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Resumo:

Através da avaliacdo da satisfacdo do paciente,
é possivel perceber as suas expectativas em
relagdo ao trabalho, descobrindo as possiveis
falhas e procurando solugdes para melhoria do
servico prestado. O objetivo deste trabalho foi
avaliar a satisfacdo dos usuarios atendidos na
UPA 24 horas do municipio do Valparaiso de
Goiéas - GO, bem como conhecer seu perfil e,
com essa avaliagcdo, programar estratégias de
aprimoramento ao servico. Trata-se de um
estudo observacional, transversal e descritivo
com abordagem quantitativa e prospectiva. A
coleta de dados foi realizada por meio de
questionario aplicado em uma amostra
composta por 53 usuarios. A analise dos
resultados mostrou que houve predominéncia
da faixa etaria de 26 a 32 anos (47%). No

referente ao sexo, a predominancia foi do sexo

masculino com 57% dos usuarios. Quanto a
origem, 52% (28) dos pacientes informaram
ndo serem residentes do municipio de
Valparaiso de Goias - GO. Quanto a estrutura
fisica da UPA 24, 60% declararam estar
satisfeitos com relacdo a ambientacdo e
limpeza. Quanto ao volume de atendimentos,
esse se mostrou predominante no periodo da
tarde (45%), seguido pelo periodo da noite
(30%), e manhd (25%). Desta forma, a
avaliagdo do servico baseado na opinido do
usuario é de extrema importancia, pois mostra
ao gestor uma visdo diferenciada do servico
ofertado  contribuindo  assim para o
desenvolvimento de estratégias e agdes no
setor saude. De uma forma geral, a UPA 24h,
obteve uma avaliagdo positiva do servico

oferecido, mas, ainda tem que promover
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melhorias na sua organizacdo para que 0S

servicos ofertados sejam efetivos.

Palavras-chave: Satisfacdo do paciente, Avalia¢do

de servigos de salde, UPA 24 horas.

Abstract:

Through the satisfaction of the patient it is
possible to perceive their expectations
regarding the work, discovering the possible
failures and looking for solutions to improve
the service offered. The objective of this study
was to evaluate the satisfaction of the users
served at the 24 hours Emergency Care Unit
(ECU) of the city of Valparaiso de Goiés -
GO, as well as to know their profile and, with
this evaluation, to plan improvement strategies
for the service. It is an observational,
transversal and descriptive study with a
quantitative and prospective approach. The
data collection was performed through a
questionnaire applied in a sample composed of
53 users. The analysis of the results showed
that there was predominance of the age group
of 26 to 32 years (47%). Regarding gender, the
predominance was male with 57% of users.
Regarding the origin, 52% (28) of the patients
reported not being residents of the city of
Valparaiso de Goias - GO. Regarding the
physical structure of the ECU 24,60% stated
they were satisfied with regard to the
ambiance and cleanliness. As for the volume
of care, this was predominant in the afternoon
(45%), followed by the night (30%), and
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morning (25%). In this way, the evaluation of
the service based on the user's opinion is
extremely important, because shows the
manager a differentiated view of the offered
service, contributing to the development of
strategies and actions in the health sector. In
general, 24h ECU has obtained a positive
evaluation of the service offered, but, still has
to promote improvements in its organization

so that the services offered are effective.

Keywords: Patient satisfaction, Evaluation of
health services, 24 hours ECU.

Introducéo

Nos Gltimos anos, a crescente demanda
por  atendimento em  servicos  de
urgéncia/emergéncia hospitalar (SUH), tem
transformado essa area numa das mais
problematicas do Sistema Unico de Saude
(SUS) (BITTENCOURT & HORTALE,
2009).

