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RESUMO

Problemas de comunicacdo entre os principais stakeholders envolvidos no processo de compras
de medicamentos tém causado transtornos no atendimento ao paciente em unidades de
atendimento médico ambulatorial do Estado de S&o Paulo. O objetivodeste estudo é identificar as
principais dificuldades encontradas nos processos de comunicagao entre os profissionais de saude
e os fornecedores de medicamentos, ouseja, como se da a comunicacdo entre stakeholders
internos e externos, quais sdo seus pontos fortes e fracos e, principalmente, o que é possivel fazer
para que a comunicacao atenda a necessidade de seguranca do paciente no tratamento de saude.
Como referencial teérico foi escolhida a Teoria dos Stakeholders, por propor que stakeholders
internos e externos devem atuar em conjunto, de forma concatenada, para que os resultados
atinjam niveis 6timos de seguranca e eficacia, epara que os cuidados com o paciente atinjam os
objetivos de salde que ele precisater. Para esta pesquisa foi escolhida como metodologia a coleta
de dados por meio de entrevistas respondidas por stakeholders internos (servidores) e
stakeholders externos (fornecedores). O questionario foi desenvolvido para ser aplicado aos dois
grupos de stakeholders. A partir dos resultados obtidos com as entrevistas concluiu-se que o
processo de comunicagdo interno e externo necessita de aprimoramento. Tanto na equipe interna
guanto na equipe externa precisam aprimorar seus fluxos para garantir seguranca e eficiéncia no
tratamento do paciente. Esses resultados trazem como contribuicdo pratica o entendimento dos
problemas de comunicagéo institucional entre esses grupos de stakeholders. Para estudos futuros
prop8e-se considerar outras vertentes de comunicacéo, como, por exemplo, entre o fornecedor e
setor financeiro, investigando quais sdo as principais dificuldades encontradas, quais s&o 0s

principais gargalos da relagéo entre esses grupos.

Palavras-chave: comunicacgao; efetividade; seguranca; engajamento; stakeholder.



ABSTRACT

Communication problems among the main stakeholders involved in the drug
procurement process have caused disruptions in patient care in outpatient medical
care units in the State of S&o Paulo. The objective of this study is to identify the main
difficulties encountered in the communication processes between health professionals
and drug suppliers, i.e., how communication between internal and external
stakeholders occurs, what are their strengths and weaknesses and, mainly, what is
possible to make communication meet the need for patient safety in health treatment.
The Stakeholder Theory was chosen as a theoretical framework because it proposes
that internal and external stakeholders should act together, in a concatenated way, so
that the results reach optimal levels of safety and efficacy, so that patient care achieves
the health objectives that it needs to have. For this research, the methodology was
chosen to collect data through interviews to be answered by internal stakeholders
(employees) and external stakeholders (suppliers). The questionnaire was developed
to be applied to both stakeholder groups. From the results obtained with the interviews,
it was concluded that the internal and external communication process needs
improvement. Both the internal and external teams need to improve their flows to
ensure safety and efficiency in patient care. These results bring as a practical
contribution the understanding of the problems of institutional communication between
these groups of stakeholders. For future studies, it is proposed to consider other
aspects of communication, such as, for example, between the supplier and the
financial sector, investigating what are the main difficulties encountered, what are the

main bottlenecks in the relationship between these groups.

Keywords: Communication; Effectiveness; Safety; Commitment; Stakeholder.
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1 INTRODUCAO

Os problemas de comunicacdo apresentados com maior frequéncia nas
unidades de saude em diferentes lugares do mundo levaram a Organizagdo Mundial
de Saude i OMS i a solicitar dos paises politicas estratégicas com o objetivo de
erradicar essa situacao, para minimizar os riscos aos quais 0s pacientes estao sujeitos
guando aguardam atendimentos de saude. No Brasil, essa estratégia foi implantada
no fim dos anos 1990 por meio da implantacdo do Nucleo de Seguranca do Paciente,
que tem por objetivo garantir a efetividade e a seguranca nos atendimentos aos
pacientes (Santos et al., 2020).

A Portaria n°® 529, de 2013, instituiu o Programa Nacional de Seguranca do
Paciente i PNSP i, que tem por objetivos, em conformidade com o artigo 3°: promover
e apoiar a implementacdo de iniciativas voltadas a seguranca do paciente em
diferentes areas de atencédo, organizacao e gestéo de servi¢os de salude, por meio da
implantacdo da gestdo de risco e de Nucleos de Seguranca do Paciente nos
estabelecimentos de saulde; envolver os pacientes e familiares nas acbes de
seguranca do paciente; ampliar o acesso da sociedade as informacdes relativas a
seguranca do paciente; produzir, sistematizar e difundir conhecimentos sobre
seguranca do paciente; e fomentar a inclusdo do tema seguranca do paciente no
ensino técnico e de graduacao e pés-graduacédo na area da saude, enfatizando, dessa
forma, a importancia da existéncia da comunicacdo entre as equipes responsaveis
pelo abastecimento e pela prescricdo de medicamentos (Brasil, 2016).

Esse programa tem como motivacdo proteger o paciente por meio de
capacitacdo profissional das equipes de saude, orientacdo e monitoramento pelos
nacleos instalados nas unidades de saude que acompanham todas as atividades
desempenhadas com possibilidade de notificacbes realizadas tanto por pacientes
quanto funcionarios quando forem identificadas situagcbes que possam estar
colocando em risco o paciente. O principal foco desse programa esta em reforgar a
comunicacdo como garantia de seguranca para 0os pacientes atendidos no servigo
publico estadual de saude (Santos et al., 2020).

Em razdo da relevancia da comunicagdo para a seguranca do paciente e a
efetividade do atendimento, este estudo tem por objetivo analisar 0 processo de

comunicacao entre os funcionarios do servico de saude publica estadual e os
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fornecedores de medicamentos em unidades de atendimento médico ambulatorial de
salde publica no Estado de Sao Paulo.

O objetivo é identificar as principais dificuldades encontradas nos processos de
comunicagao entre os profissionais de saude e os fornecedores de medicamentos, ou
seja, como se da a comunicacdo entre stakeholders internos e externos, quais sédo
seus pontos fortes e fracos e, principalmente, o que € possivel fazer para que a
comunicacdo atenda a necessidade de seguranca do paciente no tratamento de
saude.

Assim, esta pesquisa pretendeu buscar evidéncias para responder a pergunta:
Como a comunicacéo eficiente entre stakeholders internos e externos pode ser um
fator positivo para a garantia da seguranca do paciente atendido em ambulatérios da
rede de saude publica do Estado de Séo Paulo?

O trabalho buscou compreender quais sdo os principais problemas que existem
na comunicacao entre stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude
estadual), entre esses e o0s stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e
demais insumos), e se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicac&o, de modo a permitir que a atencdo ao paciente seja mais
segura e tenha efetividade no tratamento de saude.

A comunicacao no servico de saude € uma importante ferramenta para oferecer
melhores condi¢cdes de atendimento, contribuindo de forma positiva na pratica de
diretrizes que norteiam a satde publica (Silva; Rocha, 2013). E primordial para que
nao ocorram falhas ou atrasos de entrega de medicamentos e para que 0s prazos de
validade estejam em consonancia com os estipulados nas notas de empenho
(Krasodomska; Dyczkowska, 2022).

Nesse contexto, o papel dos stakeholders no processo de comunicacéo € estar
preparados tecnicamente para agir em conformidade com as diretrizes da instituicao
publica de salde, bem como com as diretrizes do seu conselho de classe e com as
demandas dos usuarios, para evitar crises no relacionamento das redes (Abdalah,
2021).

Uma comunicacéao agil e segura é fundamental para a garantia da qualidade no
atendimento. A importancia do processo de comunicagcdo em saude esta presente no
fato de os stakeholders estarem focados em agregar os principios e diretrizes ao

trabalho do dia a dia, para melhorar a qualidade no atendimento. (Silva; Rocha, 2013).
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Além disso, a comunicag¢do apresenta um papel importante na disseminacao
de informacdes ao publico em geral, de forma a prevenir situacfes que possam
resultar na falta de eficacia e seguranca nos atendimentos prestados a comunidade
(Marynissen; Lauder, 2020). De acordo com Gilespie e Reader (2018), todos os dados
disponiveis para a garantia da eficacia e da seguranca do atendimento ao paciente
nao devem ser poupados.

Considerando que o objetivo deste estudo é analisar a importancia da
comunicacdo entre stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento
ambulatorial do servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo, com
vistas a garantia da seguranca e da efetividade no atendimento dos pacientes,
justifica-se sua realizacdo pela necessidade de uma comunicacdo que atenda as
expectativas do Plano Nacional de Seguranca do Paciente. Com isso, pretende-se
contribuir para ampliagdo da pesquisa e da reflexdo sobre essa area relevante do
conhecimento: a gestdo de saude publica.

A saude publica demanda gestao que possa garantir seguranca e efetividade
no tratamento do paciente, sem desperdicio de recursos publicos, razédo pela qual a
comunicacdo entre stakeholders internos e externos se torna relevante, ja que é
essencial para a garantia de bons resultados para o paciente e, consequentemente,
também para os proprios stakeholders.

Para atender aos objetivos propostos, a pesquisa coletou dados de campo, com
metodologia adequada para identificar as principais dificuldades existentes na
comunicacdo nos estabelecimentos de saude de nivel ambulatorial, entre
stakeholders internos e externos.

Para dar fundamentacao ao processo de pesquisa, a Teoria dos Stakeholders
foi utilizada como principal referencial teorico, recorrendo a autores como Reader
(2022), Bazanini et al. (2020), Barney e Harrison (2020), Boaventura et al. (2020),
Borba (2017), Buchholz e Rosenthal (2004), entre outros. A referéncia a Teoria dos
Stakeholders torna-se pertinente ao tema da pesquisa por tratar de interesses
relacionados a todas as partes interessadas no processo.

O processo de comunicacdo entre as diferentes partes que constituem uma
unidade que oferece servicos de saude publica e que atua no atendimento dos
pacientes, desde o ingresso no estabelecimento até o fornecimento de medicamentos
subscritos pelo médico, é relevante para a garantia da efetividade no tratamento e
para a seguranc¢a do paciente (Reader, 2022).
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Os atendimentos em unidades de saude apresentam fluxos que orientam o
paciente desde a entrada em um estabelecimento de salude até o momento da
consulta com o médico. Esse paciente, a partir do momento em que é atendido pelo
setor de recepcdo, € direcionado para uma area da enfermagem responsavel por
realizar uma triagem para identificar qual é o grau do seu problema e qual é o nivel de
urgéncia que necessita de atendimento (Bretas; Ferreira; Furtado, 2013).

Quando o paciente é encaminhado ao seu objetivo principal i qual seja, ser
atendido pelo médico i, uma vez triado, o médico observa as anotagdes e afericdes
realizadas pelos enfermeiros e solicita um relato do paciente referente as causas que
o levaram até la. O médico pode solicitar exames ou definir o tratamento que tera que
ser realizado pelo paciente, 0 que quase sempre resulta em prescricdo de
medicamentos por meio de um receituério no qual esses sao listados e muitos dos
quais ja obedecem ao padrdo daquela unidade de saude (Gillespie; Reader, 2018).

ApoOs a realizacdo de consultas e demais procedimentos, 0 paciente €
encaminhado ao setor de farméacia do ambulatério para a retirada e a orientacao sobre
como utilizar os medicamentos prescritos pelo médico. Dentre o0s varios
medicamentos distribuidos em instituicbes publicas de saude no Estado de S&do Paulo,
uma parcela apresenta histérico de efeitos colaterais e uma caligrafia interpretada de
forma errada pode levar o paciente a consumir um medicamento errado (Angonesi,
2008).

Por outro lado, existem situacbes em que 0 paciente consegue retirar
medicamentos em varias unidades de salude com a mesma receita. Tal pratica
apresenta riscos de intoxicacéo, em caso de uso excessivo e também de ingestédo de
medicamentos por outras pessoas sem a devida orientacdo médica (Mendonca;
Custddio, 2016). A definicdo do padrédo de medicamentos de uma instituicdo pode
auxiliar em diversas situacdes dentro de uma unidade de saude, pois facilita no
processo de compra, auxiliando o responsavel pelo pedido na escolha dos
medicamentos. Dessa forma, o fornecimento de medicamentos & populacdo esta
assegurado (Reader, 2022).

A falta de comunicagdo entre as areas Médica e de Farmacia, além da
probabilidade de resultarem em problemas de medicacdo errada, podem resultar em
situacdes de desabastecimento, pois podem ocorrer falhas no processo de solicitacéo

de aquisicdo de medicamentos (Santos et al., 2020).
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E recorrente a veiculacéo de informagdes nos noticiarios envolvendo casos de
erros em procedimentos médicos que geraram graves sequelas aos pacientes
(Miasso et al., 2006). Essas falhas ocorrem também em decorréncia da entrega de
medicamentos diferentes daqueles de que o paciente realmente necessita e que
haviam sido prescritos corretamente pelo médico (Carvalho et al., 1999).

A midia tem realizado uma mobilizacdo da sociedade contra o erro médico e a
consequente falta de medicamentos, em especial pela busca por responsaveis.
Contudo os casos relatados parecem representar que o tema € recorrente e que 0s
erros acontecem com frequéncia indesejada (Mendonca; Custddio, 2016).

A comunicacdao, seja ela escrita ou falada, tem sua importancia no processo de
orientacdo médica e de fluxo entre as equipes. Quando se refere a medicamentos, as
duas formas de comunicacdo sdo empregadas, pois o médico, a partir de um
diagnéstico feito a partir da realizacdo da consulta, em que ele conversa com 0
paciente, passa um receituario, no qual ele passa as devidas orientacdes sobre a
administracdo daquele medicamento, passa a receita com as informacdes para que o
medicamento seja adquirido por meio de uma farmacia e ainda h4 a comunicacgao
visual indicada por cores e textos destacados que reforgam as principais informacoes
sobre aquele medicamento. Essas informacfes também devem ser de conhecimento
daquele que sera responsavel pela aquisicdo desses medicamentos (Miasso et al.,
2006.

O Departamento Nacional de Saude, criado na década de 1920, criou regras
para a comunicacdo no servico publico de saude, em especial para disseminar
informacdes gerais com teor educativo referente a campanhas sobre a importancia do
cuidado ao paciente. Um dos objetivos da disseminacdo de conhecimento sobre
saude era oferecer melhores condi¢cbes aos meédicos para se comunicarem com Seus
pacientes e com os demais parceiros das equipes assistenciais (Silva; Rocha, 2013).

