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1. OBJETIVO
Estabelecer procedimentos para pesquisa e controle do monitoramento da satisfação do cliente. Hoje a satisfação do cliente é um indicador de resultados válido para analisar a qualidade dos serviços prestados. O cliente espera por serviços mais ágeis, com qualidade e conforto e com menor custo e que atenda seus interesses e necessidades, por essa razão a importância de medir a qualidade dos serviços ofertados e assim verificar se o cliente final está satisfeito ou não, para que se possa trabalhar com melhorias e adequações sempre visando a satisfação do cliente. 
2. ABRANGÊNCIA
Este procedimento deve ser aplicado a todas as unidades da Uniodonto Vale do Sinos e disponível para todos os usuários para o monitoramento da satisfação do cliente.
3. DESCRIÇÃO
Monitorar a satisfação do cliente envolve a atividade de desenvolver metas de qualidade, estabelecendo serviços e processos essências à realização das melhorias dos serviços prestados. 

Conforme NBR ISSO 9001 DE 2015, item 9.1.2 a satisfação do cliente, a organização da empresa deve monitorar a percepção de clientes de forma que identifique que suas necessidades e expectativas foram atendidas, além de definir os métodos da pesquisa, monitorar e analisar criticamente os dados. Desta forma, foi desenvolvido o formulário de pesquisa de satisfação do cliente conforme anexo, utilizando perguntas tipo matriz que facilita na avaliação final, onde o cliente respondente e avalia uma série de itens usando uma mesma escala. 

O formulário encontra-se disponível e de fácil acesso, nos Prontos Atendimentos e no site institucional da Uniodonto Vale do Sinos para todo e qualquer usuário possa responder. Além do formulário a ser preenchido pelo cliente a Uniodonto Vale do Sinos conta com um canal de denúncias, reclamações, sugestões, críticas ou elogios através do e-mail: uniodontovs.ouvidoria@gmail.com 
Além dos canais de telefone/whatsapp que colaboram para a pesquisa de satisfação do cliente. 

4. MONITORAMENTO AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS
· Medir os resultados uma vez por mês pela equipe administrativa que faz a busca e o levantamento das informações obtidas nos formulários de pesquisa, nos e-mails e também informações advindas do telefone/ whatsapp.
· Usar escala de Likert para medir as opiniões, percepções e atitudes dos usuários nos formulários.

· Relacionar o item, ou os itens, que mais pontuaram de forma negativa.

· Buscar juntamente com a Diretoria soluções para sanar os pontos negativos da pesquisa, buscando melhorias nos procedimentos, nas acomodações, nas estruturas, nos consultórios ou atendimento, para a satisfação plena do cliente.

5. REFERÊNCIAS
· Norma Brasileira ABNT NBR ISO 9001, outubro de 2015.

6. ANEXO
Formulário de pesquisa de satisfação do cliente.
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PESQUISA DE SATISFAÇÃO DO CLIENTE

Sua opinião é muito importante para nós, responda o questionário a seguir para que possamos continuar fazendo você sorrir!
1. Facilidade na marcação do seu primeiro atendimento.

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente

2. Atendimento Cordial e Gentileza na recepção.

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

3. Esclarecimento de suas dúvidas pelo profissional cirurgião dentista.

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

4. O atendimento dos dentistas, foi agradável de qualidade.

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

5. O que você acha da qualidade de nossos serviços.

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

6. O que você acha do nosso sistema de marcação ode consulta?

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

7. O que você acha das condições gerais de higiene dos espaços físicos?

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

8. Sobre nossas instalações você acha?

(  ) Péssimo (  ) Ruim (  )Bom (  ) Ótimo (  ) Excelente 

9. De 0 a 5, qual chance de você indicar a Uniodonto aos seus familiares?

(  ) 0      (  ) 1      (  )2     (  ) 3     (  ) 4     (  ) 5
10.  Espaço para sugestões, críticas ou elogios:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
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INTERNO
As informações contidas neste documento são proprietárias e para uso interno.

Propriedade da Uniodonto Vale do Sinos
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