Um dos argumentos apresentados para a
demanda excessiva nos SUH é de que a maior
parte dos atendimentos realizados é decorrente
de problemas ‘simples’ que poderiam ser
atendidos em servicos de atengdo bésica ou
especializados ou em servicos de urgéncia de
menor complexidade (BITTENCOURT &
HORTALE, 2009; MENDES et al., 2009)

Este perfil de demanda configura esses
servicos como uma das principais portas de
entrada ao sistema de saude e, possivelmente,

revela, entre outras coisas, uma distribuicéo
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desigual da oferta de servigos, ndo apenas do
ponto de vista quantitativo, mas também
qualitativo, na atencdo béasica e especializada,
e na atencdo hospitalar, quanto ao acesso as
cirurgias eletivas.

O Sistema de Saude, no Brasil, encontra-
se estruturado em trés niveis hierarquicos
complementares de atengdo a satide — atencao
basica, de média e alta complexidade. Cada
um desses componentes da rede assistencial
deve participar da Atencdo as Urgéncias
respeitando-se os limites de sua complexidade
e capacidade de resolugdo. E esperada que a
populacdo que necessita de atendimento possa
ser acolhida em qualquer nivel de atengdo a
salide e encaminhada para os demais niveis
guando a complexidade do atendimento
exigido ultrapasse a capacidade de assisténcia
do servico (BITTENCOURT & HORTALE,
2009).

A falta de articulacdo, no entanto, entre
esses setores, somado ao aumento dos casos de
acidentes e violéncia urbana, nos Gltimos anos,
causou a superlotacio das emergéncias
hospitalares e pronto-socorros, transformando
essa area numa das mais problematicas do
sistema de satde (DUBEUX et al., 2010).

Nesse cenario, as Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs) surgem como uma das
estratégias da Politica Nacional de Atengdo as
Urgéncias para a melhor organizacdo da
assisténcia, articulagdo dos servicos; e
definicdo de fluxos e referéncias resolutivas.
Essa estratégia aparece como uma das

iniciativas resolutivas para o problema da
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superlotacdo em emergéncias hospitalares
(DUBEUX et al., 2010; BRASIL, 2006)

Para o Ministério da Saide as Unidades
de Pronto Atendimento-UPA 24h, sdo
estabelecimentos de salde de complexidade
intermediaria situado entre a Atencdo Basica
de Saude e a Atencdo Hospitalar. Elas
compdem uma rede organizada de atengdo as
emergéncias e urgéncias, integrando a politica
nacional de atencdo da mesma, se expandido
de forma significativa no pais nos ultimos
anos, sendo implantadas em locais ou unidades
estratégicas para a configuracdo da rede de
atencdo as urgéncias, em conformidade com a
I6gica de acolhimento e de classificacdo de
risco (BRASIL, 2013).

Diante desta magnitude de cobertura e
investimento e sua importancia como elo de
unido entre todos os pontos de atencdo da
Rede de Urgéncias, e pelo seu potencial efeito
sobre a reducdo do numero de Obitos, do
tempo de internacdo em hospitais e das
sequelas decorrentes da falta de atendimento
em tempo habil no pais, é fundamental que a
UPA 24h seja avaliada com vistas melhorias
no planejamento de forma a contemplar as
necessidades, racionalizar 0S  recursos
disponiveis e
desenvolvimento pleno (BRASIL, 2013).

Nesta perspectiva avaliativa, a satisfagdo

potencializar seu

dos usuarios no setor saude vem sendo
considerado um componente importante na
qualidade do cuidado, bem como provedor de
informacdes confiaveis e adequadas sobre a
opinido do publico em relacdo aos servigos
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oferecidos, o que permite seu aprimoramento
(VAUGHAN, 2004).

A satisfacdo do usuério que fornece dados
sobre suas expectativas é um dos fatores que
determina a qualidade do atendimento nos
servicos de salde, buscando solugdes para
melhoria do servico prestado. Satisfacdo
significa o contentamento do usuario em
relacdo aos servigos prestados, um sentimento
de aprovacdo, objetivo final de todo servigo,
podendo ser alcangada através de uma
avaliacdo permanente, na qual os clientes
relatam suas expectativas em relacdo ao
Servico, seus principais receios e a importancia
do tratamento a sua saude, cujos resultados
constituem um valioso retorno (NOBRE,
2005).