Para grande parcela da populagéo, a busca por cuidados com a saude s6 se
concretiza quando surgem sintomas de doencas. Porém, de acordo com a OMS, a
saude depende de varios fatores, como o bem-estar fisico, social e psiquico e, para
gue isso aconteca, € preciso que as pessoas tenham informacdes adequadas e
facilmente compreensiveis. O acesso a informacdo é necessario para o paciente e,
também, para as equipes de apoio a saude, que assim poderao analisar 0os estoques,
prevendo a necessidade de compra de medicamentos e insumos com antecedéncia
(Silva; Rocha, 2013).
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E essencial que exista uma comunicacdo sem ruidos entre o profissional
meédico e o responsavel pela aquisicdo de medicamentos da instituicdo, pois dessa
forma serdo comprados os medicamentos que atenderédo aquele publico garantindo o
atendimento prescrito no consultério médico (Gomes et al., 2022).

E é fundamental, também, que exista comunica¢cado sem ruidos entre o0 médico,
a equipe de saude, a equipe administrativa e os fornecedores de insumos necessarios
a saude, como medicamentos e demais produtos. Nesse caso, podemos concluir que
a comunicagdao interna apresenta um papel fundamental entre os setores envolvidos
na definicdo e na prescricdo de medicamentos ao paciente (Pereira et al., 2018).

A auséncia de uma comunicacéo eficaz dentro de uma unidade de saude pode
resultar em danos desastrosos, pois um diagndstico errado, ou seja, um erro médico,
pode trazer sérias complicacdes aos pacientes e aos estabelecimentos de salde e ao
proprio médico (Fioravanti, 2020).

Outra perspectiva atual, pertinente ao tema da pesquisa, € que existe certa
desinformacdo por parte do usudario e isso resulta em servicos de saude com
superlotagéo, principalmente das unidades de emergéncia, pois faltam mecanismos
de orientacdo no processo de entrega de medicamentos (Reader, 2022). Faltam
politicas publicas que contribuam para a informacao dos usuérios, de modo que ele
esteja apto a fazer boas escolhas entre os servicos de saude a sua disposicao, ou
seja, para que nao procure um atendimento hospitalar quando o ambulatério for
suficiente para atender as suas necessidades. As politicas publicas de informacéo ndo
serdo suficientes, no entanto, se ndo houver engajamento da propria sociedade na
busca da informacao e nas praticas que garantam maior seguranca e efetividade no
atendimento a saude (Silva; Rocha, 2013).

Observa-se, assim, o papel primordial da comunicacdo na prevencao de
problemas por meio da oferta de educacdo continuada para a populacdo. Com uma
estrutura de informagao organizada, muitos problemas serédo conhecidos e poderao
ser solucionados por meio de gestdo de crise, ou seja, com uso de estratégias
adequadas adotadas por cada unidade de saude publica a partir de sua realidade
(Abdalah, 2021).

Silva e Rocha (2013) registram que autores como Teixeira (2003), Pitta (2009),
Araujo (2009) e Ferreira (2012) apontam que o processo de comunicagdo em saude
no Brasil foi determinante para orientar as pessoas sobre praticas saudaveis, inclusive

no tocante a higiene sanitaria. Essas boas praticas podem resultar em eficiéncia no
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uso dos recursos publicos de saude. Assim, a comunicagdo correta sobre boas
praticas de saude é relevante para toda a sociedade (Silva; Rocha, 2013).

Entende-se que a boa qualidade da comunicacdo pode gerar valor para 0s
diferentes stakeholders principalmente para os stakeholders externos (fornecedores),
pois esses quando prestam um bom servico as instituicdes podem receber Atestados
de Capacidade Técnica, documento oficial emitido pelo Estado que Ihes garante
credibilidade e aumento de perspectivas para novas contratacoes.

Outro ponto importante a ser destacado no processo de comunicagao entre
stakeholders internos (servidores das instituicdes publicas de salde) e externos
(fornecedores de medicamentos) € a questdo da importancia de o fornecedor de
medicamentos prestar um bom servico as unidades que Ihe séo clientes para garantir
a continuidade do atendimento e também a possibilidade de atender outras tantas
unidades, pois, no servi¢o publico de saude, nos setores de licitagdo, sdo utilizados
os atestados de capacidade técnica, documentos que atestam se determinada
empresa fornecedora ofereceu servigcos de qualidade as unidades em que prestou
servigcos ou forneceu produtos. Para as empresas cujas avaliagcdes apresentam altos
niveis de satisfacdo, isso aumenta a possibilidade de ampliar o nUmero de unidades
de saude atendidas e, com isso, poder oferecer maior quantidade de servicos ou

produtos.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Neste capitulo sera apresentada a fundamentacédo teorica que alicerca a
pesquisa e que foi construida por meio de reviséo de literatura com foco na Teoria dos
Stakeholders. O objetivo € demonstrar que essa teoria pode sustentar a reflexao sobre
0 processo de comunicacdo entre partes interessadas no servico publico de saude e
a concretizacdo de eficiéncia no atendimento do paciente. Aborda-se, também, a
importancia do engajamento dentro do processo de comunicacao

Elegeu-se a Teoria dos Stakeholders para embasar a discusséo proposta por
esta pesquisa porque ela propde que stakeholders internos e externos devem atuar
em conjunto, de forma concatenada, para que os resultados atinjam niveis 6timos de
seguranca e eficacia, ou seja, para que os cuidados com o paciente atinjam 0s
objetivos de saude que ele precisa ter (Buchholz; Rosenthal, 2004).

A hipotese que aqui foi investigada é a de que, quando existe engajamento
entre stakeholders internos e externos, os resultados poderdo ser mais eficientes e
seguros para o paciente, 0 que gerara retorno positivo para as instituicdes e para as
partes interessadas (Lawton et al., 2017).

Além disso, a Teoria dos Stakeholders fornece subsidios relevantes para a
compreensao da atuacdo das diferentes partes interessadas, externas e internas, no
setor especifico da saude publica, e de que forma a comunicacado entre eles pode ser
aprimorada para garantir resultados que alcancem bons niveis de seguranca eeficacia
(Harrison; Freeman; Abreu, 2015).

A comunicacéao eficiente é essencial para a seguranca dos pacientes na area
de saude publica. Equivocos eventualmente praticados entre partes interessadas
internas e externas podem gerar resultados bastante negativos, que afetam
profundamente o bem-estar do paciente e, consequentemente, a credibilidade
reputacional do estabelecimento de salde publica. Medicamentos fornecidos em
guantidade errada, com data de validade vencida ou, ainda, medicamento fornecido
ao paciente em desacordo com a prescricdo meédica sao fatos que podem ocorrer em
uma unidade de saude publica e prejudicar o atendimento ao paciente. A comunicacéo
em ambiente ambulatorial de saude publica envolve varios atores, como médicos,
funcionarios de diferentes areas e fornecedores externos. A comunicacao eficiente
entre eles € essencial para garantia do atendimento correto e eficiente para o paciente.

A cultura de um estabelecimento esta diretamente ligada ao seu formato de
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comunicacgdo, pois uma instituigdo com uma boa cultura organizacional tende a
estimular seus funcionarios a um processo de comunicag¢ao que seja positivo para 0s
propoésitos da instituicdo (Reader, 2022).

No servi¢o publico de salde, alcancar os objetivos significa atender ou servir a
alguém ou a um grupo de pessoas com qualidade, seguranca e efetividade. Nesse
contexto da saude publica, efetividade significa chegar aos objetivos da melhor forma
possivel, com qualidade no atendimento, dispensacéo correta de medicamentos, uso
adequado de insumos e gestdo eficiente dos recursos publicos utilizados para o
custeio do tratamento prescrito pela equipe de saude (Harrison; Freeman; Abreu,
2015).

Quando esses objetivos sdo alcancados, € possivel afirmar que o
relacionamento entre stakeholders internos e externos gerou resultados econdmicos
positivos, mas também gerou valor para as partes que se relacionaram nha
concretizacdo dos resultados, assim como para a parte destinataria (o paciente) e
para toda a sociedade, que pode confiar mais nos servicos que, nesse caso
especifico, sdo da area de saude publica no ambito do Estado de Sao Paulo
(Valentinov, 2023).

A Figura 1 apresenta um organograma que mostra a dindmica de interacao
entre stakeholders internos (funcionarios) e stakeholders externos (fornecedores) ao

mesmo tempo que esses mesmos stakeholders internos interagem com 0s Usuarios.
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Figura 11 Organograma de interag&o entre as partes interessadas

STAKEHOLDERS ) &—>
FORNECEDORES ) &> INTERNOS -

SERVICO DE SAUDE

Fonte: Elaborada pelo autor.

A acdo realizada por funcionarios e instituicbes que se relacionam, quando
utilizam uma comunicacao assertiva i comunicagédo que faz com que o objetivo de
todos os envolvidos seja alcangado i, pode apresentar resultados positivos para a
criacdo de valor, tanto no ambito econémico como no reputacional. A Teoria dos
Stakeholders propde essa possibilidade, ou seja, que a atividade de uma instituicao
empresarial pode ser realizada ndo apenas para a geracao de lucro, mas, também,
combinada com a viabilidade de geracdo de valor para todos os envolvidos
(Boaventura et al., 2020)

Os processos de trabalho de empresas e instituicbes sdo organizados por
diferentes profissionais, com o objetivo de alcancar resultados positivos para todos e,
especialmente, para os investidores (acionistas). A Teoria dos Stakeholders propde
que é possivel alcangar resultados econdmicos positivos, mas também gerar valores
que beneficiam a forca de trabalho, os prestadores de servigco e os fornecedores,
assim como a sociedade e as entidades estatais com as quais 0 setor precisa
obrigatoriamente se relacionar (Borba, 2017).

Para tratar de criacéao de valor dentro de instituicdes, € necessario realizar uma
avaliacao dos relacionamentos dos grupos internos e externos para que seja possivel
planejar formas de envolvé-los nas estratégias de negdcio da instituicdo e desenvolver

as acOes que poderéo gerar valor (Freudenreich; Ludeke-Freund; Schaltegger, 2020).
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Nas instituicbes de saude que apresentam problemas de comunicacdo, quando os
funcionarios fazem seus relatos sobre as dificuldades, é possivel observar que parte
desses problemas decorre da gestdo que atua diretamente na qualidade da
comunicacao entre as diferentes partes que se relacionam nos processos de trabalho
(Reader, 2022).

No servico publico de saude, a criagao de valor pode ser realizada e mensurada
por meio das acdes desenvolvidas pelo agente prestador de servicos que realiza suas
atividades visando a seguranca e a efetividade para o paciente, mas deve atuar
também para a utilizacdo responséavel dos recursos publicos, sem desperdicios e na
construcdo e no fortalecimento de redes de parcerias com fornecedores. O objetivo a
ser alcancado € o relacionamento entre os servidores publicos e os fornecedores de
produtos e servigos, com propdésito de transparéncia e governanca, sem que haja
espaco para praticas de corrupcao, e com a garantia de efetividade para o usuéario,
gue tem o direito garantido pela Constituicdo Federal brasileira de ter acesso a saude
publica, com todos 0s recursos necessarios para o0s cuidados, com qualidade
(Osborne; Nasi; Powell, 2021).

Assim, no ambito do servico publico, a criagdo de valor depende de interacao
na rede de stakeholders internos e externos, que precisam estar engajados e
alinhados por um mesmo propdsito que, no caso dos servicos de saude,
objetivamente, consiste em prestar um atendimento com efetividade de resultados e

seguranca para o usuario (Bridoux; Stoelhorst, 2022).

2.1 Teoria dos Stakeholders

O termo stakeholder teve sua origem em um memorando redigido, em 1963,
no Stanford Research Institute, com a
organizagdo ndo e x i s (Freemarg Reed, 1983, apud Bazanini et al., 2020).

As instituicbes necessitam de funcionarios e colaboradores para que possam
realizar o trabalho relativo a suas demandas. Os funcionarios, que sao os stakeholders
internos, dividem-se em grupos dentro da instituicdo. Considerando o contexto de
unidades ambulatoriais utilizado nesta pesquisa, para que cada um desses grupos
cumpra determinada func&o e todos juntos completem a demanda institucional, os
colaboradores, conhecidos como stakeholders externos, se fazem necessarios para

fornecer aquilo que a instituicdo ndo produz, porém precisa para concluir seu trabalho.

t ems§



23

E muito importante que esse grupo de stakeholders internos e externos tenham
engajamento entre si, pois, quando ha trabalhos em parceria, os resultados sdo
melhores (Freeman; Martin; Parmar, 2007).

A partir do engajamento das equipes, surge a criacdo de valor dentro das
instituicdes, que, por sua vez, apresentam um papel importante relacionado aos
resultados a serem obtidos. A criacéo de valor representa o proveito individual de cada
stakeholder, independentemente da posicdo que ocupa na instituicdo (Freeman;
Phillips, 2002).

Enquanto a Teoria da Firma tem como principal objetivo atender as
necessidades dos acionistas, sem se preocupar com as demais partes interessadas,
na Teoria dos Stakeholders, o principal objetivo € fazer com que todas as partes
interessadas tenham resultados positivos em lucros e em valores nao patrimoniais,
como credibilidade, perenidade, reconhecimento da qualidade do servi¢o prestado ou
do produto fabricado (Boaventura et al., 2009).

A Teoria da Firma surge a partir do artigo The nature of the firm, de Ronald
Coase, um economista britanico que inovou por meio de suas hipoteses, quando
estudou sobre as empresas e como elas funcionam. Essa teoria visava aos lucros das
empresas e de seus acionistas. No decorrer dos anos, observou-se que as empresas
nao sobreviveriam apenas com a for¢a de trabalho de seus acionistas, mas, sim, com
o trabalho de mais agentes e, dessa forma, surge a Teoria dos Stakeholders, que
atende a todos os grupos das instituicdes, trazendo maior engajamento entre eles
(Menezes; Vieira; Santos, 2020).

O Quadro 1 mostra as principais caracteristicas da Teoria dos Stakeholders e
da Teoria da Firma, com o objetivo de demonstrar as razdes para a escolha da Teoria
dos Stakeholders como fundamento teorico deste trabalho.
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Quadro 11 Principais diferencas entre a Teoria dos Stakeholders e a Teoria da Firma

Teoria dos Stakeholders Teoriada Firma

Obijetivo Atender aos objetivos de todas as Atender aos objetivos dos acionistas.
partes envolvidas com a instituicao.

Foco Foco no desempenho social e Foco no desempenho econémico.
organizacional da instituicéo.

Abrangéncia Aplica-se aos diversos grupos Aplica-se aos acionistas e gerentes
pertencentes a instituicdo e também das instituicbes.
aos que estao fora dela.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Como se pode observar no Quadro 1, estdo distribuidos o objetivo, o foco e a
abrangéncia de cada uma das teorias. Na coluna referente a Teoria dos Stakeholders,
sao apresentadas definicbes com maior abrangéncia de todos 0s grupos pertencentes
a uma instituicao e até mesmo aos que estao fora dela, mas sao pertencente as redes
nas quais a instituicao esta inserida (Cabral et al., 2019).

