponderantelisto, porqu além de uma gestdo eficaz das mesmas reflecti
acompanhamento real do que esta menos bem nodipdpitmodo a poder corri as
falhas contribuindo assim para a melhoria continua, eona reclamagéo escrita
concelho de administracdo pode chamencéo do colaborador/ servico em questa
modo a evitar ocorréncias futuras semelhaienquantacom uma reclamacéverbal ja

se torna mais dificil proceder a chamada de ate
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Numa organizacdo de saude € inquestionavel a iampmeat da percepcéo nivel
de satisfacdo do utente. Muitos destes estudosesados a cabo pelo ministério
Saude (anexo 2o entanto é relevante que as instituicbes diesi@gam a sua propi
monitorizagdo da qualidac No IPOCFG, E.P.E., foram aplicados no més de«co,
guestionariosos utentes, de modo a ter uma percepcao reatisfas@ dos mesmc

quer a nivel das consultas quer a nivel do inteemém (anexo 3)

Com vista amotivacdo dos colaborado e consequentemente a sua reteng

bom desempenho, s@ooporcionadas pe IPO varias formacdesanto a nivel de temi
mais especificos de cada servico, como de temasrtampes e actuais (e.g., lavag
das maos). Para além destas formacdes esporadidas,0s novos colaboradores
instituicdo usufruem e uma série de formagdes de modo a conhecerem me

hospital, as suas regras e funcioname

A notoriedade da mar IPO é elevada, com o seu logétipo a ser reconhemd

todo o Pais. Artigos cientificos publicados pelo&dimos que trabalham noO de
Coimbra também sdo muito importantes para o recimieato da instituicdo e pare

confianca depositada ne

\PORg

A WL

!'Q."l‘
X
i

gt Yur

Figura 6: Logétipo do IPOCFG, E.P

Numa instituicdo de saude publica, sem fins luepat— o caso do IPOCFC
E.P.E —palavras como a satisfacdo dcolaboradoresa boa evidéncia fisica,
questionarios de satisfacdo aos utentes ou a edéale da marca tém que ter gra

relevancial
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Capitulo 2: O Instituto Portugués de Oncologia d¢
Coimbra Francisco Gentil, Entidade Publica
Empresarial (IPOCFG, E.P.E)

2.1 -0 IPO
2.1.1 —Breve Historia do IPOCFG, E.P.E

O estudo médico e tratamento da doenca ogica em Portugal remontam
inicio do século XX. A 29 de Dezembro de 1, por Decreto do Ministério c
Instrugdo Publica era criado o primeiro InstitutrtBgués para o Estudo do Canc
entdo com sede proviséria no Hospital Escolar a¢aSdaria.

Exactamente 3 anos mais tard 29 de Dezembro de 1927, o Prof. Dot
Francisco Gentil inaugura o primeipavilhdo do IPO -6 primeiro Centro Regional ¢
luta contra o cancro em Portugal, situado em Lis

Em Coimbra, em 1953, para dar resposta a populdgdaentro do pai:
impulsonado pelo Prof. Doutor Luis Raposo, foi adquingaa pequena vivenc— o
primeiro edificio sed do Centro IPO de Coiml.

Depois das obras de adaptagéo ndrias para entrada em funcioname da-
seinicio a actividade da instituicdo em 1€ Em 1977, autonomizse relativamente
Lisboa, tendo vindo sempre a crescer desde entéoosopilares de uma organizac
sélida, afirmandse como um Centro de Referéncia Oncoldgica tantaPertugal,
COmo no estrangeiro.

O Instituto Portugués de Oncologia Coimbra, Francisco Ger Entidade
Publica Empresarial POCFG, E.P.E.) é uma entidade hospitalar que ratagede d
prestacdo de cuidados de saude diferenciados pel@® Nacional de Saude. Os s
principais objectivos passam pela prestacdo deados de saude em oncologia
participacdo na formacdo da profissdo de saudecdel@ com a sua capacide
formativa, conceber e desenvolver projectos e progs de investigacdo, formag

ensino e rastreio oncoldgico, organizar e publa@aegisto onclogico regional e de
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contributos para a definicdo e acompanhamento deue& da politica oncologic

regional.

2.1.2 —Estrutura Organizacional

IPOCFG, E.P.E.

Fiscal Unico Conselho de Administracdo  Conselho Consultivo
, | Director Clinico |— cornisae de Etea
fmaoen, = Enfermeiro Director
Enfermagem = Comigsdo de Humanizagho &

Quakidade dos Servigas

280

ca P Comissdo de Contrale da
Infecsie Heaspitalar

Gestar do Risen Chicn —jem Gestor do Riscs Geral sl e T
Terapéutica

Serdige de Sadde Ocupacional =——)
— Gabinste o Utents [— Comissso de Higiene, Seguranca
Registe Oncakdgico Regional — & Saiide na Trabahe
1 |— Cireecia de Internata Médica
Servigos de Prestagdo de Cuidados de Sadde Servigos de Suporte & Prestagdo  Servigos de Gest3o |— Gabinets da Qualidade «
de Cuidados de Sadde e Logistica Camunicagio
I I _ — o dos Setemas de P Gabinete Coordenadar da
Departamento de Servigo de  =—fe— Sefuigo de racin Formagia
e e (S Departamente de o, o eagitalae Fisica Medica
pla, imagiciag Especialidades |— Puncamento & Contrein = Carselho Crentiien
e Medicina Muclear adi
Medicas Servicn Social —f— Hote de Gestdo
— Gabs ordenadar da
I I —I |— Unidade de Butricio — o & Infarmagio ac Inest
Servige de Serigo de e i | Unidage 4
Fasdioterapa medicing Muckess e BT — o Financeira

= Servico de Cardiologia A de Recursas

s

Gabinete de EXIOMATErapis m— Endecrinciogia
[— Aprovisionamento
de Medicina Interna e Cuidsdos Palistives | wrtaiscmes & Equpamentes
Departamento
Laboratorial

e Hernatalegia Chinica o
[— Gestia Howlera

|- service de Imunahematerapia

Carmults de [— Esterilizagio

[ Servin de Preumaicgia Desabituacss tabagica

Serdigo de |— Uniclade de Fisiatria — Gabinets luridco

Anstamia Patakigica

[~ Unicdade de Meursiogia

L Uniddade de Puguastia

Unidsde de
= Cuidadas Intermédios

Unidade de
Cuidados Pos-Anestésaas

Departamento de
Especialidades Cirdrgicas

Unidade de Tratamenta de Dar

g

Blecs Operatdria vigo de Anestesiakgia

Servicn de Cirurgia Geral Servign e Dermatalagia
de Cabecs e Pescogn Servigo e Ganecalagia
Servicn de Estarnatalogia e Cirurgia Servign e Urslogia

BAaxilo-Facial

Serviga de Otarminclaringalogia

Organograma do Instituto Portugués de Oncologia de Coimbra Francisco Gentil, ERPE.

Data: Feyereino 2007

Praxima revisho em Feversia 2 1U sempre que searra alteragiol

Administragio
Ao Clinica

o Enfermagem

Figura™ Organograma do [POCHG, .+
Fonte : Regulamento Interno IPOCFG, E.
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De acordo com o Oanograma (Figura 1) verificamos que nstituicdo é
constituida por trés 6rgaos estatutarioc<Conselho de Administracéd— que exerce
todos os pderes de gestdo que ndo sejam reservados a orgéms— constituido pelo
Presidente, pelo Director Clinico, pelo Enfermddicector e pelo Vogal Executivo;
Fiscal Unico que € o 6rgéo de fiscalizaco, resparipelo controlo da legalidade,
regularidade e da boa gestdo financeira e patrmhal@ institucdo; e o Conselh
Consultivo —6rgdo de consulta que acompanha a actividade dod@@oimbra
aprecia os planos de actividade e emite recomeadagéndo em vista o melfr

funcionamento dos servigc

Outros oOrgaos de apoio técnico de caracter cowo da instituicdo sao
comissdo de ética, a comissao de humanizacéo idlapeldos servicos, a comissac
controlo da infeccdo hospitalar, a comissédo de darane terapéutica, a comissao
higiene, seguranca e saude no trabalho, a comsédica, a cmissao de enfermagel
a direccao do internato médico, o gestor do ridouco, o gestor do risco geral,
gabinete da qualidade e comunicacao, o gabinetel@oador da formacé&o, o conse
cientifico e o gabinete coordenador da investigi

Os servigs do IPO de Coimbra estdo divididos em trés gsagdgpos, segunc
a sua tipologia: Servicos de Prestacdo de CuidddoSaud (anexo ), Servigos de
Suporte a Prestacdo de Cuidados de Saude e SemgoSestdo e Logistic
encontrandcese fisicamente stribuidos por cinco blocos ligados entre si paspgen:

aéreas, terrestres e subterraneas, ocupando uan@iaiede 15.250 n (Figura 2).
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EDIFICIOS:
1= oasultas ¢ Administragin
2 = Oncologiy Médica e Laboratérias
I = Cuidados Faliativos e Hoey
4= Radioterapia

5= Clirurgia ¢ Imagiologia . N A
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Portées ge @ /B Portarig
0 30 " Campus Hospitatar

Figura 8 Planta do IPOCFG, E.F
Fonte: IPOCFG, E.P

Os servicos de prestacdo ccuidados de saude podem inte-se em
departamentos ou programas horizontais, sendo &gti@sos contratc-programa
internos que definem os servigos e recursos erdadyibem como os objectivos
alcancar.

