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ANEXO X — QUESTIONARIO DE AVALIACAO DE SATISFAGCAO DO DONO
DO PRODUTO

1. IDENTIFICAGAO

Contrato n° <Numero> 0OS n° <Numero>
Periodo <Inicio a fim> Projeto/produto <ldentificacao>
Sprint/release <ldentificacdo> Entregas avaliadas <Referéncias>
Dono do Produto <Nome/matricula> Area <Unidade>

2. ORIENTACAO

A avaliagdo devera refletir fatos observaveis nas entregas do periodo e nédo substitui aceite técnico, homologagéo, TRP, TRD
ou fiscalizagédo. Assinale uma pontuacgéo por critério e registre evidéncia sucinta quando a nota for inferior a 4.

Item | Critério | Escala | Notalevidéncia \
Periodicidade e prazos das entregas submetidas a 4 — todas; 3 — maioria; 2 — metade; 1 A

21 homologagéo. — minoria; 0 — nenhuma. <Nota/evidéncia>
Tratamento colaborativo e tempestivo de ajustes ou 4 — adequado em todos; 3 — maioria; 2

2.2 mudangas, com priorizagdo, andlise de impacto e — metade; 1 — minoria; 0 — <Nota/evidéncia>
formalizagao. inadequado.

i . . . . 4 — nenhuma falha; 3 — falha em

Dialogo funcional continuo para esclarecimento, alinhamento Ly P A

2.3 e obtengdo de feedback. {mnona, 2 — metade; 1 — maioria; 0 <Nota/evidéncia>

odas.
3. APURACAO DO ISP

Pafr Somatodrio das pontuagdes aferidas nos questionarios validos do periodo:

Ptot Somatodrio das pontuacdes maximas possiveis nos questionarios validos do periodo:

ISP ISP = 100 x (Pafr/ Ptot) = %

Meta/faixa Meta = 80%; faixa aplicavel conforme o TR:

Se nado houver Dono do Produto ou representante requisitante que tenha acompanhado a OS, ou se Ptot = 0, registrar ISP como
nao aplicavel, com justificativa. Nao se admite questionario preenchido por pessoa sem conhecimento suficiente da execugao.
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4. ENTREGAS E OBSERVACOES

D da entrega De 30 déncial/aceite Observacgao

<ID> <Descri¢gao> <Referéncia> <Registrar>
<ID> <Descrigao> <Referéncia> <Registrar>
<ID> <Descrigdo> <Referéncia> <Registrar>
<ID> <Descrigdo> <Referéncia> <Registrar>

5. DECLARAGAO E ASSINATURAS

Declaro que o questionario reflete minha percepgéo funcional sobre as entregas e interagbes observadas no periodo, com
fundamento nos registros indicados, e que compreendo seu carater complementar.

Brasilia/DF, de de 20
Dono do Produto/representante requisitante Fiscal Requisitante
Nome/matricula: Nome/matricula:
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