Segundo Reader (2022) e Bazanini et al. (2020), a Teoria dos Stakeholders se
fundamenta na inclusdo dos envolvidos nos processos de trabalho, tanto agueles que
causam impacto direto na organizacdo I como os funcionarios e gestores i como 0s
gue indiretamente influenciam as organizagdes, como governo e sociedade.

A definicdo de stakeholderou fAparte interessadao,
ou instituicdo, € construida a partir da analise do grau de comprometimento de
determinados agentes, sejam eles colaboradores, diretores ou outros que integram
grupos necessarios para a execuc¢ao e a conclusdo de processos que agregam valor
a empresa (Bridoux; Stoelhorst, 2014).

A Teoria dos Stakeholders, quando aplicada, pode gerar resultados positivos
porque as partes interessadas externas, atuando de forma integrada por propdsitos e
objetivos, tendem a retribuir de forma positiva com a organizacao, especialmente no
que diz respeito ao comprometimento com suas funcdes e responsabilidades. Os
stakeholders internos, no caso especifico desta pesquisa, sdo os profissionais que
atuam diretamente com o paciente, mas que também tém a responsabilidade de se
articular com os fornecedores de produtos e servicos, que sdo os stakeholders
externos. Esses, por sua vez, tém relevancia principalmente no fornecimento de

medicamentos, que sdo insumos muito utilizados no &mbito da saude publica e podem
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causar graves problemas, caso nao sejam fornecidos corretamente (Barney; Harrison,
2020).

O relacionamento entre stakeholders internos e externos na area da saude
publica tem como principal objetivo a efetividade e a seguranca no atendimento do
paciente, para garantir o resultado esperado, que é o restabelecimento de sua saude
e, ainda, que a organizacao atinja nivel 6timo de eficiéncia, tanto no tratamento
prestado como na escolha de seus fornecedores (Harrison et al., 2015). Para os
stakeholders externos, fornecedores de medicamentos, por exemplo, o resultado
Otimo para o paciente acresce o valor da confianga que permitira que continuem sendo
chamados para apresentar ofertas de medicamentos para aquisicdo pelo servico
publico. Essa confianca do poder publico no fornecedor privado constroi, ainda, o valor
da credibilidade no mercado de aquisicdo de medicamentos, 0 que € positivo para o
fornecedor. Em linhas gerais, essa € a forca do engajamento dos stakeholders
internos e externos na consecucao de objetivos que possam gerar bons resultados e
valores para todos os envolvidos na atividade.

A gestéo do servigo publico de saude precisa analisar e identificar os diferentes
stakeholders e o grau de influéncia que exercem na rede de prestacao de servicos em
saude publica. Essa influéncia vai depender da posse de um ou mais dos seguintes
atributos: poder, legitimidade e urgéncia. Quanto maior o niumero e o grau desses
atributos, maior sera considerada a influéncia exercida (Lyra; Gomes; Jacovine, 2009).

Ainda de acordo com a Teoria dos Stakeholders, o tratamento para com as
partes envolvidas no processo deve ser justo, honesto e generoso, para propiciar
ambiente para o engajamento nas atividades por parte dos envolvidos (Harrison et al.,
2015).

E necessario conhecer os stakeholders de uma organizacdo, entender quais
Sa0 seus interesses, quais sdo 0s mecanismos adequados para o alinhamento de
propasitos nas relacbes com esses individuos, de que forma ocorrem 0S processos
de trabalho da organizacdo com esse grupo de stakeholders, de que maneira
acontecem as transacdes entre os stakeholders e a organizacéo, e, como aspecto
fundamental, entender como as negociacdes refletem no processo organizacional,

considerando o mapa dos stakeholders (Marzzoni et al., 2021).
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Figura 217 Mapa dos stakeholders de uma instituicdo de saude

GOVERNO
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Assim, na situacdo fatica analisada por esta pesquisa, a Teoria dos
Stakeholders pode contribuir para compreender como, na saude publica, o paciente
poderd ter a satisfacdo de receber o seu atendimento como cidadao e contribuinte de
impostos; o governo fard o correto cumprimento das determinacfes contidas na
constituicdo federal; os stakeholders internos, como farmacéuticos e auxiliares
encarregados da distribuicdo de medicamentos, poderdo cumprir adequadamente
suas responsabilidades (Barney; Harrison, 2020); e os stakeholders externos poderao
atender a todos os prazos, entregar material de qualidade e agregar o valor de se
tornar referéncia de credibilidade entre os diferentes concorrentes do setor (Sarturi;
Seravalli; Boaventura, 2015).

Para que esse circulo virtuoso ocorra no fornecimento de medicamentos nos
ambulatorios de saude publica no Estado de Sao Paulo, esta pesquisa identifica ser
relevante compreender os relacionamentos e os niveis de confianga entre os
stakeholders e gestores organizacionais, e como eles impactam as diferentes
organizacdes envolvidas no processo de dispensacédo de medicamentos (Marzzoni et
al., 2021). No servico publico de saude, os objetivos a serem atendidos sdo a

seguranca e a efetividade dos resultados no tratamento médico, objetivos que néo
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podem ser mitigados sob pena de ser colocada em risco a vida do paciente (Reader,
2022).

Tendo em vista que este trabalho tem como objetivo analisar a forma como se
d& a comunicacao nas instituicbes de saude publica no Estado de S&o Paulo, para
aferir o quanto ela depende do alinhamento de propésitos de todos os stakeholders i
internos e externos i envolvidos, a Teoria dos Stakeholders € utilizada como diretriz
tedrica porque € aplicavel a situacdes como essa, em que o resultado esperado,
efetividade e seguranca no tratamento do paciente, depende objetivamente da
atuacao articulada dos stakeholders (Malik et al., 2023).

Nesta pesquisa, 0s principais grupos de stakeholders mapeados séo: a

instituicdo, que presta o servico publico de saude diretamente para o usuario; a
sociedade, que € a potencial destinataria do atendimento de saude publica; o governo,
que custeia todos 0s recursos humanos e materiais necessarios; e os fornecedores
de produtos e servicos, especialmente de medicamentos (Mahajan et al., 2023).
A sociedade € o principal stakeholder porque 0 acesso a saude integral € um direito
que decorre diretamente da Constituicdo Federal, custeado pela prépria sociedade
por meio do pagamento compulsorio de tributos. A comunicagéo entre os stakeholders
internos e externos pode garantir que o atendimento a salude seja prestado com
seguranca e efetividade, para atingir os objetivos pretendidos (Cabral et al., 2019).

A Teoria dos Stakeholders também apresenta uma importante contribuicao
para este trabalho por abordar, dentre as relagdes entre os stakeholders internos e
externos, a questdo da confianca, pois, a partir do momento em que oS
relacionamentos entre esses stakeholders geram como valor a confianca, é possivel
obter bons resultados no tratamento dos pacientes do servico publico de saude (Noort;
Reader; Gillespie, 2019). Essa teoria tem um papel importante na concepc¢éao da
gestdo de recursos das organizagOes, de forma alinhada ao interesse das partes
interessadas envolvidas, resultando na criacdo de valor. Esse valor criado €
responsavel por motivar as partes interessadas em cooperar cada vez mais (Bridoux;
Stoelhorst, 2022). Essa teoria atende a todas as partes interessadas envolvidas
(stakeholders internos e externos) de forma pragmaética, garantindo o alcance dos
objetivos de forma igualitaria. (Valentinov; Chia, 2022).

No sentido de completar lacunas deixadas por outras teorias, em especial a
Teoria da Firma, que tinha como principal objetivo satisfazer aos acionistas, a Teoria
dos Stakeholders vem atender as necessidades das demais partes interessadas,
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quais sejam stakeholders internos (gestores e colaboradores internos) e stakeholders
externos (fornecedores, clientes e governo).

Dentre as principais partes interessadas para o contexto deste trabalho, temos
0s colaboradores internos 1 que buscam adquirir produtos e insumos com qualidade
e precos vantajosos para a instituicdo 1 e, por outro lado, os fornecedores i que
buscam meios para conseguir vender seus produtos com o objetivo de conseguir

sobre eles 0 maximo lucro possivel (Amis et al., 2020).

2.2 Engajamento

O engajamento entre as partes interessadas tem um papel fundamental de
envolver os stakeholders internos e externos nas estratégias da instituicdo, de forma
gue as necessidades e 0s objetivos das partes interessadas sejam levados em
consideracdo nesse processo. Com isso, as instituicdes tém condi¢cdes de acessar
informacdes externas que poderao utilizar no planejamento de suas acbes (Desai,
2018).

O engajamento de stakeholders pode ser compreendido como préticas
desenvolvidas pelas organiza¢cdes com o objetivo de criar lagcos de envolvimento dos
stakeholders, internos e externos, visando a obtencéo de beneficios futuros para a
organizacdo, porque os stakeholders sdo considerados como parte essencial nas
perspectivas normativa e instrumental (Kulik; Lawrence, 2017).

Para o contexto deste trabalho, stakeholders internos sdo entendidos como
agueles funcionarios internos da instituicdo, que trabalham diretamente para a
instituicdo, também identificados como constituintes primarios; os stakeholders
externos, por sua vez, sdo entendidos como fornecedores, aqueles colaboradores
que, de certa forma, contribuem para que o processo de trabalho da instituicdo seja
realizado.

A condicao de constituinte primario, grupo de profissionais sem 0s quais néo
seria possivel a realizacdo de determinada tarefa, vem sendo atribuida aos
funcionérios, colaboradores (stakeholders internos) e fornecedores (stakeholders
externos), tendo como um tema relevante do balango social as condi¢des do local de
trabalho (Mitchell; Agle; Wood, 1997).

Funcionarios engajados estdo comprometidos com suas funcdes de forma a

obter resultados positivos para a empresa e, conseguentemente, para si proprios.
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Esses funcionéarios estdo motivados para agir sempre com objetivo de aprimoramento
do trabalho (Sanwal; Sareen, 2023). E essencial para o desenvolvimento de
engajamento entre as equipes a forma como a lideranca é exercida pelo gestor
imediato da equipe, porque a forma como ele lida com seus subordinados pode
determinar que tipo de equipe sera desenvolvida (Oliveira; Rocha, 2017).

Quadro 21 Funcdes e principais beneficios dos stakeholders de instituicdes de
saude publica

Tipo de stakeholder Funcéo Principais beneficios
Médico Prestar atendimento ao paciente, Ter cumprido com 0
receitando e orientando, quando papel de sua fungéo.

necessario, sobre a administracao de
medicamentos.

Enfermeiro Prestar apoio ao profissional médico no Ter cumprido com o

atendimento aos pacientes. papel de sua fungéo.

Farmacéutico Fornecer a medicagao prescrita pelo Ter cumprido com o

Interno médico, reforcando as orientacdes de papel de sua funcgéo.
uso.

Administrativo Realizar as atividades de suporte paraos  Ter cumprido com o

atendimentos médicos, inclusive papel de sua funcgéo.

realizando solicitagbes de compra de
medicamentos e demais insumos
necessarios.

Pregoeiro Realizar as aquisicfes de medicamentos Ter cumprido com o
e demais insumos, conforme solicitagéo papel de sua fungéo.
das areas competentes.

Governo Criar e cobrar o cumprimento de politicas  Atender as legislagfes
publicas referentes a saude, garantindo o vigentes e criar
atendimento a Constituicdo Federal de material para

Externo 1988. marketing politico.

Fornecedor Fornecer os medicamentos e demais Vender seu produto e
insumos, conforme contratados por meio criar possibilidade de
de sessao publica instituida através de aumento em sua rede
edital de chamamento publico. de clientes.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Esse engajamento entre os grupos de stakeholders vai além da interagéo entre
as partes interessadas internas da instituicdo, ele também abrange fornecedores,
prestadores de servicos, entre outras categorias, formando um grupo de trabalho,

conforme demonstrado no Quadro 2. Quando o0s grupos de stakeholders internos e
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externos interagem, valores s&o compartilihados com base em seus contextos
especificos e cada parte envolvida contribui de forma peculiar em prol do atendimento

aos objetivos que possuem individualmente (Viglia et al., 2023).

2.3 Engajamento no servi¢co de saude publica

O papel do engajamento dentro das organizacdes de saude publica visa a
criacdo de lagos com as partes interessadas internas e externas, de forma a criar
condicdes favoraveis para o alcance dos principais objetivos da instituicdo (Desali,
2018). Esses lacos favorecem um processo de comunicacdo mais assertiva com o
grupo das partes interessadas, gerando, consequentemente, resultados favoraveis a
todas as partes interessadas envolvidas no processo (Kulik; Lawrence, 2017).

Quando had uma quebra de lacos com uma parte interessada externa, colocam-
se em risco determinados segmentos daquela instituicdo, principalmente quando essa
parte interessada influi diretamente e exclusivamente em itens importantes dentro do
processo de trabalho (Jones; Harrison; Felps, 2018).

Dentro de uma instituicAo de saude, podemos considerar como itens
primordiais para o seu funcionamento os medicamentos de uso geral e aqueles de
uso controlado, da classe de medicamentos de alto custo, que, em muitos casos,
possuem fornecedores exclusivos (Reader, 2022).

Quando ha o envolvimento das partes interessadas internas e externas com
alcance de resultados positivos, hd também maior transparéncia nos processos de
trabalho. Essa transparéncia gera valor para a instituicdo e para todas as partes
interessadas envolvidas (Valentinov, 2023).

As organizacbes que apresentam maior engajamento com suas partes
interessadas externas apresentam praticas de gestdo em seus negdcios que sao
condizentes com as praticas esperadas para com essas partes interessadas
(Freeman; Martin; Parmar, 2007). Entretanto, quando isso ocorre de forma contraria,
existe o risco de as partes interessadas se desligarem do processo, comprometendo
os resultados (Freeman; Phillips, 2002).

As organizagbes também podem cobrar de suas partes interessadas o
cumprimento de determinadas obrigacbes, sob pena de sanc¢bBes (Harrison et al.,
2023).
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No ambito dos servicos de saude publica, essas penalizacbes ocorrem por
atraso na entrega de medicamentos e por data de validade dos produtos diferente
daquelas estipuladas no processo de compra (Araujo; Lemos, 2020).

Quando h&, no processo, respeito, cooperacdo e respaldo por parte da
organizacdo e de todas as suas partes interessadas envolvidas, € possivel obter
importantes impactos nos resultados (Dawkins, 2014).

Para o engajamento, é necessario utilizar-se da comunicacdo. O engajamento
nasce a partir dos primeiros contatos, pois, quando um stakeholder interno passa a
ter contato frequente com um stakeholder externo, ele comeca a criar vinculos que,
ao longo do tempo, vao estreitando a relacéo entre eles (Desai, 2018).