O departamento constitui um nivel intermédic direccdo técnica e integ
servicos de prestacao de cuidados de saude comgkaridade e complementaridz
de técnicas ou terapéuticas, desenvolve actividades vertentes de ambulatol
internamento e meios complementares de diagnostiterapéutici tendo em vista

assegurar respostas coerentes, flexiveis e adasilas exigéncias da prestacac
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cuidados de saude e a prossecucao de objectivasmso@ada departamento € dirig
por um director nomeado pelo Conselho de Admirgaty

O servico é aunidade basica da organizacdo e integra recursogrias ¢
materais especificamente destinados prosseguimento das respectivas atribuig
funcionando autonomamente, podendo funcionar maigjue um servico de forn
agregada em departamento. Cada ¢o € dirigido por um director, nomeado p
conselho de administrag.

Os servicos e unidades de suporte a prestacaoidiedos de saude, comc
propria designacao indica, auxiliam a prestacdaudados de saude e incluem
servico de farmacia hospiar, o servigo social, a unidade de nutricdo, aadedde
psicologia clinica, o servigo de fisica médicalotel

Por ultimo, a gestdo e logistica incluem os sesvige gestdo dos sistemas
informacé&o, planeamento e controlo de gestdo, @esinformacdo ao utente, gest
financeira, gestdo de recursos humanos, aprovisieni, instalacdes e equipamen
gestao hoteleira, esterilizacdo e ainda gabineigigo.

Os servigos de saude que o IPO Coimbra prestalisioeate diferenciados
estdoa disposicédo de toda a populacdo nacional, parsewencretize o principio t
livre escolha da estrutura de saude, consagradeirde Bases da Saude e no Ests
do Servico Nacional de Saude. Apesar desta totttah, o IPO de Coimbra é
centrode referéncia em oncologia para uma area de atracgd@ral que € a Regii
Centro do Pais, sendo a referéncia em oncologagsaB2 Hospitais e 114 centros
saude que a compdem, cobrindo uma populacédo estieraddois milhdes e meio

habitantes.

2.1.3 —Misséao, Valores e Objectivc

Conforme o regulamento interno do IP( missdo do Instituto: “desenvolver
accoes no ambito da prestacdo de cuidados de sadeleprevencdo primaria
secundaria, da investigacéo, da formacéo e enshuwldgicos, daastreio oncologico
do registo oncoldgico e da colaboragédo na definighacompanhamento de execu
da politica oncolégica nacional, constituindo, argam os Institutos de Oncologia

Lisboa e Porto, a plataforma A da rede de referag&o Hospitalaide Oncologi”.
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Ainda segundo o mesmo documents valores que definem a estria e a
organizacao institucionddaseiar-se essencialmente na dignidade humana e inte
dos utentes, numa perspectiva de promoc¢éo da salmtEmunidade e de satisfacédo
necessidades individuais de saude, pau-se pela prestacdo de cuidados de salr
qualidade, acessiveis e oportunos, pela eficaeific€ncia técnica e economica, p
melhoria e actualizacdes continuas e pelo cumptongns compromissos assumic

com a tutela através do contr-programa.

2.1.4 /PO em numeros

Segundo o Balanco Social de 2000 que concerne aos seus colaborador
IPO de Coimbra contava em 31 de Dezembro de, com 913 funcionarios dos qui
709 mulheres e 204 homens, englobando 153 méddbxenfermeiros, 87 técnicos

diagndstico e terapéutica, 259 auxiliares, entteos

Relativamente a producdo, existem diversas vasawginsultas, internamen
hosptal de dia e hotel. O hospital de dia contemplachsntes que se dirigem
instituicdo apenas para o tratamento diario e ell®dtuma solucdo para clientes t
fazem grandes deslocacdes e necessitam de permaneamnsultas ou tratamen
por mais daque um dia, sem no entanto ser um caso extremuatel@amentoNo ano
de 2008, verificaram-sE24 159consultas externas, 6 427 saidasdoente internados,
16 660 tratamentoso Hospital de dia 8 424 diariamo Hotel (Relatério e Conta
2008).

2.2 —Estagiando no IPOCFG, E.P.E

2.2.1 -Servico de Gestao e Informacéo ao Utente (SGI

Depois derecebida pelo meu orientador, Dot Carlos Santos, vogal ¢
conselho de administracdo do IPOCG-EPE e por alguns dos administradc
hospitalares da instituicéo, foi no servico de @ast Informacéo ao Utente (SGIU) ¢

iniciei 0 meu estagio.
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Antes de passar ao trabalho do servico prmente dito, aprendi um pou
sobre a instituicdo no seu global (o seu regulamensua missao e respectivos valo
e fiz também uma visita ao “terreno” para ficar coma ideia mais real sobre
instituicao.

O Servico de Gestdo e Informacdo ao Uter dirigido pelo administradc
hospitalar, DoutoiPedro Filipe Simdes, e conta com um total de 26idtrativas,
sendo duas delas coordenadoras. Este servico éncippl interface entre o IP
Coimbra e os seus utentes e influencia signifieatente a ka imagem da Instituica

Este servico € bastante diversificado, onde tododias ha uma situacdo nc
em que se aprende algo. Uma das licbes mais inmpestagque retirei da mint
passagem no SGIU foi precisamente que por muiticaré conhecimentos e se
tenha, uma das coisas mais importantes é sabercbdaas situagcdes com bom sel
sensibilidade e sabedoria.

Tive oportunidade de executar, sempre com supervagumas das tarefas
rotina do DoutoiPedro Simdes: oficios, andlise financeireensaios clinicos, audic¢d
de reclamacdes, respostas a pedidos de informde@ide, bem como tomar conte

com o arquivo.

De seguida irei debru¢-me detalhadamente sobre algumas das are:
actuacao do SGIU.

» Ensaios Clinicos

Uma das areas que mespertou particular interesse foi a dos Ensaiasdol,
isto pela sua importancia na relacdo entre osatifes intervenientes na sociede

Os Ensaios Clinicos sdo uma pratica clinica vitlpnossecucdo de no\
técnicas e medicamentos. Estes sdlltima etapa dos testes de novos farmacos
consistem na sua experimentacdo em seres humappsisDde serem tidos cor
seguros e eficazes em testes laboratoriais, é s@@e®valiar se 0 medicamento
questao possui mesmo uma r-valia em relaca@os ja existentes no mercado, t
como registar os eventuais efeitos secundariosesmu

Este procedimento acaba por ser vantajoso para tuglntervenientes e pari
medicina em geral. Para a medicina, porque o pssgré feito sobretudo através

“nascimento” de novas técnicas e novos farmacoa, @éarmacéutica pois conclui
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processo de ensaio do novo medicamento, para ddlagpe recebe o medicament:
custo zero e encaixa uma contrapartida moneténealenente, o mais importante, pe
os doentes que beneficiam de um tratamento, apesarexgerimental ser
provavelmente mais eficaz do que o provido peloglicaenentos disponiveis 1
mercado. No entanto, como ndo poderia deixar degaestdes desta natureza sao
de muita regulamentacaestando inerentes varios aspectos de ordem étlgaiea

A Lei n°® 46/2004 preconiza que a realizacdo de iBas@linicos carega
parecer favoravel e acompanhamento até a sua sé@oglpor parte dos organismos
reconhecida autoridade Etica e Cla. Significa isto que os ensaios tém que
submetidos a avaliacdo da componente clinica pade g Autoridade Nacional ¢
Medicamento e Produtos de Saude (INFARMED) e aiag&b da componente éti
por parte da Comisséo de Etica para a Investigatinica (CEIC). Assim, a avaliagi
destas duas componentes do ensaio clinico é feifaeh central, por organismos
expressao nacional munidos de equipas multidiseips dedicadas em permanénc
esta actividade.

Depois daarmacéutica possuir estdois pareceres favoraveis e de o pedid
ensaio clinico chegar ao IPOCFG, E.P.E. por meindestigador clinico responsay
por levar a cabo esse peojo na instituicdo, cabe ao DouPedro Simdes a analise
viabilidade financeira do mesn

Foi-me dada a possibilidade de, durante este més, acexerpmtocolo:
financeiros de trés ensaios clinicos, de os aval@rtabilizar os seus custos e elab
0S respectivos pareceres (ane).