Essa estreita relacdo pode ser muito Gtil no dia a dia de ambos stakeholders,
pois um stakeholder interno que depende da informacdo sobre a entrega de
determinado medicamento ou insumo, para melhor organizacdo e planejamento de
seus trabalhos, pode contatar o fornecedor, solicitando as informacdes referentes ao
processo de entrega, dispensando, dessa forma, ritos burocraticos que sO iriam
atrasar a obtencdo das informacdes necessarias e que ndo comprometem de forma
negativa a instituicdo ou as demais partes interessadas.

Entende-se que as instituicdes que mantém comunicacao assertiva seguida de
um processo de engajamento com seus stakeholders internos e externos tendem a
obter mais sucesso no alcance de seus objetivos.

Assim, o engajamento com stakeholders externos € tdo importante quanto o
engajamento com os stakeholders internos, pois é a partir desses que sao levantadas
as informacfes sobre as necessidades da instituicdo e, entdo, inicia-se 0 processo
para a aquisicdo de insumos e medicamentos. Nesse momento de coleta de
informacgdes dentro da instituicdo, € muito importante existirem fortes lacos de
comunicacao entre os stakeholders internos, ja que é a partir desses dados que seréo
providenciadas as aquisicoes.

No caso de levantamento de dados diferente do que reflete a realidade, as
operacoOes da instituicdo estardo em risco, comprometendo o tratamento médico dos
pacientes quando do momento da prescricdo médica, pois, se faltar medicamento, a
consulta perde o seu valor.

Uma comunicacao assertiva é primordial para o sucesso das atividades de uma
instituicdo, pois ela interfere nos seguintes aspectos: o olhar critico do paciente que,
guando recebe um tratamento adequado, fica satisfeito e grato; os stakeholders
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internos que ficam orgulhosos e prazerosos em fazer parte da equipe; os stakeholders
externos, na qualidade de fornecedores, que buscam trabalhar com instituicbes bem
vistas e reconhecidas na rede; e 0 governo que, por sua vez, utiliza situacdes positivas
como essa para promocao politica. Em todas as possibilidades apresentadas, os
envolvidos, de certa forma, tiram proveito dos pontos positivos dessa instituicéo
(Martinez; Peattie; Vazquez-Brust, 2019).

Com o apoio da teoria pesquisada, estabeleceram-se as variaveis operacionais

utilizadas nesta pesquisa, apresentadas no Quadro 3:

Quadro 37 Variaveis operacionais

Fluxo de troca de informag8es necessarias para o andamento

Comunicacéo
do processo

Seguranca e Efetividade Eficicia do atendimento ao paciente da instituicdo de saude.

Instituicdes publicas de salde que oferecem atendimento ao

Organizacdes de saude publica cidadso.

Servidores internos da instituicdo de salde e os fornecedores

Grupos de stakeholders de medicamentos (externos).

Relacionamento entre os servidores internos e os fornecedores

Engajamento de medicamentos.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este capitulo descreve a metodologia de pesquisa escolhida com o objetivo de
encontrar respostas adequadas para a pergunta de pesquisa formulada. A
metodologia de pesquisa é essencial para os trabalhos académicos, na medida em
que desvela os caminhos escolhidos pelo pesquisador para obter resultados
confiaveis e que possam ser compartilhados pela comunidade cientifica (Creswell,
2010).

Esta pesquisa apresenta carater qualitativo, com a realizacdo de entrevistas
com profissionais das areas envolvidas no tema em questdo: os stakeholders internos
das instituicdes de atendimento publico médico ambulatorial do Estado de Sao Paulo,
farmacéuticos, enfermeiros, profissionais das areas de compras e almoxarifado; e os
stakeholders externos, fornecedores de medicamentos. Os questionarios aplicados
tiveram por objetivo obter respostas sobre como é realizada a interacdo entre esses
diferentes stakeholders, qual é o grau de engajamento entre esses grupos e se o nivel
de engajamento influencia a confianca e o resultado final.

O conhecimento tem um papel fundamental mediante a organizacdo e a
convivéncia das pessoas ha sociedade. O conhecimento resolve situacdes existentes
entre as pessoas, independentemente do campo de atuacao a ser considerado. Dai a
importancia da pesquisa e da definicdo de metodologia a ser utilizada, pois é dessa
forma que se propde como o conhecimento j& adquirido pode servir de solucdo para
os problemas ali apontados (Bastos; Ferreira, 2016).

Para a realizacéo de tarefas e solu¢des de problemas no dia a dia € necessério
transformar ideias que surgem em acdes. Essa transformacéo € possivel em virtude
do conhecimento, pois, para que se possa chegar a determinado consenso, é
necessario haver base com condi¢des de identificar as possiveis hipéteses (Kdche,
2011).

O conhecimento cientifico tem o papel de auxiliar o pesquisador a entender e
interpretar fendmenos pesquisados. As pesquisas tém como seu ponto de partida as
experiéncias pessoais por onde se observam eventos que chamam a atencdo no
sentido de serem interpretados por meio da aplicacao de testes, objetivando alcancar
modelos para suposi¢des futuras (Valadao, 2011).

Apés anos de convivéncia do autor desta dissertacdo com a rotina diaria de

uma relacdo direta com o paciente, percebeu-se que a comunicacdo ndo estava
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atendendo ao propésito da instituicdo pesquisada: atender o paciente com seguranca
e efetividade. Pelo contrario, estava trazendo riscos aos pacientes e, a0 mesmo
tempo, perda de recursos publicos, gerando prejuizos ao Estado. A comunicacédo em
questao é a realizada diretamente com o fornecedor de medicamentos. Dessa forma,

buscou-se analisar essa situacao por meio das lentes do conhecimento cientifico.

3.1 O contexto da pesquisa

O contexto utilizado para este estudo refere-se a uma unidade de saude publica
do Estado de Sdo Paulo subordinada a Coordenadoria de Servicos de Saude da
Secretaria de Estado da Saude. Essa unidade esta localizada em Sao Miguel Paulista,
na Zona Leste da capital, e € voltada para o publico da terceira idade, atendendo
idosos a partir dos 60 anos que residam nos bairros de Sdo Miguel Paulista, Itaim
Paulista, Ermelino Matarazzo e demais bairros que fazem divisa com Séao Miguel
Paulista.

Em média, passam pela referida instituicdo cerca de 2.000 idosos por dia, que
buscam a unidade para a realizacdo de consultas, exames e praticas de exercicios.
Essa unidade é um instituto de geriatria e gerontologia no qual sdo realizados
atendimentos médicos de diversas especialidades como Gerontologia, Cardiologia,
Ortopedia, Nutricdo, Psicologia, Neurologia, Odontologia, Fisioterapia, Educacéo
Fisica, Assisténcia Farmacéutica e Psiquiatria. Também sdo ofertados exames de
imagem e de coleta.

O instituto conta com uma farmacia, composta por dois farmacéuticos e trés
oficiais administrativos, e consultérios contendo médicos que atendem nas
especialidades anteriormente mencionadas. Essa unidade foi escolhida por
proximidade a partir da convivéncia diaria com os temas aqui abordados.

Quando o paciente é atendido em uma dessas especialidades apontadas e o
médico decide por receitar algum medicamento, esse paciente ja sai do consultério
sendo diretamente encaminhado ao setor de farmacia do instituto, em posse do
receituario. Chegando a farmacia, ele retira uma senha e aguarda ser chamado pelo
painel. Quando é chamado, o farmacéutico analisa sua receita, separa o0 medicamento
e realiza as orientagbes para o uso correto do medicamento. Quando se trata de um

receituario de medicamento de uso continuo, esse paciente ainda € orientado no que
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bY

se refere a data em que deve retornar ao instituto para nova retirada de
medicamentos.

Desde o momento em que entra na unidade, o paciente comeca 0 primeiro
contato com os profissionais que trabalham no balcao de atendimento e que realizam
a sua admissao no sistema. Em seguida, é encaminhado para a triagem do setor de
enfermagem, que afere a pressao arterial e realiza a pesagem do paciente, tendo seus
dados colhidos e anotados na ficha de atendimento que faz parte do prontuario. O
paciente, entdo, é encaminhado para aguardar o atendimento médico e, depois, é
encaminhado a farmécia, onde se encerra o ciclo de atendimento.

O setor de farmécia, por meio de um farmacéutico devidamente habilitado,
realiza o controle de medicamentos no que diz respeito a aquisicdo, distribuicéo,
armazenamento e controle de validade. Quando necessita de aquisicdo de
medicamentos, o setor de farmacia encaminha, via memorando e justificativa técnica
para o setor de compras, o pedido de aquisicdo de medicamentos.

O setor de compras, por sua vez, inicia o processo licitatério por meio da
pesquisa de precos dos itens solicitados. Todo item, quando solicitado e enviado ao
setor de compras, possui um codigo de identificacdo Unica i conhecido como Cédigo
Siafisico T, cujo objetivo é buscar evitar que sejam comprados itens diferentes
daqueles que o solicitante requisitou. Cada cédigo é Unico para um item e para seus
derivados. Temos um exemplo disso no setor de coleta de exames de sangue: para a
realizacdo dos exames, é necessario que haja varios tubos de coleta de espessuras
e diferentes cores de tampa para identificar qual seria o tubo relacionado ao tipo de
exame solicitado T diabetes, colesterol, entre outros. Para esse exemplo, temos que
cada tubo de coleta possui um Unico cédigo de identificacdo, ou seja, um Unico Cadigo
Siafisico.

Quando esses codigos sao langados no processo, eles séo inseridos em um
documento conhecido como Termo de Referéncia, no qual consta sua descri¢cdo o
mais detalhada possivel. Esse documento € encaminhado as empresas para que
tenham condicdes de realizar os orcamentos dos itens. E a partir dessa fase que surge
o preco referencial, pois esse valor é obtido da média entre trés ou cinco fornecedores
gue encaminharam orcamento antes da realizacdo do Pregédo Eletronico.

Boa parte dos medicamentos que séo distribuidos em instituicbes de Saude
Publica sdo adquiridos por meio da realizagdo de Pregdo Eletrénico. O Pregédo

7

Eletrobnico é uma atividade de compra realizada por meio de sitio eletrénico do
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Governo que visa a aquisicdo de bens e suprimentos de forma vantajosa para o
Estado (Araujo; Lemos, 2020).

Para que esse Pregdo Eletrbnico ocorra, € necessario que algumas etapas
sejam seguidas. Em primeiro lugar, deve existir um pedido de compra e, nesse pedido,
devem constar o produto, a quantidade e o codigo de compra correspondente no site
do Pregdo Eletrbnico para esse produto solicitado (Dezolt et al., 2016). Além do
pedido, também deve constar no processo a inclusdo de um Termo de Referéncia com
todas as informacdes necessarias sobre os produtos. Esse Termo de Referénciasera
encaminhado aos potenciais fornecedores para que eles possam enviar propostas
contendo valores desses itens. Apds o setor de compras receber os valoresdos
fornecedores e elaborar a planilha de pesquisa de prec¢os, o proximo passo € solicitar
ao setor financeiro uma reserva de recursos financeiros para garantir aquelaaquisicao.
Uma vez reservados os recursos financeiros, parte-se para a etapa do agendamento
do Pregéo Eletronico, em que serédo designados o pregoeiro e sua equipe de apoio.
Para essa parte, na equipe de apoio devem constar técnicos com afinidades aos
produtos a serem adquiridos. No caso dos medicamentos, devem ser designados
como equipe de apoio os farmacéuticos (Ribeiro; Inacio Junior, 2019.).

Um Pregéo Eletrénico € agendado com um prazo de oito dias Uteis entre a data
de agendamento e sua realizacdo. Todos os participantes possuem acesso aosistema
por meio de CPF e senha. Nas etapas de abertura e negociagéo, o pregoeiroconduz,
sozinho, o processo. A partir do momento em que ja se tem um provavel vencedor, o
pregoeiro precisa que a equipe de apoio realize a avaliacdo dos produtosofertados por
esse fornecedor, assim como as licencas, declaracdes e alvaras de funcionamento
(Sturmer et al., 2022).

No dia da realizacdo do Pregao Eletrénico, é necessaria a presenca de uma
equipe de apoio formada por técnicos da area solicitante para que possam avaliar se
0s itens propostos pela empresa vencedora estao de acordo com aqueles solicitados
inicialmente. Caso nao estejam, a proposta passara para o licitante subsequente até
encontrar um fornecedor que atenda as questdes de preco e caracteristicas dos
produtos solicitados.

Para que as acgOes empregadas no processo de realizacdo do Pregao
Eletronico tenham sucesso, é necessario que haja um eficiente elo de comunicacéo,
pois é através disso que as estratégias serao validadas (Castro; Oliveira, 2019). Essa

comunicacdo deve ser assertiva e todos os envolvidos no processo devem estar no
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mesmo nivel de comunicacdo e entendimento para que ndo ocorram falhas no
processo (Revere et al., 2015).

A comunicacéao podera definir o grau de sucesso das acdes de uma instituicao,
pois por meio dela podem ser criadas estratégias de todo um grupo, de forma que as
areas trabalhem em parceria (Pantha; Jones; Gray, 2023).

O processo de comunicacao dentro das unidades ambulatoriais do Estado de
Sédo Paulo é importante para o alcance do sucesso das atividades realizadas por
essas unidades ambulatoriais, pois, quando existe uma comunicacéo efetiva, significa
gue o trabalho da equipe foi eficiente e o atendimento ao paciente foi eficaz, de forma
gue o paciente foi direcionado para o tratamento de que realmente necessitava.
Quando, porém, ndo ha uma boa comunicacédo, podem ocorrer diversos problemas,
entre eles, danos ao processo de medicacdo desse paciente, colocando a vida dele
em risco.

Partiu-se do pressuposto de que a comunicacao tem um papel fundamental
dentro do aspecto da satude quanto ao alcance dos resultados esperados pelotrabalho
desenvolvido pelos stakeholders, pois observou-se que, quanto melhor a
comunicacdo, maiores serdo os indices de efetividade e seguranca no tratamento do
paciente.

O Ndcleo de Seguranca do Paciente, quando foi criado, tinha, em meio aos
seus objetivos, a premissa de melhorar a comunicacédo entre os profissionais da saude
e 0s pacientes, garantindo, dessa forma, que os processos realizados atingissem seus
objetivos iniciais. A necessidade de comunicacao eficiente também é estendida aos
parceiros externos, ou seja, aos fornecedores, pois sem esses nao é possivel atender
adequadamente o paciente. Uma boa comunicacdo visa a garantir seguranca e

efetividade aos atendimentos prestados nas organizacdes de saude.

3.2 Estratégias e método de pesquisa

Este trabalho tem como objetivo geral analisar a importéancia da comunicagao
entre stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento médico e
ambulatorial do servigo publico estadual de satude no Estado de S&o Paulo com vistas
a garantia da seguranca e da efetividade no atendimento dos pacientes, de forma que,
para atender a esse objetivo, foi necessaria a realizacdo de entrevistas a partir de um

questionario predefinido.
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Trabalhos de pesquisa apresentam abordagens dedutivas e indutivas
representadas por meio de paradigmas. Esses paradigmas sao definidos da seguinte
forma: paradigma positivista, quando possuem carater dedutivo, em casos de
pesquisa qualitativa; e paradigma interpretativista, quando apresenta um caréater
indutivo, por se tratar de um objeto de pesquisa que estda em um meio social que
apresenta varias possibilidades de interpretacdo. Por esta pesquisa apresentar um
carater qualitativo, € considerado o paradigma interpretativista, que traz a tona a
importancia daquilo que esta subjetivo. Tal paradigma € aplicado em situacées em
que existem interacdes sociais, por meio da légica indutiva (Saccol, 2009).

As diversas formas de entendimento de situacfes levam a novas proposicoes,
trazendo a tona esclarecimentos que demonstram néo ser confiavel escolher entre um
ou outro paradigma (Leéo; Mello; Vieira, 2009).

Para esta pesquisa, a coleta de dados realizada por meio de questionario
respondido por stakeholders internos (servidores) e stakeholders externos
(fornecedores) foi escolhida porque permitiu conhecer diferentes pontos de vista dos
que atuam diretamente na prescricdo, na solicitacdo e no fornecimento dos
medicamentos necessarios para 0 tratamento seguro e efetivo dos pacientes

atendidos nos ambulatérios de salde do Estado de Sao Paulo.

3.3 Unidades empiricas de anélise

A unidade empirica de andlise foi definida por coleta de dados, por meio de
guestionario com perguntas objetivas, apresentado a grupos de stakeholders internos
das instituicdes de atendimento de saude ambulatorial e a seus fornecedores de
medicamentos, com vistas a avaliar como elas realizam suas interacdes, como se
comunicam e como avaliam que seja possivel melhorar a qualidade da comunicacao
objetivando a garantia de condi¢des seguras para 0s pacientes.

Quanto ao numero de unidades selecionadas, temos 41 unidades de
atendimento médico-hospitalar publico, no Estado de S&o Paulo, subordinadas a
Coordenadoria de Servigos de Saude i CSS T da Secretaria de Estado da Saude de
S&o Paulo 7 SES-SP. Dessas 41 unidades, uma possui atendimento exclusivo de
ordem ambulatorial voltado para o paciente idoso, ou seja, uma unidade que possui
caracteristicas Unicas. Essa unidade e os fornecedores de medicamentos que a

atendem foram objetos de coleta de dados para esta pesquisa.



39

3.4 Técnica de coleta de dados

Este trabalho apresenta uma abordagem qualitativa. Foram selecionados
profissionais das &reas internas do servico de atendimento ambulatorial que lidam
diretamente com as questfes de medicamentos e atendimento ao paciente e também
foram selecionados fornecedores de medicamentos dessa instituicdo. Foram
conduzidas entrevistas semiestruturadas contendo perguntas objetivas com o
propoésito de investigar as praticas na comunicacdo entre stakeholders internos e
externos e como elas impactam o tratamento dos pacientes.

Dentre os setores internos da instituicdo que foram selecionados para a
entrevista, constam profissionais da area de Farmacia, profissionais de Suprimentos,
Enfermagem e Compras.

Os resultados encontrados por meio das entrevistas realizadas foram cruzados
com informacg@es coletadas durante o processo de pesquisa bibliografica, de forma a

identificar as relacdes entre a teoria e a pratica.

3.5 Questdes para a pesquisa de campo

As questbes descritas a seguir foram elaboradas para atender a todo o grupo

a ser entrevistado, com o objetivo de avaliar o nivel de interacdo entre os setores:

- Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico ou o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencao do responsavel para que ndo ocorra nenhum erro de comunicagéo ao
fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

Esta questdo teve como objetivo identificar entre o0s entrevistados o
conhecimento sobre a responsabilidade das escolhas da realizagéo dos pedidos de

compra de medicamento.

- Como ocorre a comunicacado entre fornecedores e funcionarios do servigo
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio), por
telefone ou por qual outro meio?

Esta questéo teve o objetivo de identificar se os entrevistados conhecem esse

fluxo.
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- O Pregéo Eletronico € um instrumento de facilitagdo da comunicagéo para
pedido de medicamentos? Por qué?
Esta questéo visou a avaliar o nivel de conhecimento dos entrevistados sobre

0 Pregéo Eletronico.

- Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?
Esta questdo buscou avaliar se os entrevistados tém conhecimento dos

principais gargalos do processo comunicacdo na instituicao.

- Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?
Esta questdo visou ao levantamento de quais seriam as principais solucdes

propostas pelos entrevistados dentro de suas areas de atuacao.

- Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?
Esta questdo buscou a andlise individual dos entrevistados com base em seus

setores de atuacéo.

O Quadro 4 traz, de forma sucinta, o roteiro seguido nesta pesquisa, desde o
estabelecimento dos objetivos gerais até a analise dos dados, deixando mais claros

0s caminhos seguidos.
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Objetivo Geral

Justificativa

Unidade
de Anélise

Coleta
dos Dados

Andlise
dos Dados

Analisar a
importancia da
comunicacao
entre
stakeholders
internos e
externos nas
unidades de
atendimento
ambulatorial do
servigo publico
estadual de
saude no
Estado de Séo
Paulo, com
vistas a
garantia da
seguranca e da
efetividade no
atendimento
dos pacientes.

Pretendeu-se
contribuir para
ampliacédo das
pesquisas e
reflexdes,
porgue se trata
de area
relevante do
conhecimento
para a
sociedade em
geral.

Foram desenvolvidos

guestionarios de
entrevistas para 0os

stakeholders internos

(farmacéuticos,

médicos, enfermeiros e

pregoeiros) e

stakeholders externos

(fornecedores de

medicamentos), com
vistas a identificar as
principais dificuldades

no processo de
comunicacao e as
possibilidades de

melhoria para garantia

da seguranga no
atendimento aos
pacientes.

A técnica de coleta
de dados foi
voltada para a
entrevista
individual, de
forma presencial
ou online.

Os resultados
encontrados por
meio das
entrevistas
realizadas foram
cruzados com
informagobes
coletadas durante
0 processo de
pesquisa, de forma
a identificar as
relacdes
existentes entre o
gue foi encontrado
na teoria e na
pratica.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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4 DISCUSSAO DE RESULTADOS

Para a coleta de dados para o desenvolvimento desta dissertacdo foram
realizadas entrevistas com um publico direcionado, em conformidade com o objeto de
pesquisa. Assim, foram entrevistados profissionais que atuam na instituicdo
pesquisada, nos setores de Compras, Suprimentos, Farméacia, Enfermagem, e
fornecedores de medicamentos.

As entrevistas foram realizadas com 15 voluntéarios, distribuidos da seguinte
forma:

i 3 profissionais do setor de Compras (internos da instituicdo de saude publica);

i 3 profissionais do setor de Suprimentos (internos da instituicdo de saude
publica);

T 3 profissionais do setor de Farmacia (internos da instituicdo de saude
publica);

i 3 profissionais do setor de Enfermagem (internos da instituicdo de saude
publica);

I 3 profissionais de empresas fornecedoras de medicamentos (externos da

instituicdo de saude publica).

Esse grupo tem um papel importante na formagé&o e no funcionamento da rede
de comunicacdo entre os stakeholders internos (servidores) e os stakeholders
externos (fornecedores). Cada uma das areas em que eles atuam tem relevancia para
a eficiéncia da comunicacdo e para o correto suprimento de insumos para serem

utilizados em beneficio dos pacientes, conforme segue:

i Compras: E o setor que viabiliza a aquisi¢cdo do produto necessario para o
atendimento ao usuério do servico de salde publica, sendo responséavel por
intermediar a prescricdo médica junto ao setor de Suprimentos e o fornecedor. Toda
falha de comunicacao desse setor resultara em ameaca a seguranca do usuario e em

desperdicio de recursos publicos.

T Suprimentos: Tem um papel fundamental na gestdo dos itens adquiridos,
pois, a partir da emissdo da Nota de Empenho, realiza o contato com o fornecedor
para o acompanhamento da entrega e da chegada do medicamento até 0 momento
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da entrega ao paciente. E, também, responsavel pelo acondicionamento desse
medicamento em local apropriado, conforme orientacdes do fabricante e com atencéo

ao fluxo de controle da data de vencimento.

i Farmacia: E um setor muito relevante na rede interna de stakeholders,
responsavel pela comunicacéo na instituicdo de saude publica quando se trata de
fornecimento de medicamentos. Cabe a esse setor a responsabilidade de definir o
padrao de medicamentos a ser utilizado na instituicdo e, consequentemente, formular
os pedidos de compra, a partir das informacfes e solicitacfes recebidas da area

médica.

i Enfermagem: E o setor que auxilia a equipe médica em seus atendimentos,
realizando o levantamento de informacdes dos pacientes que, mais tarde, contribuem
para definicdo do padrdo de medicamentos a ser adotado. O setor de enfermagem
realiza a triagem com os pacientes e obtém as informacdes necessarias para definir

o perfil dos pacientes daquela unidade.

i Fornecedores: Sao as diferentes empresas da industria farmacéutica que
fornecem seus produtos as instituicdes publicas de salude por meio de licitacdes.
Esses stakeholders sdo fundamentais para que os medicamentos prescritos pelos
médicos cheguem a populacdo para garantir a efetividade e a seguranca do

tratamento.

Os diferentes integrantes de cada um desses grupos foram escolhidos em
decorréncia da relevancia da atuacdo em suas areas e, consequentemente, na rede
de stakeholders que depende de comunicacéo objetiva e eficiente para garantir a
seguranca do atendimento na saude publica.

O Quadro 5 apresenta os entrevistados categorizados de acordo com seu setor

ou ramo de atividade, destacando a relevancia da escolha para esta pesquisa:
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Quadro 57 Identificacdo dos entrevistados

Entrevistado

Setor/Ramo de

atividade

Relevancia para a entrevista

Entrevistado 1

Suprimentos

Apresenta maior tempo de experiéncia no setor.

Entrevistado 2

Farméacia

Responsavel pelos pedidos de compra.

Entrevistado 3

Compras

Possui mais de 17 anos de experiéncia na area.

Entrevistado 4

Suprimentos

Realiza contato com as areas envolvidas.

Entrevistado 5 Compras Possui mais de 12 anos de experiéncia na area.
Entrevistado 6 Compras Possui 20 anos de experiéncia na érea.
Entrevistado 7 Farmécia Possui mais de 17 anos de experiéncia na area.
Entrevistado 8 Enfermagem Realiza constante contato com as areas.

Entrevistado 9

Suprimentos

Responsével pela gestdo dos itens.

Entrevistado 10 Farmécia Responsével pelo contato com fornecedores.

Entrevistado 11 Enfermagem Responséavel por acompanhamento de Pregéo.

Entrevistado 12 Enfermagem Responsével pelos pedidos de compra.

Entrevistado 13 Fornecedores Maior indice de negociagéo pela Bolsa Eletronica de
Compras - BEC.

Entrevistado 14 Fornecedores Maior indice de negociacéo pela BEC.

Entrevistado 15 Fornecedores Maior indice de negociacéo pela BEC.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Para alcangar o objetivo desta pesquisa foi realizada a analise da qualidade e

da eficiéncia da comunicacgéo entre os stakeholders internos e externos que atuam no

fornecimento de medicamentos para o setor publico estadual de saude. Os dados

coletados nas entrevistas com diferentes stakeholders permitem fazer as seguintes

observacoes:
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i Assim como apresentado na literatura, foi possivel identificar, pelas
entrevistas, que o relacionamento entre os funcionarios internos das instituicdes de
saude com os fornecedores de medicamentos tem como sua principal meta atingir um
resultado satisfatorio para o paciente e a instituicdo publica de saude (Harrison et al.,
2015). Ainda seguindo o mesmo raciocinio, um bom relacionamento fortalece o

engajamento entre as equipes.

T Por meio das entrevistas, observa-se que a maioria dos profissionais 1 tanto
servidores internos das instituicbes quanto fornecedores 1 apontam o Pregao
Eletrénico como um importante recurso de comunicacdo disponivel para que as
equipes internas possam tirar suas duvidas em relacdo ao produto que esta sendo
adquirido e confirmar se é exatamente o que havia sido solicitado (Castro; Oliveira,
2019).

i No que se refere aos meios de comunicagéo, os entrevistados demonstraram
utilizar as ferramentas atuais disponiveis a favor de seus objetivos principais, que sao
comprar bem, para os stakeholders internos, e praticar vendas adequadas, por parte

dos stakeholders externos (Pantha; Jones; Gray, 2023).

T A falta de feedback (retornos) foi recorrentemente citada pelos entrevistados
como problema relevante no processo de aquisicdio de medicamentos e,
conseguentemente, na falta de produtos disponiveis para utilizacdo pelos pacientes

da rede de saude publica do Estado de Séo Paulo (Reader, 2022).

T Foi possivel identificar nas respostas as perguntas formuladas nas entrevistas
a existéncia de consenso referente as praticas a serem adotadas para evitar
problemas causados pela deficiéncia na comunicagdo. Alguns entrevistados
propuseram a criagdo de novos fluxos de trabalho e a criagdo de checklist, com o
objetivo de facilitar o acompanhamento das etapas de aquisicdo e entrega dos
medicamentos, com maior acesso a informacdo para os demais envolvidos no
processo, de forma a viabilizar o monitoramento passo a passo e corrigir 0S equivocos

decorrentes das eventuais falhas na comunicacao (Osborne; Nasi; Powell, 2021).
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I Foi constatado, ainda, nas respostas de parte dos fornecedores de
medicamentos, que eles identificam como um dos principais problemas de
comunicacdo o comportamento de stakeholders internos, que criam dificuldades no
relacionamento com os stakeholders externos. Por exemplo, quando retardam as
respostas as mensagens eletrdnicas enviadas, demonstrando falta de
comprometimento que pode gerar escassez de produtos para os pacientes. Por outro
lado, os servidores apresentam queixas semelhantes em relacdo aos fornecedores
(Amis et al., 2020).

T Um dos entrevistados aponta a necessidade de conhecer o fluxo do trabalho
do outro para que o processo como um todo possa surtir o efeito esperado, ou seja,
gue seja adquirido o melhor produto para o paciente, em curto espaco de tempo e com
precos adequados para evitar o uso indevido de recursos publicos (Desai, 2018).