Inicialmente, procec-se a determinacdo do encargo hospitglobal com o
ensaio clinico. Para isso, € necessario solicitamzestigador responsavel pelo proje
na instituicdo, designado pela farmacéutica e nionerate da area de saude referent
medicamento em estudo, quais 0s meios aferidosm@Exae medimentos
complementares, horas dispendidas e recursos hsgjnaroessarios a realizacédo
ensaio clinico em questdo. Posteriormente, é r@wesaber o custo de cada um de
para isso, consultse a tabela de GDFP (Portaria 132 2009), onde esta ex|sso 0 seu
custounitario. Relativamente aos custos com pessoas sdo calculados através
determinacdo que cada profissional dedica ao doefgeto ao ensaio clinic

multiplicando pelo seu valor hora, i.e. remunerapéo hora de trabalho. Depois

® GDH: Grupo de Diagnéstico e Terapéut
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somados, multiplicanse estes valores pelo nimero de doentes que vAoigzarno
ensaio clinico, obtendse o valor do encargo institucior

Para que o parecer sobre o protocolo financeira pepitivo, este tem ¢
cumprir duas regras essenciais: erimeiro lugar, a parcela correspondentt
remuneracdo do hospital tem de ser igual ou supati@ncargo que este represe
Em segundo lugar, a remuneracdo do investigadpomegvel pelo ensaio clinico
instituicdo ndo pode ser superior ao valoro ao hospital pela realizagcao do respec
ensaio clinico. Por esta razdo o valor proposto peimotor € geralmente dividido ¢
duas partes iguais, sendo uma para pagamento agtigador e a outra para
instituicao.

NoO que concerne aos ensaios cos, um dos principais esfor¢os e desafio:
Doutor Pedro Filipe prenc-se com o facto de os investigadores, por faltaedgo €
por ndo terem em conta as implicacbes financeegasiegarem frequentemente
formulario para determinacdo dos encargos ltalares as farmacéuticas. Ora, s
objectivo € determinar com exactiddo o valor daeye hospitalar subjacente ao en

clinico, é contraproducente confiar esta tarefilg@éan tdo parcial como a farmacéult

» Arquivo Clinico

Outro dos aspectos pripais da competéncia do SGIU é a Gestdo do Arc
Clinico. E uma tarefa exigente e ardua pois, por Lei, osgssps clinicos ndo podt
ser destruidos. Como se pode imaginar, este fagplica que seja muito dificil
arquivo dos processos, uma vez qu uma meédia de entrada de sete novos proc
por dia, e um espaco fisico para os arrumar cadanas reduzido. Tor-se assim
urgente encontrar uma solucéo eficaz para o arrageamo dos processos clinicos
importante referir que a solucdo encont na maior parte das empresas para resol
problema do arquivo a digitalizacac— ndo pode ser utilizada, pois por lei apena
pode proceder a microfiimagem, que apresenta custo® elevados. Atento a e
problema o Ministério da Saude criou unquipa multidisciplinar com o intuito ¢
informatizar o proprio processo clinico desde atmase

Para além desta dificuldade, também é necessaiagjoolaborador recolham
diariamente dezenas de processos requisitados peémBcos para trabalhos

investigacao.
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Numa altura em que o espaco diminui e 0 n°® de psoseclinicos aumenta,

condicées do arquivo mo’ ndo sdo as melhores para este tipo de ta

» Informacgdes de saud

Outro assunto que tive oportunidade de acompardgredo prenc-se com o
pedido de informacdes de saude. Sao diversas @ssrgae levam as pessoas a reqt
esta informacé&o, seja para acompanhamento nostiaigdo de saude, para uma ju
médica, seguros ou para assuntos de natureza diggalicial, tendo o 10 Coimbra
perfeita no¢do da importancia das mesmas na régotigstas questoe

No ano de 2008 houve 2 447 pedidos de informacasadde (+257 que e
2007). Apesar do aumento de pedidos o tempo médesplera por uma informacéao
saude, em 2008 situ@e nos 25,3 dias, uma reducéo de 1,9 dias em oeta@®07
(Relatdrio e Contas, 200

Em relacdo a confidencialidade das informacdesaddes apenas o proprio t
direito absoluto a elas, no entanto, perante algun@rcunstancias, es
confidencialidae pode ser levantada, fornecendo informacdesceirtes. Para isso |
gue provar que existe um interesse legitimo nanmigao clinica que se esta a solic

Nestes casos é sempre necessario pedir um par€ZddA® (Lei n.° 46/2007
para saber seiaformacgédo pode ou néo ser divulgada ao requer8etex parecer fc
favoravel a CADA informa o que se pode revelarezpisitante

E essencial estar ciente da importancia deste §soqeois, entre outras cois
existe um grande assédio por parte digguradoras a este tipo de informacao
procuram pretextos para ndo pagarem prémios réésrenseguros de vida. Quant
esta questdo, o IPO é muito rigoroso, comunicaedtpee aos familiares o porqué
nao facultarem as informacgdes, bem como a Le tém por base para néo as fornec
informam também a seguradora requerente para tpieaga pressionada a “desistir”

obten¢édo das mesmas.

» Marcagéao de consulta
O IPO dispde do sistema informatico de marcacamdsultas ALERT P1. Es

sistema penite aos centros de saude enviar o pedido de d¢ansela iternet, sendo

7 . ~ Ly .z
Arquivo morto local onde sdo armazenados os processos clitéicpessoas que ja falecer
8 o -
CADA: Comissédo de Acesso aos Documentos Adminigtra
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depois verificado pal administrativde modo a averiguar se o doente em queé ou
nao doente do IPO, para lhe atribuir um n° de pu. Posteriormenteenviam a
informac&o para médico triador que procede a marcagéo da cot

Este sistema veio facilitar a marcacao de consujas antes eram todas fei

por credencial vinda do centro de saude a que atel@ertenci

Para além dos temas acima abordados, durante &k tive também a
oportunidade de estar com as coordenadoras dogsepara ter uma percepcao
terreno de como se processa (-a-dia.

Presenciei pedidos de informa¢ procura de processos rayquivo clinico
(tarefa nada facil devido ao espaco cada vez meraw processos clinicos cada
mais), verificagao de facturas a enviar aos finmosgcobrancas de taxas moderadc

entre outras.

Compete ao SGIU, como consta do seu Regulamertima

a) Organizar e manter o sistema de informacéo daidatie assistenci

b) Organizar e manter o sistema de atendimento dastesteque assegure
agendamento dos actos médicos ou «es de diagndsticoterapéutice

c) Proceder aos registos administrativos necesséaripestacdo de cuidados
saude, ao controlo da producéo e a facturacaostituigao

d) Proceder a cobranca de taxas moderadoras e des aditaitas publice
aplicaveis, quando houver luga cobranca directa ao utente por falta de indic
de entidade responséa\ Organizar e manter o sistema de arquivo cli

e) Organizar o sistema de visitas aos utentes intes:

f) Organizar o sistema de informacéo permanente sisbrbreitos e deveres s
utentes;

g) Organizar e manter o sistema de sinalizag&o interde aut-encaminhament
dos utentes;

h) Instruir os processos para assisténcia noutrosithissportugueses ou I
estrangeiro;

i) Coordenar o transporte de doer

j) Gerir o regulamento arquivisti.
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Durante este més -me proposto um desafio pelo Dout@arlos Santos, Vog:
Executivo do IPOCFG, E.P.E., que se prolongou pamaés seguinte e consistia
analisar todos os planos de accéo referentes aososeque integram o IPO, de mod
retirar alguns pontos pertinentes para o Relatério de Gest&ontas de 2008
posteriormente elaborar o “Plano de Investimen®2@09”, um documento bastai
atil para a instituicdo, pois tem como objectivo dana ideia mais abrangente do gt

necessario estratégico, a nivel dos servicos, investir neste

Este trabalho permit-me conhecer pontos particulares relativos a cav&ee
proporcionoume um conhecimento mais profundo de alguns desaftstégicos d

Administracdo Hospitalar.

2.2.2 - ®rvico de Gestédo de Recursos Humar

O Servico de Recursos Humanos é dirigiddlo Administrador Hospitala
Doutor José Miguel Perpétuo, tem uma chefe de repartQ@dl@nuela), uma chefe
seccao (D2 Adélia) e é constituido por seis adinatigas

O més passado neste servico foi bastante intetesgams tive a oportunidac
de desempenhar em consonancia com as varias pekseasvico algumas das st
tarefas rotineiras.

Num més em que entrou em vigor o novo Cédigo dbala’®, era constante a
chegada de novas informacdes de interesse a egigse deste modo consider-se
desafiante para o director de servigco estar a pdodhs as alteragbes, bem como
seus efeitos préaticos nos recursos humanos dauiggt

Neste sentido, uma dcdesafios propostos foi a elaboracdo de um pec
resumo acerca do novo regime de faltas e férindpteom isto, ficado a perceber |
pouco melhor alguns itens do novo Cddigo do Trahatéh deixado ao servigco u
documento no qual estavam em evidénciaprincipais mudancas, para que n
facilmente se pudesse evitar erros e dar exjdes a quem as procuravanexo 6)

A primeira area que acompanhei foi a da Assiduidadei, tive a oportunidad

de dar entrada de alguns documentos (pedidos dks,fa@estados, faltas, idas

9 Lei n° 7/2009
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congressos, etc.), verificar folhas de ponto e aw@ao de férias. Passei também |
Gestao das Carreiras, onde tive a possibilidadssti presente no primeiro dia de ¢
novos colaboradores, tendo assistido a tudo o qeesséario fazer quando é admiti
um novo funcionario na instituicdo: contrato, régisiomédico, apresentacao e visit
instituicdo, explicar o modo de funcionamento eegsgar a apresentacdo ao sen
onde vai passar a traball

O Servico de Gestdo dRecursos Humanos trata também da gestéc
contratos (caducidade ou renovacédo) e de anuneiem@rego e entrevist

Na terceira semana estive nos Vencimentos -me dada a oportunidade
ajudar no processamento de salarios. Neste seapi@ndi coro sdo contabilizados
pagos os subsidios de alimentacao, horas extramiatre/ou “incomoda™.

Tive também ocasido de, na minha passagem poBest&o, remeter despes
de saude dos colaboradores para a ADSE e outresstwurbas semelhantes, per«
um pouco mais sobre o SIADAP e prestar auxilio xececdo do balanco social
2008.

> SIADAP

O Sistema Integrado de Avaliagdo do Desempenho diairAstracdo public
(SIADAP) foi muitas vezes tema de conversa no gergialvo de algumas das minl
quesbes. O SIADAP advém de um esfor¢o de modernizagdddaninistracdo Puablic
e propde-se a fadé-através da fixacdo de objectivos aos seus tratlates, sendo
seu grau de cumprimento a matéria avaliavel pagatosf de determinacao
desempenho. Estaaiacédo repercu-se no percurso do trabalhador, uma vez que
depende de um bom resultado para conseguir a peagreexistindo ainda prémi
pecuniarios, tudo em prol de um hipotético aumeetprodutividadt

A realidade &, no entanto, bem difee. E notdrio o desconforto que causa e
os trabalhadores, principalmente devido a escalasidiema e devido as quo

limitativas.

10, ~ ~
Incémodaspagamento de horas a colaboradores que estédowdmnpéie, podendo ser ou r

chamados.
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>

Balanco Social

O Balanco Social da Instituicdo é um documentodndstimportante e de en
obrigatério & tutefd. Cono o préprio nome indica tratge de um documento refere
as movimentacdes e caracteristicas dos recursoanmsnda instituicdo. As Entrad
Saidas, n°® de Horas Dispendidas, Idade e Habiitatiterarias sdo alguns dos it
presentes neste docume Tive a oportunidade de ajudar na sua elaboracatenoo
assim, ao mesmo tempo que percepcionava melhafidage a este nivel do IPO, fa;
algo necessario e produti

Enquantoas manhas eram passadas no servico proprte dito, a tards
acompanhei o Douta¥osé Miguel Perpétuo na resolucdo das mais variqukestoe:
que surgiam.

Participe juntamente com ele e com o Dot Carlos Paiva na elaboracéao de
novo regulamento para a Cirurgiaabeca e Pescoco, de modo a melhot
funcionalidade deste seco e ficarer mais clarificada as competéncias do director
mesmopem como as horas nos blocos adjacentes a cadaadisipele que compoe e

Unidade Funcional.

De acordo com as orientacdes definidas pelo CApetenao Servigo de Gest
derecursos Humanos (SGR|

a) Estudar e propor a politica de desenvolvimentordosrsos humanc
b) Propor a adequacéo dos efectivos a evolucao dassieade
c) Elaborar o balanco social e efectuar estudos devagébp profissional
produtividade;
d) Estudar e mpor o plano de formacéo profissional e a politleaincentivos
formacdao e aperfeicoamento profissional do pes
e) Organizar e avaliar as acc¢oes de formacgao profissexecutadas directamel
ou através das unidades e servicos interessadoartizulacdo com o nucle
permanente do gabinete coordenador da form
f) Organizar e manter um centro de documentacao emafgdio técnic-cientifica,
independentemente do suporte da informacdo seritoesou electronico

descentralizado nas unidades e servinteressados;

A tutela & composta pelo @ghierarquico superior (Ministério da Satde).

52



Relatério de Estag

g) Informar as propostas de admissao, mobilidade eezagdo dos funcionarios
agentes, bem como as de contratacdo, alterac@oma tle contratos de pess

h) Organizar e manter os processos individuais doop&ss arquivo central dest
processos e a base de dados dos recursos humanosml®enegdo com os orga
competentes da administracdo pub

i) Executar os actos de administracdo de pessoaliar ayojuris dos concursos
0s notadores no exercicio das funcdes de sele@aaiacdo e pessos

j) Assegurar a unidade de critérios na aplicacdoais®Iregulamentos apliciv
as condicdes de trabalho, através de informacéaériganou pontual dirigida ¢
unidades, servicos ou trabalhadores interess

k) Executar os actos inerentes ao trolo da assiduidade e pontualidade e
processamento de remuneracoes, retencéo de remosmmenfonte e reembolso
restituicbes do pessoal;

l) Executar os actos de administracdo dos regimesegieraca social e acg
social complementar,

m) Organizar e maer o sistema de informacdo interna relativo a &gestos
recursos humanos;

n) Gerir 0 sistema de informacéo acessivel ao pedsdaktituicdo e ao exteri

0) Assegurar o expediente e o controlo dos requermseatpropostas relativos
gestao dos recursosianos

O bom ambiente e o elevado espirito de equipa er-ajuda entre o0s

colaboradores deste servico sdo uma constanteo;Tanhentanto, de realcar que ¢

servigo de recursos humanos nao era bem o queaginava: S&o0 muitas as rotin

muitas asburocracias, muitos os problemas fastidiosos alvedoRaramente sobi

tempo para a gestdo de recursos humanos que sel@pre faculdade: a motivagac

gestdo de conflitos, a liderangca, o desenvolvermdoito, da responsabilidade e

qualificacéo ds colaboradores, €

2.2.3 =Servico de Planeamento e Controlo de Gest:

A medida que decorria 0 estagio se-me cada vez mais a vontade corr

profissionais da instituicdo e com o funcionameids servicos. No meu terceiro n
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de estagio ndPOCFG, E.P.., tive contacto com o Servi¢co de Planeamento drGlor
de Gestéo, cuja directora é a Dout Graga Montenegro, e com o Servi¢co de Ge
Financeira cujo director é o Dou Pedro Miguel Sim&es, no entanto, estive qt
exclusivamente ligadaao Servico de Planeamento e Controlo de G, tendo
participado activamente no Servico de Gestdo Feiem@penas no ultimo més
estagio.

Neste servi¢o tive contacto com alguns conceittdn@nte novos para mir
gue sao basilares para o planeame gestdo em saude.

Adquiri conhecimentos sobre as analises mensalnieitds com o intuito de ¢
proceder a um acompanhamento continuo dos ressltddo hospital e interv
atempadamente quando os desvios assim 0 exigerta Beglise/avaliacdo contir,
sdo utilizados indicadores como: indcase-mix doentes equivalentes, doente pad
consumos por doente padrdo, n° de efectivos partelgadriao, % de readmissdes
gdhs cirurgicos, % de complicacdes relacionadas p@mvedimentos cirargicos, %
inscritos em lista de espera ha mais de 6 mesds, pusdoente padrdo, entre out

Para além desta rigorosa monitorizagéo intern# @iGIF (Instituto de Gesté
e Informacao Financeira) como a ARS (AdministraB&gional de Saude) efectu:
um contplo externo permanente a instituicdo. O IGIF atsagé auditorias aos GIs
com apresentacdo de relatério de feedback, derekatdescritivos da Contabilida
Analitica anual e de acompanhamento da execuc&odtrato Programa; a ARS,
sua vez, ates de acompanhamento mensal da producdo hospitd
acompanhamento do SlIGe situacao das listas de espdoa Planos de Desempenh

dos Planos de Negdcios.