I Também foi destacada a importancia de informar aos fornecedores as
devidas penalidades as quais estdo sujeitos por ndo cumprirem as obrigacdes
contratualmente assumidas com o poder publico, porque, dessa forma, terédo

consciéncia de suas responsabilidades (Harrison et al., 2023).

i Outro ponto reforcado por fornecedores € a necessidade de que haja maior
proximidade entre os servidores internos das instituicdes e os fornecedores, criando,
dessa forma, um vinculo de comunicacdo que evitara transtornos futuros (Oliveira;
Rocha, 2017).

i Também foi proposta por fornecedores a criagdo de novos mecanismos de
comunicacdo no servico publico, com a interacdo da equipe, seguida por

entrosamento com os fornecedores de medicamentos (Abdalah, 2021).

O Quadro 6 demonstra a relacao entre os principais problemas apontados pelos

entrevistados e 0s principais autores que abordaram o tema:



47

Quadro 6 7 Relagéo das respostas com o Referencial Tedrico

Entrevistado

Setor/Ramo
de atividade

Principais apontamentos realizados
nas entrevistas

Autores
Relacionados

Entrevistado 1

Suprimentos

Falta de conhecimento técnico e
necessidade de engajamento com as
demais areas.

(Desai, 2018)

Entrevistado 2

Farmacia

Atrasos na entrega e falta de clareza na
comunicacao.

(Castro; Oliveira, 2019)

Entrevistado 3

Compras

Falta de atencdo no momento da
realizacdo do Pregao eletrénico.

(Oshorne; Nasi; Powell,
2021)

Entrevistado 4

Suprimentos

Problemas de comunicac¢éo escrita
(falta de dados na nota fiscal),
necessidade de melhora na
comunicagao.

(Castro; Oliveira, 2019)

Falta de conhecimento técnico referente

Entrevistado 5 | Compras ao material para esclarecer davidas (Desai, 2018)
com o licitante fornecedor.
Demora no retorno de solicitacdes e
Entrevistado 6 | Compras ndo cumprimento de contratos por parte | (Harrison et al., 2023)
dos fornecedores.
Entrevistado 7 | Farméacia ',:alta de conhecimentos técnicos da (Desai, 2018)
area de Compras.
Entrevistado 8 | Enfermagem | Falta de comunicagéo efetiva. (Castro; Oliveira, 2019)

Entrevistado 9

Almoxarifado

Falta de comunicacéo e atencéo,
gerando erros na aquisicao.

(Castro; Oliveira, 2019)

Atrasos na entrega, ndo cumprindo os

(Osborne; Nasi; Powell,

Entrevistado 10 | Farmacia prazos por parte dos fornecedores. 2021)
Falta de respeito aos prazos por parte

Entrevistado 11 | Enfermagem | do fornecedor e ainda querer entregar | (Castro; Oliveira, 2019)
material diferente do licitado.
Demora ou falta no esclarecimento de

Entrevistado 12 | Enfermagem davidas referentes aos materiais por (Reader, 2022)
parte do fornecedor, gerando atrasos e
a nao entrega do medicamento.

Entrevistado 13 | Fornecedores Atrasos na comunicagao, gerando (Castro; Oliveira, 2019)
atrasos na entrega.

Entrevistado 14 | Fornecedores | Excesso de burocracia. (Harrison et al., 2023)
Falta de esclarecimentos no Pregéo

Entrevistado 15 | Fornecedores Eletronico, gerando davidas (Amis et al., 2020)

posteriores.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Com base nos resultados obtidos a partir das entrevistas e nas informacgdes
relacionadas no Quadro 6, pode-se concluir que os maiores problemas apontados
tanto por servidores quanto por fornecedores séo referentes a comunicacéo, pois, de
acordo com eles, essa comunicacéo € falha por ndo apresentar feedback em curto
espaco de tempo, gerando, consequentemente, atrasos nas informacgdes e o risco de
haver atrasos na entrega dos medicamentos.

A partir dos resultados obtidos, propde-se que as unidades de saulde
providenciem programas de engajamento entre as equipes internas das instituigoes,
aproximando-as dos seus fornecedores de medicamentos. A criagdo de novos
mecanismos de comunicacdo com a interacao dos servidores também foi uma medida
proposta por fornecedores.

Entende-se que todos os envolvidos sofrem com a mé administracdo ou com a
falta de comunicacdo, pois se observa, pelas entrevistas, que todos possuem
problemas quando a comunicacdo ndo cumpre o papel esperado.

Esta pesquisa apresenta relacdo com o Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel Numero 3, cujo objetivo é assegurar uma vida saudavel e promover o

bem-estar para todas e todos, em todas as idades (Nac¢des Unidas no Brasil, 2021).
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5 CONCLUSAO

Este trabalho teve por objetivo analisar a importancia da comunicagcéao entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento médico-ambulatorial
do servico publico estadual de saude no Estado de Sado Paulo com vistas a garantia
da seguranca e da efetividade no atendimento dos pacientes.

Para atender a esse objetivo foram coletados dados bibliograficos na literatura
produzida por diferentes autores sobre comunicagdo, elemento fundamental para
garantir eficiéncia e segurangca no tratamento dos usuarios do sistema publico
estadual de saude, porque no cotidiano das atividades dos ambulatérios ha intensa
troca de informacgdes entre stakeholders internos e externos.

A partir dos aportes tedricos da literatura foram realizadas entrevistas com os
diferentes stakeholders envolvidos no processo de comunicagao. A opgéo foi por
entrevistas abertas, cujas perguntas permitissem aos entrevistados discorrer com
liberdade sobre as etapas de seu trabalho, de forma a avaliar a relevancia da
comunicacao correta entre os stakeholders, as eventuais medidas de aprimoramento
nessa comunicacdo e, principalmente, os impactos negativos que a auséncia de
comunicacao eficiente pode trazer para os destinatarios finais dos servigos de saude
publica.

A comunicagédo desempenha um papel fundamental em meio aos processos do
dia a dia, integrando e, ao mesmo tempo, instruindo a sociedade nas acdes e decisdes
a serem tomadas. Quanto maior o nivel de maturidade da comunica¢ao, maior sera o
nivel de resultados positivos obtidos. Quando se trata de comunicacdo de carater
profissional entre diferentes stakeholders, é fundamental que haja engajamento de
cada um deles para realizacao dos propositos que podem gerar valor para todos e, no
campo da salde publica estadual, ndo ha maior valor a ser gerado do que o cuidado
com a eficiéncia e a seguranca do usuario, a quem os cuidados de saude s&o
destinados, especialmente a medicacao que é disponibilizada nos ambulatorios.

Atualmente, temos observado um rapido crescimento tecnolégico que também
tem ajudado a impulsionar a comunicacao, pois varias ferramentas foram criadas para
auxiliar nesse processo. Com isso, as informagdes/solicitagcdes trafegam de uma
forma bem mais rapida e direcionada, com expectativa de um rapido retorno das
informacgdes solicitadas. Novas tecnologias e rapidez na comunica¢do ndo séo, no

entanto, capazes de garantir, por si s0, a eficiéncia e a seguranca na area da saude
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publica. Para que isso se efetive é preciso que os stakeholders partilhem dos mesmos
objetivos, que estejam aderentes ao mesmos propoésitos de gerar valor para as
préprias instituicdes, para o servi¢o publico e seus usuarios e, de alguma forma, para
a credibilidade do Sistema Unico de Saude i SUS i, uma das grandes conquistas de
direito social da sociedade brasileira ao longo de sua trajetoria historica.

Para que os stakeholders possam construir um processo de comunicacao
seguro, agil e eficaz, € necessario que haja um engajamento entre todos os envolvidos
No processo, pois isso auxilia decisivamente para que o trabalho tenha um fluxo rapido
e 0 medicamento dispensado ao usuario seja exatamente aquele prescrito pelo
meédico, sem conflitos, desperdicio de tempo ou de produtos, e nem ruidos de
comunicacdo que possam retardar o tratamento de saude. A importancia do
engajamento dos stakeholders para obtencao do objetivo de gerar valor para todos e,
especialmente, para os usuarios, é facilmente mensurado quando se avaliam, por
exemplo, os maleficios que podem resultar para um usuario que receber medicamento
errado, ou para um paciente crénico que necessita fazer uso continuo de medicacéo
e fica sem acesso a ele, em razdo de erro cometido pelos stakeholders internos e
externos no processo de comunicacdo. Esses exemplos corriqueiros e passiveis de
ocorrer diariamente, demonstram que a comunicacdo entre 0s stakeholders é
essencial, e que ela se constréi com engajamento de todos na geracao de valores que
beneficiem os envolvidos, especialmente os pacientes.

O presente estudo atingiu seu principal objetivo identificando, por meio da
realizacdo de entrevistas, que o processo de comunicacao interno e externo necessita
de aprimoramentos que devem ser revistos por todos, tanto na equipe interna quanto
na equipe externa, porque € preciso que o0s fluxos sejam monitorados
constantemente, para ser possivel identificar falhas e corrigi-las com rapidez.

Todas as respostas dos questionarios foram cruzadas com aportes teéricos da
literatura e foi possivel identificar que os atuais fluxos de comunicacdo podem ser
aprimorados pelos stakeholders engajados, na medida em que eles apresentaram
sugestbes relevantes para garantir maior eficiéncia e segurangca no processo de
prescricdo, aquisicdo e dispensacdo de medicamentos nos ambulatérios do servigo
publico estadual de saude.

Este estudo contribui com o processo de comunicacgéo interna e externa entre
servidores publicos estaduais e os fornecedores de medicamentos, por meio de
extracdo de dados das entrevistas realizadas com os servidores publicos internos da
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instituicdo e com os fornecedores, e com a analise dos dados, a identificagéo dos reais
problemas que existem entre esses dois grupos e de quais sdo as sugestdes que 0s
préprios stakeholders entendem como necessarias para o0 aprimoramento dos
processos de comunicacao. A partir dai, € possivel mensurar quais sdo as principais
medidas a serem adotadas.

Este trabalho apresenta contribuicdo tedrica para a literatura sobre redes de
servidores dos sistemas de saude publica e seus fornecedores, ou seja, entre
stakeholders internos e externos, sua forma de comunicagdo no fornecimento de
medicamentos para usudrios. Busca, ainda, contribuir para a identificacdo de pontos
fracos que possam ser aprimorados com objetivo de gerar melhor atendimento aos
usuarios do setor publico de salude e, consequentemente, maior valor para o proprio
sistema e para as empresas fornecedoras de medicamentos, cuja credibilidade
aumenta em razdo de possuirem a confianca do sistema publico.

Pesquisas futuras poderdo considerar outras vertentes de comunica¢do, como,
por exemplo, entre o fornecedor e o setor financeiro, investigando quais sdo as
principais dificuldades encontradas, quais sao os principais gargalos da relacéo entre

esses grupos.
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APENDICE A i ENTREVISTAS REALIZADAS

Setores dos profissionais entrevistados:

T

T
T
T
T

Almoxarifado
Compras
Farmacia
Enfermagem

Fornecedores de Medicamentos

Apresentam-se a seguir, na integra, o conteudo das entrevistas realizadas no

processo de pesquisa de campo:

Entrevistada n°1

Nome: Marcia Maria da Silva

Local de Trabal ho: l nstituto Pauli st a

Moraeso (institui-«o de presta-«o de servi

de S&o Paulo)

Setor: Almoxarifado
Data da entrevista: 15/03/2024

1.

Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico é o responsavel e precisa estar atento aos seguintes itens:
validade, quantidade, unidade de distribuicdo, prazos de entrega e
disponibilidade de estoque do fornecedor para evitar entregas parciais.

Como ocorre a comunicacado entre fornecedores e funcionarios do servigo
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: A comunicacéo entre fornecedores se da em maior escala por telefone e e-

mail e em alguns casos a empresa opta por realizar acordos via WhatsApp.

de

C
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3. O pregao eletrénico é um instrumento de facilitagdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?
R: O Pregéao Eletronico facilita os pedidos de medicamentos pela praticidade
de colocar o fornecedor em contato direto com o solicitante (farmacéutico).

4. Quais 0os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?
R: A falta de conhecimento técnico sobre o material adquirido e os tramites de
compra deles, porque apdés a aquisicdo concluida, o contato com o0s
fornecedores sai do setor de Compras e passa a ser responsabilidade do setor
de Suprimentos, onde 0s contatos séo realizados até a finalizacdo da entrega
e, dependendo dos questionamentos dos fornecedores em relacédo a contrato,
pregdes, licitagbes, atraso nas entregas etc., nosso setor ndo detém de
conhecimento pertinente a area para responder.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?
R: Com um maior engajamento e comunicacao entre as areas, porque em
relagdo a determinados assuntos, o conhecimento esta limitado ao setor
pertinente a ele e o fluxo de informacdo correndo de forma a alimentar o
conhecimento de todos os setores envolvidos em pedidos, compras,
recebimento e pagamento facilitaria para diminuir os ruidos na comunicacao.

6. Como o sistema de comunicagao poderia ser aprimorado?

R: Com materiais informativos, reunides e treinamentos.

Entrevistado n°2

Nome: Tiago

Local de Trabal ho: l nstituto Paulista
Mo r a @énstifuicdo de prestacédo de servigos de atendimento ambulatorial do Estado
de S&o Paulo).

Setor: Farmacia

Data da entrevista: 15/03/2024

1. Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
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maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: Os pedidos sempre séo realizados pelo farmacéutico, quando os pedidos
sdo realizados, os responsaveis devem se atentar a descricdo correta do
medicamento solicitado.

2. Como ocorre a comunicacao entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Principalmente por e-mail.

3. O pregao eletrénico € um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: O pregdo ndo é o melhor modelo de compra de medicamentos, sua
vantagem € a possibilidade de ser adquirido diversos itens de uma Unica vez
com um valor mais alto e a possibilidade de se negociar este preco.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?

Atraso nos prazos de entrega, falta de clareza na comunicagéao.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

Deixando claro desde o primeiro contato as responsabilidades e obrigacdes de
guem precisa entregar o medicamento. Seguindo as orientacdes passadas no
momento da compra do medicamento.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

Qualificando fornecedores, mostrando o impacto sofrido no planejamento por
esta falha na entrega. Dar preferéncia de compra por quem respeita 0s prazos

acordados.

Entrevistado n°3

Nome: Carmelita dos Santos

Local de Trabal ho: l nstituto Paulista
Mo r a @énstifuicdo de prestacédo de servigos de atendimento ambulatorial do Estado
de S&o Paulo).

Setor: Compras

Data da entrevista: 28/03/2024
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Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que nao ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico, prestar atencdo na quantidade solicitada para que se
encaixe nas embalagens dos fornecedores.