Realizei um estudo sobre os doentes de 12 vezQIGHB, E.P.E., desde 200«
2008 fazendo sua caracterizagcao por distrito e concelho de miéweia, servico d
primeira consulta e por classificacdo de GD

Estudos desta natureza sdo muito importantes pdROo0pois servem pa
monitorizacdo e para saber se é necessario intemiralgumipo de informagéo junt
de alguns centros de saude de modo a que estesnre@tenham o IPO Coimbra col
a sua principal instituicdo de referénc

Deste estudaetiram-se vérias conclusbes que, pela sua importi, julgo

importante referir:
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No que saefere ao n°® de novos utentes que se deslocardRCOFG— EPE
nos anos de 2005, 2006, 2007 e 2008, este rond®@® por ano, tendo tido u
decréscimo acentuado no ano de 2

Os distritos de Coimbra, Aveiro, Leiria e Viseu sfpieles que mais pesem
no numero total de novos utentes por ano, repr@seatem conjunto aproximadame
75% dos utentes totais que se deslocaram pelaipirez ao IPO Coimbr

Os outros distritos ndo tém grande peso signifioato total de utentes do IP
talvez pelanenor distancia geografica relativamente a outeosras oncoldgico

Os conselhos em que o n° de utentes é maior samissimportantes de ca
distrito, também pela densidade populacional gtesespresental

Cerca de metade dos doentes que rem ao IPO sdo consultados no dia
registo nos servigos de Ginecologia, Dermatoldgiayrgia e Urologie

O numero de utentes que tém a sua primeira consuga servicos d
Cardiologia e Cabeca e Pescoco tem vindo a dimitendo passado de 455 en05
para 172 em 2008 e de 394 em 2005 para 228 em 2p@&ctivamente

Concluimos que os servigos onde mais GDH’s séseifitaslos sdo os servig
de Cirurgia, Cirurgia Cabeca e Pescoco, Ginecald@iecologia Médica e Urologi
representando um totdé 50% nas classificagdes tot:

Os servicos de Cirurgia, Oncologia Médica, e Radagtia tém vindo a sofr
uma redugdo no seu peso relativPor outro lado, os servigos de Radioters—

Internamento e Hospital de C— Quimioterapia sofreram um aunte significativo

Compete ao Servico de Planeamento e Controlo dé&esomo consta ¢
Regulamento Interno:

a) Analisar e promover a adop¢do e a actualizacdo ddigas e tabelas
ponderacao e definir e divulgar indicadores deagesihternos e naciois;
b) Apoiar e esclarecer os utilizadores para que tadoslados sejam registac
segundo os principios da normalizacédo, fiabilidadprontiddo e verificar o se
cumprimento;
c) Especificar e compilar a informacdo Util para at@@s definir os seu

tratamentos globais e promover a sua divulgi
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d) Produzir a informacéo necessaria para contratwal@a cada servico niveis
producdo e respectivos custos associados e paradaacompanhamento sua
execucao;

e) Apoiar a elaboracdo, acompanhament adopcéo de medidas rectificativas
or¢camento-programa

f) Proceder a todas as andlises de dados necessiaas ppoio a decisdes r

varios niveis de gest:

2.2.4 —Servico de Gestao Financeil

Este servico é dirigido pelo Dou Pedro Miguel Sim&es, Técnico Superior

Gestdo e € de inegavel importancia para qualqugan@macdo. S&o cinco

funcionarias do servico, algumas delas com formagdaontabilidade

Compete ao Servigo de Gestao Financ
a) Estudar e propor a polia orcamental, de amortizacéo e reintegracédo de
de tesouraria e de créed
b) Elaborar métodos e manuais de procedimentos detaegyicontrolo financeiro
de disponibilidades, em coordenacdo com as ensdadempetentes
Administracéo Public.
c) Assegirar a escrituracdo contabilistica dos registodgrpahiais e de caixa
acordo com o Plano Oficial de Contabilidade do Btignio da Saude e com
directrizes contabilisticas que lhe sédo aplica
d) Elaborar o projecto de orcamento anual de acordo o plano de accé
institucional, em articulagdo com os departameeat®srvicos
e) Analisar periodicamente, em colaboracdo com o @erde planeamento
controlo de gestdo e sempre que a situacdo oijustjfcom 0s responsaveis |
unidades e servicos irressados, os desvios globais ou por centro descastoe ¢
programado e o realizado e as irregularidades lbadaletectadas na coeréncie
informacao financeira ou estatistica da instituj
f) Preparar relatorios financeiros de situacdo ou igdiey priodicamente ol

quando for solicitado;
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g) Propor as medidas necessarias e convenientes iacatie do plano d
actividades ou do orcamer

h) Processar a receita emitindo as facturas e nagfiesaos deveds;

i) Instruir os mecanismos de cobranca de dividé a fase de p-contencioso,
informando regularmente o Gabinete Juric

j) Verificar o cabimento orcamental das propostas ekpelsa, bem como a ¢
regularidade e classificag:

k) Processar a despesa efectuando todos os regista®ndizbilidade geral
analitica;

l) Manter actualizado o rego valorizado dos bens do actiinventariaveis,
procedendo ao controlo fisico de forma sistem:

m) Verificar e controlar os registos financeiros eripatniais e emitir mapas
relatorios de situacdo para o conselho dministracdo e para as entidades

controlo competentes da administracdo put

2.2.5 -0 Gabinete de Qualidade e Comunicacdoo Servico de Gestac

Hoteleira

No quarto més de estagio na instituicdo estive ampanhar o Gabinete 1
Qualidade e Comunicao, coordenado pela Dout Ana Vaz, Administrador
Hospitalar e directora do Gabinete e Servico meracio em titulo, e também o Audit
Interno e coordeador do Gabinete de Utente, Dol Carlos Paiva.

O Gabinete da Qualidade e Comunicacdo (GCQO)mpostopela Doutora
Ana Vaz,por uma Técnica Superior, a Doul Adriana Canelas e por um Secretari
composto por trés administrativas. E um 6rgdo dgoagcnico, de caracter consulti
e com uma funcéo deveras importante: a qualidadiucional

O GCQO situase no edificio dos cuidados paliativos, na habiteakte chamad
“regido autbnoma amarela”, a “ala” onde funcionmlié&m o Registo Oncoldgic
Regional” e o Gabinete do Utente, este facto fan cue se verifiqgue um gran
espirito de entreajudantre todos, resultando num ambiente de trabaltstaiz

saudavel e amistoso.
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Um hospital € um dos tipos de servico que maisgsteede se preocupar cor
qualidade. Lida com pessoas, sendo que a suagigmicativa sdo os doentes, e di

apresentar o minimo de falhas poss

» Acreditacéo

A qualidade no IPO consiste em tornar a institugstoutural e processualme!
compativel com um corpo normativo referente a dadi hospitalar, preconizado |
uma entidade independente. O manual de acreditaigjado tem um corpo normati
que visanstaurar boas praticas, clinicas e nao clinicaslesenvoltura do cumprimer
das funcdes por parte dos colaboradores e no fusntiento transversal da Instituic.

O processo de acreditacdo externa da instituiggse&ncialmente levado a ce
pelo GCQC, através da coordenacgdo, da monitorizacdomgéementacdo e do s
respectivo apoio nos diversos 0rgdos e servicasucienais do manual de acreditac
a ele inerente.

O IPOCFG, em Setembro de 2000 aderiu ao progrartexnacional di
acreditacdo d&ing's Fund— Health Quality Servigedando o primeiro passo par:
implementacédo de um sistema formal de melhoriaimoatda qualidade na instituic

Numa instituicdo hospitalar, onde a base é a m&stae bons cuidados
saude, nem sempre é fé a motivagcdo e empenho de todos os colaboradores
processo que, a primeira vista para alguns, palesecessario e burocratico. Apos
longo caminho, em 2005, o IPO Coimbra obtém a primeira Acreditacéo total
entidade acreditadora, entdo dnada,Health Quality Service

Em finais de Novembro de 2008, a instituicdo sub-se a uma auditori
externa com vista a (re)acreditacdo da instituigida entidade acreditado
actualmente designada [CHKS Health Accreditation and Quality U.

Quana chegaram ao IPO os resultados da mesma, enca-me a estagiar n
Gabinete de Qualidade e Comunicagao, assim tivpoatumidade de os analisal
elaborar uma Estatistica Global de todas as noenpaecedimentos avaliados, tend
instituicdo ficado om um documento de facil analise de percentageri€aaprido”,
“Parcialmente Cumprido” e “Nado Cumprido”, possitaiido a Administracdo avali
com objectividade a performance dos seus Orgaes/e&as, bem como tomar medic

concretas para melhorar eriosamente o desempenho institucional.
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De referir que o IPOCFG, E.P.E. foi (re)acreditattmdo tido 89,64% de
normas em analise cumpridas. O documento integral rgalizei foi colocado r
intranet, e uma tabela resumo deste publicado *? (anexo 7Ye modo a que todos
colaboradores e servigos do IPO de Coimbra pudesaber 0 que estd menos be

rectificar, promovendo assim a melhoria contit

A acreditacao pel®rganization of European Cancer Institt (OECI) € 0 novo
desafio a que a ingliicdo agora se propde. Esta acreditacdo mais éspegéara
sector em que o IPO se insere constitui uma-valia no caminho de uma prestacac
cuidados de qualidade preconizados pelo actualesia arte para a area da oncolc
O IPO de Coimbra @m dos hospita que,conjuntamente com outros centros euroy
de referéncia no tratamento da do¢ oncoldgica sagioneiros nesta acreditacs
sendo esta decisdo estrategicamente muito favoeaveklacdo aos seus concorrel
directos.Tive também oportunidade de participar em reun@ea varias pessoas

diversas categorias profissionais relativas aadrideste novo desaf

» Infoe Q+

O Gabinete Coordenador da Qualidade e Comunicagddambém a seu car
a elaboracao trimestrala revista “Info” e de uminewsletter a Q+, que € editac
sempre que existe um assunto entendido como pading nivel da qualidac
institucional, gestéo do risco e outros assu

A revista “Info” € distribuida por todos os coladdores da institcdo, enviada
para outros hospitais e organiza¢des de saudeisi@ Para os antigos colaboradore:
reformados, do IPOCFG, E.P

Estas duas publicacbes contribuem largamente pagaegista mais coes:
interna da instituicdo, para que o trabalho ovolvido pelos colaboradores st
conhecido, para que as pessoas vejam que o tratbedlemvolvido na instituicdo néc
uma “manta de retalhos” mas sim um trabalho quéoeanconstituido por multiplas
diferentes tarefas, tém todas o mesmo propésitd, todas tém o mesmo objectivc
que todas prosseguem o mesmo resultado. Este “timgrketerno” € muito important
para o IPO, pois profissionais satisfeitos traballraelhor e esta € uma maneira

verem o seu trabalho reconhec

12 Newslettedo IPOCFG.
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» Questionarios de Sasfacao

Ao nivel da monitorizacdo da satisfacdo dos utepteeeco-se a preconizar r
IPO, no més de Marco, a realizacdo de questionadomternamente as consultas
externas (anexo)3Aquando da minha passagem pelo SGIU, tive atopiolade de
assistir a uma formacasobre os questionaricdireccionada as colaboradoras c
funcdes administrativas nos atendimentos, explicand diversas questdes ne
contidas para que estas pudessem explicar todhs/@as que pudessem surgir no
preenchimentaNo GCQC tive a poibilidade de me juntar com o Doutor Carlos Pa
a Doutora Ana Vaz e a Doutc Adriana Canelas na elaboracédo do primeiro rela

relativo ao mésle Marco, deste estudo (ane).

» Hotel de doentes

O “Hotel” para doentes € uma estria inovadora no panorama da prestaca
cuidados de saude em Portugal. E constituido pocatbas divididas por quart
individuais, duplos ou triplos, onde o utente geealssloca de pontos geograficame
mais afastados de Coimbra e que nao necessitecuidados permanentes
profissionais de saude pode ficar, juntamente confamiliar, de modo a proceder
suas sessdes no Hospital de Dia (Quimioterapia dioRaapia). E uma verdade
maisvalia para utentes deslocados, contribuido assia gpae 0 PO ndo tenha corr
publico-alvo apenas os utentes de Coimbra, mas sim quelsejzentro de referénc

em outras zonas do Pais.

Durante este més tive também a oportunidade dstiassreunides do Gabine
Coordenador da Informacéo e participar elaboracdo de alguns folhetos a se
publicados sobre diversas questbes, e.g., regrassilas a doentes. Esta forma
publicidade ao IPO e ao mesmo tempo de informagasaus utentes é levada muit
sério na instituicdo. Vérios servicos tém folls proprios de boas praticas,
exercicios para quem teve uma cirurgia ou de irdgms sobre alguns tumo

especificos.

sy g

gue apresenta normas muito rigorosas e uma qualéxemplar. Confesso que fiqu
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muito bem impressionada com este servico ao realima visita guiada com a |
Nazaré e com a veterinaria que presta servicoB@ podendo ver assim a qualidad
0S processos subjacentes a uma cozinha hosp

Nenhumalimento volta a passar no mesmo sitio, estdo tedparados pelc
diferentes tipos em dispensas ou camaras refrigeradE um servico acreditado |

varios programas, incluindo o HAC*?.

Tive ainda a meu cargo diversas pequenas tarefias/€éa dasquais tomei

contacto com variadas vertentes de actuacdo dom@alde Coordenacao da Qualid

Como consta do Regulamento o GQCO tem como priisdipeumbéncia:
a) Operacionalizar as linhas de orientagdo estrateégioa matéria da qualidade
comunicgao, definidas pelo conselho de administre
b) Proceder ao acompanhamento e andlise da evolucddesiempenho dc
servicos, em fungcdo dos indicadores e padrbes adidgde organizacion
adoptados;
c) Propor medidas correctivas, acompanhar a implemp@&ntaas aprovadas e
proceder a respectiva monitorizac
d) Promover a realizacdo de auditorias ao funcionaongos servicos, na optica
qualidade organizacion
e) Promover a realizagcdo de estudos de avaliacdo tifagsdo de utentes
profissionais;
f) Desenvolve projectos que contribuam para a humanizacdo datggao d
cuidados de saude e do ambiente hospi
g) Colaborar na definicdo do sistema de comunicagaonia e extern
h) Promover e valgzar a imagem do IPOCFG, E.

Compete ao Servigo de Gestao Hora:
a) Gerir os recursos afectos ao servico de alimentaghetétice
b) Desenvolver as actividades necessarias a segukagi¢@ncia e manutencéo d
zonas verdes;
c) Gerir os recursos afectos ao tratamento de r

d) Assegurar e controlar as funcdes de hic e gestao de residu

13 HAaccP: Hazard Analysis Critical Control Poir.
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e) Gerir 0 servico de transport
f) Gerir 0 servico de telecomunicac;

g) Reportam ainda ao servigo a assisténcia religi@seasa mortuari

2.2.6 —Auditor Interno e Gabinete do Utente

Como ja referido anteriormente, o quarto rde estagio foi repartido entre
Gabinete de Qualidade e Comunicacdo e o acompanto do administrador hospit
DoutorCarlos Paiva, Auditor Interno e coordenador do Getlei do Utente (GL

O Auditor Interno tem por missao garantir a tran8peia de rocessos, 0 rigc
na utilizagdo dos recursos e a adequada ponderdQaaisco organizacione
assessorando o Conselho de Administracdo (C.Adyex da melhoria da organizacé
do funcionamento dos servi¢os, procurando asseg@um@ncretizacdo das mores
praticas da organizacdo e do funcionamento do IREP.E O titular dodrgéo é
nomeado pelo C.A. e tem a validade de dois ¢

Durante o tempo que estive com o Doi Carlos Paiva tive a oportunidade
além de outras pequenas tarefas, prar a uma alteragcdo no regulamento internc
modo a integrar a Equipa de Gestéo de Altas (EGA)Jaidade Hospitalar de Gest
de Inscritos para Cirurgia (UHGIC) e proceder agiste da auditoria aos Sistemas
Informacéo.

Foi-me dada também a possidade de aprender como se procede ao tratar
de uma reclamacédo e na prética perceber todamtsgeas e melhorias do tratame
atempado e assertivo des

» Reclamacdes

As exposicoes dos utent-doentes, seus familiares ou acompanhée— podem
chegar ao Gabinete do Utente por trés vias: esclitecamente no Livro d
Reclamacdes (disponivel no referido gabinete), registos nas caixas de suges
(anexo 8) ouatravés de correio electrénico, ja tinha tomadaaio com este ten
aguando daninha estadia no SGIU, onde tinha tido a oportudedae responder a ur
audicao de uma reclamar (anexo 9), no entanto foi neste ngé® tomei mais contac
com o tema, aprofundando como se procede o trataméas reclamacdes

instituicdo. O IPOCFG, P.E. tenta dar resposta a este tipo de situagd@spnazc
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maximo de 30 dias, sendo o tratamento sempre igumagualquer um dos casos
respeitando 0s seguintes pas

1. Registo, sintese e tipificacdo da ocorré
O secretariado do Gabinete do Uteregista 0 exponente na aplicagdo informatic:
Sistema de Gestdo de Sugestbes e Reclamacdes (SBEBR)como 0 resumo |
ocorréncia, fazendo a respectiva tipificacdo ebainidc-lhne um ndmero de proces:
quer a nivel do IPO Coimbra, quer a nivel nad.
O coordenador do G.U. entrevista telefonicamentsulxscritores das exposi¢coes
modo a esclarecer alguns pontos possam estar mesaexplicitos. O exponente
notificado em como a sua reclamacéao/sugestao sstatiatadi