Como ocorre a comunicacado entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Por e-mail e telefone.

O pregao eletrénico é um instrumento de facilitagdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Sim, através do pregéo os fornecedores ficam sabendo das necessidades
dos 6rgdos publicos e podem solicitar esclarecimentos ou impugnar editais
antes da licitacao.

Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicagdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: No momento da licitacdo o fornecedor pode ndo se atentar a descricao do
produto licitado e oferecer item em desacordo com o solicitado, como
apresentacao diferente (comprimido, frasco, etc.) e por sua vez o funcionario
também pode ndo se atentar para estes detalhes e s6 perceber no momento
de entrega do medicamento.

Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Pode ser evitado com atencédo de ambas as partes para que o que se compra
efetivamente atenda a necessidade do 6rgdo. Porque a atencao pode evitar
retrabalhos.

Como o sistema de comunicac¢ao poderia ser aprimorado?

R: Pode ser aprimorado com o uso do WhatsApp no servigo publico para

facilitar a comunicacdo com os fornecedores.
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Entrevistada n°4

Nome: Carmelita Maria de Santana

Local de Trabal ho: I nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de Sao Paulo).

Setor: Almoxarifado

Data da entrevista: 28/03/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico, atencdo ao quantitativo multiplo de medicamentos nos
processos, para nao ser fracionado. Atencéo as notas fiscais, conferéncia.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: E-mail e por telefone.

3. O pregao eletrénico é um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Sim, por proporcionar uma melhor oferta de compra.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: Os pedidos de medicamentos lancados na nota fiscal de forma ilegivel.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Melhor comunicacdo com os fornecedores por meio de e-mail, WhatsApp e
telefone.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

R: A comunicagéo direta e objetiva entre ambos, por meio de sistema de

informacgdes mais amplo pela internet.
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Entrevistada n°5

Nome: Zeni Barbosa Santos do Carmo

Local de Trabal ho: I nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de Sao Paulo).

Setor: Compras

Data da entrevista: 01/04/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?
R: O farmacéutico, o responsavel por fazer os pedidos de medicamentos, 0
funcionério precisa se atentar nas quantidades para que a embalagem esteja
de acordo com o pedido para ndo haver fracionamento e assim o fornecedor
entregar corretamente.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Por telefone e e-mail.

3. O pregao eletrénico € um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: O pregao facilita a comunicacdo sendo possivel tirar algumas duavidas.
Porque também é realizado via chat e assim fica tudo registrado em uma ata
para quaisquer esclarecimentos futuros.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: Falta de conhecimento para ter uma comunicacao direta e objetiva com o
fornecedor. Porque muitas vezes o funcionario ndo consegue entender o que
realmente o fornecedor deseja.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Com uma comunicacédo objetiva e clara para poder tirar todas as duvidas,
para nao haver erro ou divergéncias entre fornecedor e funcionario.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

de
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R: Para ter um aprimoramento melhor na comunicacao temos que ter uma
conversa direta e 0 mais importante saber ouvir e tirar todas as davidas,

acredito que a comunicacao € essencial para todos.

Entrevistado n°6

Nome: Lednidas Bastos Silva

Local de Trabal ho: l nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de S&o Paulo).

Setor: Compras

Data da entrevista: 01/04/2024

1. Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?
R: O farmacéutico é o profissional mais habilitado para a solicitacdo de
aquisicdo de medicamentos, que devido ao seu conhecimento dos farmacos,
bem como o seu contato direto com os profissionais de saude (médicos e
enfermeiros), tudo isso facilita a sua dispensacdo dos medicamentos aos
pacientes.

2. Como ocorre a comunicacao entre fornecedores e funcionarios do servico

publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?
R: A comunicacdo entre fornecedores e funcionarios ocorre, na maioria das
vezes, por e-mail. Trata-se de um meio seguro, uma vez que o documento pode
ser salvo em arquivo, o qual, pode ou deve ser anexado em processo de
contratacdo e materiais e servicos. O contato também ocorre por telefone,
WhatsApp, dependendo da urgéncia que o assunto reivindica.

3. O pregéo eletrénico é um instrumento de facilitagdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Sim. O Pregao Eletrénico, embora seja trabalhoso, € um instrumento que

facilita a aquisicdo de medicamentos, principalmente, por meio do Sistema de

de
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Registro de Pregos, onde os licitantes vencedores assinam Atas de Registro
de Precos para futuras aquisicdes. Outra vantagem desse sistema é, que
devido ao alto quantitativo dos itens, os precos sao menores gerando grande
economia para a Administracdo Publica.

. Quais 0os maiores problemas que podem ocorrer na comunicagdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?

R: Dos problemas que sempre ocorrem nesta comunicacao posso citar alguns:
Os fornecedores demoram ou nédo retornam a solicitacdo de orcamento, até
mesmo em casos de contratacdo direta (Dispensa de Licitacdo); A negociagao
em Pregdo Eletrénico em que aparece apenas um licitante; O ndo cumprimento
dos contratos por alguns fornecedores causando sérios problemas na Unidade
de atendimento de saude, uma vez que a populacao deixa de ser atendida.

. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Com a vigéncia da NLLC Nova Lei de Licitacdes Publicas (Lei Federal n°
14.133/2021) a partir de 01/01/2024, espera-se que 0s problemas mencionados
na questdo anterior sejam pelo menos mitigados, tendo em vista que havera
maior divulgacao das contratacdes e das aquisi¢cdes de bens e servigospublicos
em sitio eletrénico, publicacdo em Diario Oficial e jornais de grande circulacao
no Estado de Séo Paulo, consulta de precos no Portal Nacional de Compras
Publicas i PNCP e criacdo de Centrais de Compras.

. Como o sistema de comunicacéo poderia ser aprimorado?

R: Nao tenho uma posicéo definida com relacdo a esta pergunta, mas percebo
gue nos ultimos tempos tem havido melhoras significativas. Posso citar, por
exemplo, a assinatura digital de documentos através da conta Gov.Br e
assinatura digital de fornecedor em documentos processuais do sistema SEI!.

Acredito que a NLLC contribuira bastante para este aprimoramento.
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Entrevistada n°7

Nome: Maristela F. C. Carvalho

Local de Trabal ho: I nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de Sao Paulo).

Setor: Farmacia

Data da entrevista: 02/04/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico. Alinhar o processo de compra a fim de que os prazos sejam
cumpridos.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Por escrito, via e-mail.

3. O pregao eletrénico é um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Nao, o melhor instrumento de facilitacdo da comunicacédo para pedidos de
medicamentos sdo os pedidos por meio de ATA de Registro de Precos.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: A ndo compreensdo dos processos de compra, incluindo os prazos e as
penalidades, e assim o descumprimento do edital. Desta forma, pode ocasionar
a falta de medicamentos.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Por meio de treinamento e capacitacdo dos stakeholders internos e
externos.

6. Como o sistema de comunicagao poderia ser aprimorado?

R: Por meio de softwares de comunicagéo.

de
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Entrevistado n°8

Nome: Solange Ramos Rapozo

Local de Trabal ho: I nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de Sao Paulo).

Setor: Enfermagem

Data da entrevista: 04/04/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico, os itens precisam estar corretos: Medicacdo (nome),
dosagem, quantidade, data de validade, lote, custo, nome da empresa,
endereco e contato.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Na atualidade existem varias formas de comunicacdo para que nao haja
falhas: E-mail, por escrito (forma impressa), WhatsApp e por telefone.

3. O pregao eletrénico é um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Sim, duvidas séo esclarecidas.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?

R: A falta da comunicagéo clara e objetiva, importante também que sejam
registradas as informacdes para que nao fiqgue esquecidas durante o processo.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Com comunicacéo efetiva e registro da mesma de forma que néo fique
nenhuma duvida.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

R: Ampliacdo de cursos efetivos relacionados aos sistemas de

trabalhos/ferramentas e evitar as mudancas constantes destas ferramentas.
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Entrevistado n°9

Nome: Carla Alessandra N. Ribeiro de Mendonca

Local de Trabal ho: I nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de Sao Paulo).

Setor: Suprimentos

Data da entrevista: 09/04/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O responsavel pelo pedido de medicamentos € o farmacéutico. O funcionario
deve sempre verificar o saldo disponivel e o consumo médio mensal para a
concluséo do quantitativo do pedido.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Por e-mail, por telefone e as vezes até pelo WhatsApp também.

3. O pregao eletrénico é um instrumento de facilitagdo da comunicacdo para

pedido de medicamentos? Por qué?
R: O pregado eletronico é destinado para a efetivacdo da compra dos
medicamentos. Por meio do pregdo € oferecida uma oportunidade de
comunicacao entre a equipe técnica e os fornecedores no momento da compra
permitindo dessa forma tirar as duvidas existentes trocando informagdes com
os fornecedores.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: Os maiores problemas sdo a falta de comunicacao e a falta de atencdo.
Quando isso acontece as probabilidades de aquisicdo de medicamentos
errados € muito grande.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Tentando sempre melhorar a comunicagao estar atento as informacoes. Pois

dessa forma a probabilidade de que acontecam erros diminui bastante.

de
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6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?
R: Praticando a escuta, fazer contato visual com o ouvinte, cuidar dos gestos e

da linguagem corporal, procurar ser direto, fazer planejamento.

Entrevistado n°10

Nome: Elzineide Abreus

Local de Trabal ho: l nstituto Paulista
Mo r a @nstiduicdo de prestacdo de servicos de atendimento ambulatorial do Estado
de S&o Paulo).

Setor: Farmacia

Data da entrevista: 23/04/2024

1. Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?
R: O farmacéutico é o responsavel pelos pedidos de medicamentos. Na nossa
instituicdo, o farmacéutico € o diretor do Nucleo de Dispensacdao de
Medicamentos. O aspecto que demanda atencdo € o acompanhamento do
consumo medio mensal dos medicamentos.

2. Como ocorre a comunicacao entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: A comunicag&o ocorre por meio de e-mail e telefone.

3. O pregéo eletrénico é um instrumento de facilitagdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

N&o tenho conhecimento das etapas do pregao eletrdnico. Com 0 acesso ao
pregéo virtual acredito que ha mais opc¢des de fornecedores, marcas e precos
mais acessiveis.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?

R: Demora em responder ao e-mail enviado pela unidade, muitas vezes a

previsao de entrega ndo é cumprida, pois o fornecedor alega falta do principio

de
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ativo do medicamento. Os fornecedores alegam também atraso no faturamento
do respectivo medicamento por parte do fabricante.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?
R: O fornecedor ao participar do processo de licitacdo deveria comprovar que
tém em estoque os medicamentos e insumos solicitados, ou seja, 0 estado
deveria ter um rastreamento mais preciso. Dessa forma os atrasos nas
entregas poderiam ser evitados, com isso a populacdo néo seria afetada com
falta de medicacéao por falta de entrega.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?
R: O sistema de comunicacédo pode ser aprimorado com um canal de intranet
informando as unidades de saude cada etapa da compra até o fornecimento do
medicamento ou material solicitado. Cada setor tem que ter ocomprometimento

de acompanhar desde o momento da compra até a entrega.

Entrevistado n°11

Nome: Solange Rapozo

Local de Trabal ho: Il nstituto Paulista
Mo r a @nstituicdo de prestacao de servigos de atendimento ambulatorial do Estado
de S&o Paulo).

Setor: Enfermagem

Data da entrevista: 23/04/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico € o responsavel nesta Instituicdo. Acredito que para néo
ocorrer erros nas quantidades solicitadas, o funcionario deve estar focado no
servigo, revisar todos os documentos antes de enviar para o setor de compras.
Sei que existe boa comunicagdo entre os setores, entdo fica facil resolver os
problemas que aparecem com os pedidos de farméacia e que sdo enviados para

0 setor de compras.
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2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: A comunicacdao é feita na ocasido do pregao e depois por telefone ou e-mail,
o0 setor de suprimentos tenta solucionar problemas com a entrega dos
medicamentos.

3. O pregao eletrénico € um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: O Pregéo Eletrdnico € o instrumento correto de comunicagao entre o servico
publico (funcionarios do setor de compras e equipe técnica) e fornecedores
(licitantes). Porque atende a legislacéao.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?

R: Acho que pode ser o fornecedor ndo respeitar os prazos de entrega ou talvez
querer que aceitemos itens diferentes dos empenhados (itens que foram
aprovados na licitacdo), com pequenas divergéncias.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Se o fornecedor for honesto e respeitar legislacdo ndo havera problemas de
comunicacado. Basta o fornecedor atender o edital do Pregéo eletrénico.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

R: Sempre com seriedade e respeito em todas as fases da comunicacao.

Entrevistado n°12

Nome: Andrea D. da Silva

Local de Trabal ho: l nstituto Paulista de
Mo r a @énstifuicdo de prestacédo de servigos de atendimento ambulatorial do Estado

de S&o Paulo).

Setor: Enfermagem

Data da entrevista: 24/04/2024

1. Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
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maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: O farmacéutico. Atencédo com o tipo de medicamento, quantidade, prazo de
validade.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: E-mail, WhatsApp e telefone.

3. O pregao eletrénico € um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Sim, pois ndo ha necessidade de presenca fisica externa ao local de trabalho
e as duvidas podem ser facilmente esclarecidas.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: Nao responder aos questionamentos levando o pleito de aquisi¢do ao atraso
e trazendo transtornos na falta do medicamento.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Com comunicacédo efetiva. Com isso todos os processos de trabalhos vao
seguir seus fluxos de trabalho normais.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

R: Criacdo de novas plataformas de comunicacao e interagdo entre as areas

envolvidas.

Entrevistado n°13

Nome: Débora F. Santos

Local de Trabalho: Empresa Fornecedora de Medicamentos 1

Setor: Vendas

Data da entrevista: 25/04/2024

1. Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que n&o ocorra nenhum erro de

comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?
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R: Geralmente os farmacéuticos sdo os responsaveis pelos pedidos de
medicamentos nas unidades. As equipes devem observar estoque, validade,
guantitativo e unidade de fornecimento, levando em consideracéo estudos que
destacam o acompanhamento das principais marcas de medicamentos do
mercado.

Como ocorre a comunicacado entre fornecedores e funcionarios do servico
publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?

R: Na grande maioria das vezes por telefone no primeiro contato, do segundo
contato em diante ha uma pratica de contato por e-mail para registrar todas a
comunicacao.

O pregao eletrénico é um instrumento de facilitagdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Sim, pois por meio do pregdo podem ser apresentadas as principais
vantagens de aquisicdo de medicamentos de determinado laboratério em
relacdo a outros.

Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicagdo entre
funcionérios e fornecedores? Por qué?

R: Falta de envio de notas de empenho em tempo habil, gerando
descumprimento de prazos, atrasos nos pagamentos.

Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?

R: Por meio da criagdo e acompanhamento de um check-list.

Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?

R: Criacao de fluxo de trabalho com verificacao de etapas.

Entrevistado n°14

Nome: Paulo Cézar

Local de Trabalho: Empresa Fornecedora de Medicamentos N° 2

Setor: Vendas
Data da entrevista: 26/04/2024

1. Quem sao os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de

saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
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maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: Geralmente nas unidades que participamos como licitantes ha um
profissional farmacéutico responsavel pelo acompanhamento na oferta dos
itens para posterior avaliagdo dos itens. Todas as duvidas e questdes a serem
esclarecidas devem ocorrer no momento do pregéo, pois passado esse periodo
nao ha mais o que se fazer.

2. Como ocorre a comunicacdo entre fornecedores e funcionarios do servico

publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario préprio),
por telefone ou por qual outro meio?
R: Nossa empresa busca sempre se atentar a responder e-mails com a maior
brevidade possivel e para incrementar ainda mais essa agilidade procuramos
abrir um canal de comunicacéo por meio do WhatsApp para facilitar ainda mais
a troca de informacdes.

3. O pregao eletrénico € um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para

pedido de medicamentos? Por qué?
R: Todas as informacBes necessarias para participamos de um pregao
encontramos no Edital que é disponibilizado pela instituicdo, porém, muitas
vezes no edital constam informacdes que nos geram duvidas, tentamos
esclarecer pelos canais disponiveis da Bolsa Eletrdnica de Compras e ainda
restam davidas, ai no dia do pregdo podemos debater mais sobre isso com o
pregoeiro que verifica com equipe de apoio, entdo sim o pregdo facilita a
comunicacao.

4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre

funcionarios e fornecedores? Por qué?
R: Um dos grandes problemas enfrentados com a comunicagdo com 0Sservi¢os
publicos de saude é a questdo da demora em seus retornos, pois ha episodios
de enviarmos pedidos de prorrogacao de entrega de medicamentose haver a
demora dessa resposta, pois dependemos disso para verificar que caminho
vamos tomar, pois se a unidade n&o aceitar aquela proposta temos que
oferecer outra que tenhamos tempo habil para atender.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?
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R: A partir do momento que haja um maior acompanhamento dos e-mails
recebidos e consequentemente um retorno desses e-mails em tempo mais
curto.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?
R: Por meio de um acompanhamento mais proximo e maior interacao entre o

Estado e as empresas que fornecem os medicamentos.

Entrevistado n°15

Nome: Henrique Nascimento

Local de Trabalho: Empresa Fornecedora de Medicamentos N° 03
Setor: Vendas

Data da entrevista: 30/04/2024

1. Quem sdo os responsaveis pelos pedidos de medicamentos nas unidades de
saude: o farmacéutico, o funcionario administrativo? Que aspectos demandam
maior atencdo do funcionario para que ndo ocorra nenhum erro de
comunicacao ao fazer o pedido de medicamento para os fornecedores?

R: De acordo com o que acompanhamos nos pregdes sempre ha um
farmacéutico na parte da equipe técnica para realizar a avaliacdo dos
medicamentos.

2. Como ocorre a comunicacao entre fornecedores e funcionarios do servico

publico estadual de saude? Por escrito (e-mail, WhatsApp, formulario proprio),
por telefone ou por qual outro meio?
R: Nossa empresa utiliza como meios de comunicagéo o telefone, o e-mail e 0
WhatsApp, sendo que os dois primeiros sdo utilizados para esclarecimentos de
davidas e oficializacdo de acordos, e o terceiro para troca de mensagens
rapidas.

3. O pregao eletrénico € um instrumento de facilitacdo da comunicacdo para
pedido de medicamentos? Por qué?

R: Na realizacdo do Pregdo Eletronico ainda podem ser esclarecidas todas as
davidas que porventura restarem, pois apos a realizacdo desse certame néo

ha mais o que se alterar.
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4. Quais os maiores problemas que podem ocorrer na comunicacdo entre
funcionarios e fornecedores? Por qué?
R: Demora nos esclarecimentos de duvidas, demora nos envios de respostas.
Com isso o processo de entrega dos medicamentos fica prejudicado, pois
muitas vezes para providenciarmos um medicamento na quantidade solicitada
pelo hospital precisamos verificar se eles vao aceitar determinada marca e com
isso se demoram para responder n0s da empresa ainda precisamos de mais
tempo para separarmos.

5. Como esses problemas podem ser evitados? Por qué?
R: Mantendo uma comunicagdo mais proxima com a empresa, pois dessa
forma os dois lados poderao se ajustar dentro do prazo estipulado.

6. Como o sistema de comunicacao poderia ser aprimorado?
R: Aumentar o nimero de canais de comunicacdo e estimular uma maior

proximidade do Estado com as empresas.
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APENDICE B i TERMOS DE CONSENTIMENTO

Nas paginas seguintes, apresentam-se 0s termos de consentimento de uso
académico do conteudo das entrevistas, devidamente assinados e digitalizados para
integrar esta dissertacao.



TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVICO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicagao entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participacao é voluntaria e se dara por meio de realizagao de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participacdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderdao contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicacao, de modo a permitir que a ateng¢ao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participagao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) nao tera nenhuma despesa e
também nao recebera nenhuma remuneracao referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serao analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informacao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte enderego: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopdlis, Avenida Dr. Bacelar, n°® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO

Eu, M)HRAA N)aRif) DA Sidva , fui informado(a) sobre o que o
pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragéo, e entendi a
explicacao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento € emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a

pesquisador/a, ficando uma via com caZa um de nos.

C
Assinatura ou impressav-#atiloscopica do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

ub FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
Data: 21/05/2024 02:27:57-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel veriiaue em itpsy/fvaidar. it govbr

Data: /6 1 03 /QLblV




TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVICO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importédncia da comunicagéo entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participacdo é voluntaria e se dara por meio de realizagéo de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participagdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderao contribuir para
compreender quais 0s principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicagao, de modo a permitir que a atengdo ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participacdo o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) nao tera nenhuma despesa e
também nao recebera nenhuma remuneracao referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serao analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informacao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte enderegco: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopélis, Avenida Dr. Bacelar, n® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO

Eu,///l%d Pg 727 225 7;414/'95 , fui informado(a) sobre o que o
pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragao, e entendi a
explicagao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento é emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via com cada um de nos.

i

Assinatura ou impressao datiloscopica do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

“b FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
g Data: 21/05/2024 02:27:57-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel Verifique em https://validar.iti.gov.br

pata: 19/ 03 1 204




TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos of/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVIGO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicagao entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participagdo é voluntaria e se dara por meio de realizagdo de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participacdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderdao contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagéo entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicacao, de modo a permitir que a aten¢ao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de salde. Se depois de
consentir a sua participacdo o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) nao tera nenhuma despesa e
também nao recebera nenhuma remuneragdo referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serdo analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informagao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte enderego: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopolis, Avenida Dr. Bacelar, n® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO

Eu, @W},QQ/LE, cJ<EO Qem)&) , fui informado(a) sobre o que o

pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragao, e entendi a
explicagdo. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento € emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via com cada um de nos.

(22

Assinatura ou impressao datildscépica do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

“b FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
Data: 21/05/2024 02:27:57-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel Verifique em https://validar.iti gov.br

Data: I8 03 |02




NI

J GNIVER SIDADE PAULISTA,

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGCAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVIGCO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicacao entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servigco publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participagcao é voluntaria e se dara por meio de realizagao de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participagdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderao contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicag¢ao, de modo a permitir que a atengao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participagao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) nao tera nenhuma despesa e
também nao recebera nenhuma remuneragdo referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serao analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informacao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com ola
pesquisador/a no seguinte endereco: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopdlis, Avenida Dr. Bacelar, n® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO
Eu, 'D;w\x DT Wi (W9 Sonrcnves , fui informado(a) sobre o que o
pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragcao, e entendi a
explicacao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento é emitido
em duas vias originais, as quais serdao assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via com cada um de nos.

Py Q&'(vvsg.a.\

Assinatura ou impresséd'datiAlbscépica do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

“b FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
Data: 21/05/2024 02:27:57-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel Veriiaue em nitps://vaidar . gov.ot
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ISIDADE PAULISTA.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos of/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGCAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVIGO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicagéo entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participacdo é voluntaria e se dara por meio de realizagao de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participacdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderdo contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicacado, de modo a permitir que a atengao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participacao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) ndo tera nenhuma despesa e
também nao receberda nenhuma remuneracdo referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serdo analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informacéo, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte enderego: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopolis, Avenida Dr. Bacelar, n® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGCAO

Eudes B .S CannD , fui informado(a) sobre o que o
pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragao, e entendi a
explicacao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento € emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via com cada um de nés.

\29%—,394

Assinatura ou impressao datiloscépica do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

ub FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
g Data: 21/05/2024 02:27:57-0300

ASSII’latU ra dO Pesq u IsadOI' I’eSponSéVEI Verifique em https://validar.iti.gov.br

Data: O] | OY 1 202
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UNIVERSIDA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVICO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importdncia da comunicagéo entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sdo Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participacdo é voluntaria e se dara por meio de realizagdo de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participagdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderédo contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicacédo, de modo a permitir que a atengao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participagao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) nao tera nenhuma despesa e
também nado recebera nenhuma remuneracado referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serdo analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informacao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte enderegco: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopolis, Avenida Dr. Bacelar, n°® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO

EU.LEO‘NI'DAS Bastos SiLyA , fui informado(a) sobre o que o
pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboracéo, e entendi a
explicacao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento € emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a

pesquisador/a, ficando uma via com cada uZde noés.

Assinatura ou impressgo«cfatiloscépica \do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente
ub FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
Data: 21/05/2024 02:31:11-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel Verifique em https://validar.it.gov.r

Data: 01 1 04 1204




NI,

f onversibade Pac.isTa g

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVIGO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicagdo entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranga e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participagao é voluntaria e se dara por meio de realizacdo de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participagdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderdo contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagéo entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatoérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicacao, de modo a permitir que a ateng¢ao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participagao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) ndo tera nenhuma despesa e
também nao receberda nenhuma remuneragao referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serdo analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informagao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte endereco: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopdlis, Avenida Dr. Bacelar, n° 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO

Euwmv/e/w /é /ﬂn n.@(,ﬁw , fui informado(a) sobre o que o

pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragéao, e entendi a
explicagao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento & emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via com um de nés.

/

Assinatura ou impressao datilg;édipféa do/da participante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

ub FABIO BATISTA DE OLIVEIRA

Data: 21/05/2024 02:31:11-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel verifique em hitps://validar.it.gov-br

Data: 0 /1 O Y 12004




TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVIGO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicagao entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de S&o Paulo com vistas a
garantia da seguranga e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participacéo € voluntaria e se dara por meio de realizagdo de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participacdo na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderdo contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicagao, de modo a permitir que a atencéo ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participagao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) nao tera nenhuma despesa e
também nao recebera nenhuma remuneracdo referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serdo analisados e publicados, mas a sua identidade ndo sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informacao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte  enderego: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopolis, Avenida Dr. Bacelar, n® 1212, Bairro Vila da Saude —
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMACAO

TR, S 4 fui informado(a) sobre o que o
pesquisador q fazer e porque precis minha colaboragao, e entendi a
explicagéo. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento € emitido
em duas vias originais, as quais serdo assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via ada um de nés.

Documento assinado digitalmente
“b FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
Data: 21/05/2024 02:31:11-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel verifique em hitps://validar.it.gov.br

Data: 04 / 0Y 1 204
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| UNIVERSIDADE PAULISTA §

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos of/a Sr./(a) para participar da Pesquisa A COMUNICAGAO
ENTRE STAKEHOLDERS INTERNOS E EXTERNOS NO FORNECIMENTO
DE MEDICAMENTOS PARA O SERVIGCO PUBLICO DE SAUDE NO ESTADO
DE SAO PAULO, sob a responsabilidade do pesquisador Fabio Batista de
Oliveira, o qual pretende analisar a importancia da comunicagdo entre
stakeholders internos e externos nas unidades de atendimento ambulatorial do
servico publico de estadual de saude no Estado de Sao Paulo com vistas a
garantia da seguranca e efetividade no atendimento dos pacientes. Sua
participacéo € voluntaria e se dara por meio de realizagao de entrevista. Nao ha
riscos decorrentes de sua participagao na pesquisa. Se o/a Sr./(a) aceitar
participar, as respostas obtidas por esta pesquisa poderao contribuir para
compreender quais os principais problemas que existem na comunicagao entre
stakeholders internos (funcionarios dos ambulatérios de saude estadual), entre
estes e os stakeholders externos (fornecedores de medicamentos e demais
insumos) e, se esses problemas podem ser solucionados ou minimizados com
a melhoria na comunicacao, de modo a permitir que a atencao ao paciente seja
mais segura e tenha efetividade no tratamento de saude. Se depois de
consentir a sua participagao o/a Sr./(a) desistir de continuar participando, tem o
direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa, seja antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo
e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O/a Sr/(a) ndo tera nenhuma despesa e
também nao recebera nenhuma remuneracado referente a esta pesquisa.
Entretanto, caso o/a Sr. (a) tenha alguma despesa decorrente desta pesquisa
sera totalmente ressarcido/a pelo pesquisador/a responsavel. Os resultados da
pesquisa serao analisados e publicados, mas a sua identidade nao sera
divulgada, uma vez que sera guardada em sigilo. Para qualquer outra
informagao, o (a) Sr (a) podera entrar em contato com o/a
pesquisador/a no seguinte endereco: Rua Jutai, 1856 CEP:07242-
225, Bairro Parque alvorada, pelo telefone (11) 94700-4445, ou podera entrar
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Paulista
Campus Indianopolis, Avenida Dr. Bacelar, n°® 1212, Bairro Vila da Saude -
Tel.: (11) 5586-4000.

CONSENTIMENTO POS-INFORMAGAO

Eu (CCULQD( AN, Q dZ&%"/WWZB’W@Q_, fui informado(a) sobre o que o

pesqwsador quer fazer e porque precisa “da minha colaboracgéao, e entendi a
explicacao. Por isso, eu concordo em participar da pesquisa, sabendo que nao
vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este documento & emitido
em duas vias originais, as quais serao assinadas por mim e pelo/a
pesquisador/a, ficando uma via com cada um de nos.

1[2 o OQL’ U ol %ex
Assinatura ou impressao datiloscopica do/da partictpante da pesquisa

Documento assinado digitalmente

“b FABIO BATISTA DE OLIVEIRA
Data: 21/05/2024 02:31:11-0300

Assinatura do Pesquisador responsavel Verifique em htps://validar.it.gov.br

Data: 09/ 4 1 D4