2. Audicéo aos Directos dos Servigos visados
Nesta audicdo aplicee um questionario ao(s) director(es) do(s) sefsjoasado(s) d
modo a obter um relatorio fidedigno da ocorrénem,que as questdes se prendem
alguns dos aspectos focados nas reclamacéao/sugestioirformacdes Uteis para
resolucdo do caso, bem como propostas do servigoepéar a repeticao de situagi
semelhantes. (anexo 8)

3. Resumo das respostas a audicao e relatério gdalideracéac
O secretariado do G.U. elabora o resumo das respasaudido e juntamente com
restantes dados, o coordenador do G.U. redigeaborl final para deliberédo do
Conselho de Administracdo. Todos os dados refeyedtaudicdo sdo colocados
aplicacao informatica do SG¢

4. Deliberacéo do Conselho de Admiracao e Concluséao do Proce:
Caso a deliberacdo do conselho de Administrac@opsssitiva, reme-se um oficio ao
exponente com a homologacéo ou recusa das propmstasentadas, bem como
entidades tutelares Ministra daSaude e Director a Geral dalministracdo Publice
Todos os servigos visados sao informados da cdwlde processo e este € tami
encerrado no programa informatico SGSR, apés adéol de todas as Uultim
informagodes.

5. Melhoria Continu
Os dados de reclamacdes séo apresenao Conselho de Administracao para que

possivel uma averiguacdo das falhas e ineficiémsigsentes, a fim de as combe
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2.2.7 —Acompanhamento do Vogal Executiv

O ultimo més de estagio foi especialmente exigantes muito Util, construtiv
e gratificante.

O C.A. exerce todos os poderes que ndo estdo aglesna outros 6rgaos ¢
constituido pelo Presidente, Dot Manuel Antonio 8va, pelo Director Clinico
Doutor José Eufrasio, pela Enfermeira Directora, SenhofarBeira Soledade Simd
e pelo Vogal Executivo.

O Vogal do Condho de Administracdo (C.A.), DoutoCarlos Santos,
Administrador Hospitalar, € nomeado pelo C.A. eesdb modo tdo proprio e distir
cumprir as func¢des que lhe séo atribuidas, formreate deveras gratificante-lo como
meu orientador de estag

Assisti a varias reunides, umas que tém um dianidefisemanalmente, outr
que surgem espontaneamente, onde estdo presembssu&ctores de servigo, tanto
administragdo como clinicos, durante as quais ebsaiodos muito correctos de ge
uma organizacdo como um hospital, de gerir cosflite encontrar solucdes p
problemas e de liderar tendo como linha condutertoda e qualquer actuacdo o n
importante: o bom senso.

Para alémde acompanhar o ¢-a-dia do DoutorCarlos Santos, fors-me
também lancados alguns desafios, ndo apenas de amtiémico mas tambéem
utilidade institucional, que me deixavam sempretdrde ansiosa pelo respect
feedback

O mais desafiante de todos foi comecar a elabore analise de viabilidad
econdmica para um novo edificio da cirurgia. N@imiestava um pouco perdida, p
com situacbes e numeros reais, a realidade ndo é&ntgar como nos ensinam
faculdade. No entant@;om a ajuda e supervisdo do Do PedroMiguel Simdes,
consegui levar a bom porto esta tarefa, tendo ept@to as conclusd entre elas o
valor do Break-even Bint, “VAL" * “TIR”'® e Payback Periodao Douto Carlos
Santos e a todos os outros directores de todcervicos por que pas.

Além da andlise a estas variaveis econémica-me também sugerido

proposta de algumas ideias para um pequeno plareordenicacdo para este nc

14 Vzalor Actual Liquido.
15 Taxa Interna de Rentabilidade
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edificio de cirurgia, que pela sua relevancia pargema teodrico escolhido passt
enumerar:

» Realizar algumapalestras aos Centros de Saude sobre o porquédesea:
vantagens que vao advir de

» Disponibilizar uma linha telefénica para qualqueclarecimento sobre es
tema para os medicos dos centros de s

» Deixar cartazes apelativos expostos nos (s de Saude com o antes |
previsao do depois.

» Criar panfletos para expor no IPOCFG, E.P.E. comntes e a previsao |
depois.

» Enviar cartas aos utentes inscritos para cirurgiautentes com previsao
cirurgia a explicar a necessidade das obras disponibiliza-se para
esclarecimentos sobre a doenca, mesmo no casaata sperados em out
instituicdo de sauc

» Ultilizar os media (jornais da regido) para divulganicio e o porqué da obr
bem como para divulgar o andamento d

» Utilizar a Info e a Internet (pagina do IPO) com 0 mesmo contels af
jornais para que chegue também a muitos outro®paiat Pai:

» “Embelezamento” das obr— dependendo do desenrolar das mesmas, criz

exemplo um painel com informagc

Mais uma vez ficou maado o ponto de vista inovador da instituicao,
encara a figura do estagio como um promissor imaesto futurc

Todo o tempo passado no IPO de Coimbra a estagiiasdm davida, um
experiéncia que guardarei sempre com muito caripbo tudo o que snificou,

nomeadamente, para o desenvolver da minha pessaaprofissiona
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Capitulo 3: Considerac¢des Finais

3.1 — Analise citica das competéncias

Competénciasegundo o diciondrio de lingua portugl, pode traduz-se em
“Capacidadesuficiéncia (fundada em aptidao); Atribuic”

Ao longo da nossa vida vamos adquirindo um conjdetgalores e competénc
gue nos form@a a todos os nive. Quando chega a altura de decidir que rumo quesr
tomar, que curso queremos t, fazemos apel a tudo o que gostamos e aprende
enquanto criangas e jov¢, de modo a tentar fazer a melhor escolha possival @
nosso futuro.

Na faculdadee na vida académica subjac¢, um conjunto de disciplinas e
aprendizagens procuram estimular os nossonhecimentos e do-nos de varias
competénciague nos ser Uteis, quena nossa vida profissional quer na pes

Durante o estagio, sdo mobilizados os conhecimdatofcos e operacionais
estudante e sao desenvolvidas as suas capaciésBgmis e pessoais, no contexto
sua inser¢cdo numa equipa profissi.

As competéncias podem ser de trés ni

Competénias intre-
pessoaisSao a base das relac(
Interpessoa . .
\ / interpessoais e do desempel
profissional e s&o a fce do bem-
estar proprio autc-conhecimento,
autoestima e aur-realizacao;

\ Competéncia:

— Competéncias interpessc:

Consistem na capacid: para

Intrapessoais Profissionais

operacionalizar  conheciment

sobre os outros, atitudes positi

66



Relatério de Estag

para com eles eapacidade para gerir as interaccdes. Pressupdem eldade para
estabelecer relagbesormaunicacédotrabalho em equipa, capacidade de critica e-
critica, gestao de conflitos, escuta activa entiteos

Por fim, as ompeténcias profissionais, que se traduzemcapacidad para
operacionalizar conhecimentos técn de uma profissdotraduzer-se em atitudes
positivas de desempenho e relacionam: e em capadiades para executar tare
especificas, de modo a -se bem sucedido na vida profissional.criatividade, a
cooperacao, a lideranca,resisténcia e as mais-valias na@ade informética ou

linguas séo algumas destas competét

Cada organizacao tens suas proprias caracteristicaslo que muitas vez, as
compet@cias necessarias para trabeé numa determinada organiza sao muito
variadas.

Numainstituicdo de saude com as caracteristicas deantmocde referenciacé
oncoldgica como o IPOCFG, E.P.E, onde existem gsimfhais tao diferentes que
nivel de formacdo, quer a nivel dos préprios pomtesvista quanto as funcdes
adequacdo estratégi de um hospite— médicos, enfermeiros, técnicos de laboratc
gestores, engenheiros, auxiliares, administraterogluntarios— as relacbes a niv
interpessoal e profissional sdo uma constante dizegem

Desenvolvi bastante as minhas competés de critica, autc-critica e de
comunicacama medida em que nas diversas reuna que assistem que sempre
deram oportunidade de expressar a minha of, bem como fundamea-la, uma vez
que eram muitodiferentes os pontos de vista nas difererareas funcionai
necessitando sempre de havm respeito mutuo.

Durante o estagio sempre fui incentivada a daragjeacoloca questbes e a
trabalhar em conjunto com os administradores halsp#ls com quem tive contac
deste modo desenvolvi bastante 0 meu espirito emgeelor o trabalho em equip

A capacidade de organizacgao e flexibilidade foramas das competénciaue
desenvolvi no decorrer do estagio, ja que, poadas vezes estava envolvida em r
de um projecto ao mesmo ten, sendo poIsso necessario gerir o tempa@ estrutura
da realizacéo de actividat.

Durante os 5 meses de estagio desenvolvi a a para utilizar as nov.

tecnologias de informag, ja que para a realizagdo de varias tarefas ¢
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processamento de salarios, balanco social ou andks balangc trabalhei com
programas infornt&cos desenvolvidos pelo inistério da Saddecom os quais mca
havia tido contacto.

A capacidade de aquisicdo rapida de conhecimenta compreensdo d:
actividades da organiza¢ bem como o entendimento de variaveis econOmicaddg
a sauddoram outras das valéncias que desen, pelo facto de num curiespaco de

tempo teque me inteirar de uma realidediferente do que até hoje tinha contac.

Uma competéncia que julgo ser importante e quei rmie tive algumas
dificuldades em desenvol durante o estagio foi trabalhar sobre pre. Quando me
deparava com um problema, apesar de sempre ter aodeegesolver o mesmo,
nervosismo e a ansiedafoi em alguns momentos um obstacuitsta € sem duvic

uma competénaique necessita ser mais traball

Fazendo uma analise do que foi aprendido tte o 1° Ciclo e a parte lectiva do
Ciclo, foram muitas as disciplinas que me foramsjt@mas mais directamente outras
pouco menos. Algumas das disciplinas que tiverams mgacto na realizacdo das min
tarefas foren as cadeiras de arketing, que me foram muito Utgdara o tratamento ¢
reclamacdes, bem como para a participacdo na algmrdo relatério preliminar d
inquéritos de satisfagéo reados aos utentes no més de Maegdo relatorio trimestral ¢
controlo das reclamacdd®em como para a elaboracédo do presente relatogstégic

A Gestdo pela Qualidadeotal foi também uma das cadeiras que me ajud
perceber e aealizar a sintese do documento de re(acreditaggoCHKS Health
Accreditation and Quality Ur para o simplificarde modo que todos os colaboradc
da instituicdo pudesseanalisa os pontos fracos, corri¢ps e assim contribuir para
melhoria continua. Esta disciplina contribuiu tambgara que fosse possivel partici
com algumas opinides em reuniisobre a candidatura do IPO a acreditacao pela ¢
(Organization of European Cancer Institl), que de outro modo ndo teria s
possivel.

Para realizar o trabalho dos novos utentes do IRDDEP.E. necessi de usar
0s conhecimentos adquiridos Estdistica e para tratar alguns dadoscomputador
utilizei os conhecimentaadquirdos no ambito da disciplina na Introducéo aos Pig$

de Informacéo.
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Na parte financeira e para realizar o estudo dkildlade econdémica do no\
edificio de cirurgia, caglras como: Contabilidade Financeira, Contabiliddel&estac
Andlise e Gestao Financeira e Avaliacdo rojectos foram sem dulvida cruciais p

levar a bom porto a execugéo do me:

Mais do que conteudos tedri, que obviamente sdo muito impwmtes, a
faculdade abriu novas visdes que me permitiramraneste estagio ndo s6 como n
uma disciplina, mas como uma fonte de aprendizagemmitindo adquirir mai

responsabilidade e mais abertura pareos rumos.
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Conclusao

“Gerir conflitos leva mais tempo e energia do quevdr a bom porto a

competéncias que me estdo confiada

Um estagio € umibrma de um aluno ter o primeiro contacto com ocado de
trabalho, essencialmente na sarea de formacado especifidaste deve ser benéf
tanto para o estagiaremmo para a entidade de acolhimeA meu ver, 0 meu cumpr
estes dois objectivos.

Parademonstrar o que adquiri eque foi benéfico para a instituicdo é necess
fazer um balanco ddsmeses passados no IPO de Coin

Ao longo do estagio considero ter aprendido muittgndo com uma idei
aprofundada de comalgumas areafuncionamna pratica. Tudo o que aprendi i
certamente, ajudane no futuro para o desenvolvimento da minhkda pessoal e
profissional. Para este enriquecimento, foi fundamental estar cemtacto com ur
ambiente de trabalho real com desafios diariossquee compreendem estando no ter

A experiéncia préti¢, permitiume enquadrar alguns dos conhecimerque
adquiri no curso, possibilitan o acumular de experiéncias e o alargamentt

conhecimentos.

Como referido anteriormer, um estagio ndo pode ser sO benéfico pa
estagiario, é preciso séd#@ambém ser para a entidade acolhecPens: ter dado o meu
contributo a uma institui¢i, cujas pessoas estavam sempre prontas para me,.
ensinar, ou mesmo contar experiéncias enriquecedotaante a minha passagem f

IPOCFG, E.P.Etive a oportunidade de deixum pequeno legado a inst¢éo:

Elaborei o “plano de investimentos de 2009”, umagitacdo de investiment
estratégicos dovarios servicos do IPO que perr ao Conselho de Administracao

em sua posse um documento facil de consultar paral as decisdes a ton
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Produzi umdocumento no quéevidenciavaas principais mudang nos regimes
de faltas e fériagle modo a que mais facilmente se evita: erros dand explicacdes a
quem as procurava.

Um estudo sobre os doentes de 12 vez do IPOCFG.Edesde 2004 a 20!
onde caacterizei os doentes quantc distrito e concelho de proveniéncia, servicc
primeira consuh e por classificagcdo de GDH’s de mocsaber se € necessario inte
com algum tipo de informacéo junto de alguns centt® salde de modo ue estes
tenhamo IPO Coimbra como a sua fcipal instituicdo de referén¢, foi outro dos
projectos que elaborei.

Prepareiuma Estatistica Global de todas as normas e proeeths avaliado:
tendo a instituicdo ficado com um documy, de facil andlisede percentage de
“Cumprido”, “Parcialmente Cumprido” e “Nao Cumprido possibilitando ¢
Administracéo avaliar com objectividade a perforogados seus 0rgaos e servicos, |
como tomar medidas concretas para melhorar cis@mente o desempen
institucional.

Participei na elaboracdo dcelatério de satisfacados utentes do IPOCF
E.P.E., do més de Marco, ajudando na analise déadss e representacao graf

Executei umaanalise de viabilidade econdémica para um novo adiftla
cirurgia, tendo apresentado as clusfes, entre elas o valor dyeakeven Point
“VAL", “TIR” e Payback Perio, ao DoutorCarlos Santos e a todos os ou
directores de todos osrsigos por que passei. Com este documento a iigstificol
com um ponto de partidenportante para a sesentacdo do estudo a varias entid
externas e também aos seus colaborac

Além destes documentos produzidos, penso que lbonttom a visdo, er
alguns temas, de uma pessoa nova e extericstituicdo, bem como com ajuda na

realizacdo de tarefastineiras dos varios servic

Quanto ao tema a que me propuMarketing tradicional e na salc
semelhancas e diferengaghcontrei certas dificuldades no estudma vez que néo
um temamuito estudado, limitan, a partida, a pesta de bibliogafia sobre ele.
Porém, através de uma correlacdo com as matéc@enadas durante a licenciati e

coma analise do marketing tradicio transponda e reflectindo sobre ele & escale
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saude foime permitido desenvolver o tema a este r Algumas onsideracfes gt

considero mais importantes encont-se a seguir:

>

Na saude e mais especificamente no IPOCFG, E.B.Ebjectivo
primério do marketing ndo é o lucro, nem a atrad@utente Afinal,
um doente sO se desloca a uma instituicdo destgeza se realmen
necessitar, nunca por vontade proy

N&o se deve descu, no entantoanalises como a referida anteriorme
de estudos de novos utentes de modo a saber seueomta vir 0 mesm
numero de doentes dos mesmos centros de saude twmr havido
alguma quebra tentando saber o porque da m

A comunicagdo interna e externa, é outro factoeraem conta n
marketing hospitalar, sendo a primeira muito imgaie¢ para a retenci
de colaborados e para o bom desempenho dee a segunda
indispensavel para parceiros, estado, skateholdersteates que
necessitem de saber mais sobre neoplasias ouzsotgtuica:.
Estrategicamente, programas de acreditacdo sa® mmoortantes. (
IPO esta sem duvida, a perseguir a melhoria camtx apostar no novo
programa de acreditacao da OE

Quanto aos concorrentes, ao contrario do proposto marketing
tradicional ndo é necessario vi-los constantemente, ja que a este n
o IPO néo tem muito com que se preocupar, pois costduicao de
salde publica é referenciada e ainda nao tem grandesowente:
privados, jA que esta ndo é uma area ainda mufploraxa por ess
sector.

Em suma, a realizacdo deste estagio e a pesqrefiexdo ao nivel do ten

escolhidoenriqueceral, sem davidag meu 1° e 2° ciclo de Gesi

The best way to predict the future is to crea

Peter Drucker
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