Como as fontes de insatisfacdo s&o muito
variadas, a satisfagdo pode ter diversas
definigdes diferentes, até pela mesma pessoa,
ou em momentos distintos. A satisfacdo pode
ser determinada através de cinco varidveis
socio-psicologicas: ocorréncia (percepgao do
individuo); valor (avaliacdo boa ou ruim de
um aspecto do cuidado); expectativa
(esperanca baseada na probabilidade de certos
atributos estarem associados com o evento ou
0 objeto e o provavel resultado dessa
associacao); comparagdes  interpessoais
(comparagdo da vivéncia atual com outras
vivenciadas pelo paciente ou relatos de
conhecidos), e intitulacdo (crenca que o
individuo possui de que tem o direito de
procurar ou clamar por determinado resultado)
(USUAL, 2006).
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Nesse contexto, este trabalho tem como
objetivo avaliar, a partir da opinido dos
usuarios, os atendimentos prestados pela UPA
24 horas do municipio do Valparaiso de Goias
- GO, e, com essa avaliagdo, programar

estratégias de aprimoramento ao servico

Material e Métodos

Trata-se de um estudo observacional,
transversal, descritivo com  abordagem
quantitativa e prospectiva que é caracterizado
por descrever uma situacao limitada no tempo,
onde os dados numéricos serdo gerados ao
inicio da pesquisa, visando essencialmente a
observar a avaliagdo da satisfacdo do usuario
no atendimento da UPA 24 horas do municipio
de Valparaiso de Goiés - GO.

A coleta de dados foi realizada por meio
de questionario, composto por 16 perguntas
aplicadas em turnos alternados no periodo de
18 a 23 de abril de 2016. Os participantes
foram orientados pelo pesquisador a
preencherem o questionario livremente, com
total autonomia, sem intervengdes, o qual
apenas ressaltava que o trabalho traria como
contribuicdo a melhoria no atendimento dos
pacientes. Aceitaram participar
voluntariamente 53 pacientes que receberam
atendimento na UPA 24 Horas. Os
participantes  assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, conforme
Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional. O
estudo apresentou uma amostra de
conveniéncia, os dados foram agrupados,

computados e avaliados mediante a frequéncia
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das varidveis estabelecidas pelo questionario,
para 0s menores de 18 anos, 0 questionario foi
respondido junto com o responsavel, pai ou
mae. A pesquisa foi autorizada pelo Comité de
Etica da Faculdades Integradas da Uni&o
Educacional do Planalto Central sob o nimero
108104/2016.

Resultados e Discusséo

Os resultados apresentados partem de
uma amostra de 53 pacientes atendidos na
UPA 24h. A maioria dos participantes da
pesquisa foi composta por usuarios moradores
em bairros pertencentes ao municipio de
Valparaiso de Goias - GO. Entre os bairros
com maior procura a UPA 24h estdo: Parque
do Maraj6 (21%), Jardim ABC (9%), Jardim
Ingd (6%), parque do Ipé (4%), Céu Azul
(4%), Ipanema (2%) e Parque Estrela D’alva
(2%). Entretanto, 52% (28) pacientes
informaram ndo serem residentes do municipio

de Valparaiso de Goias (Grafico 1).

M Luziania

M Cidade Ocidental

Gréfico 1: Pacientes de outros municipios que
participaram da pesquisa (N=53). Valparaiso de
Goiés, 2016.
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O acesso € influenciado pelo fator
geografico (distancia), justificando o resultado
encontrado (BRASIL, 2006). De acordo com a
pesquisa de Andrade & Ferreira (2006), foi
considerada muito importante a existéncia de
uma unidade de satde proximo aos domicilios
dos usudrios, ndo s6 pela facilidade de acesso
perante necessidades de atendimento, mas
também por facilitar a vida de pessoas que tém
filhos e precisam deixa-los sozinhos quando se
deslocam ao servico de saude. A facilidade do
acesso aos servicos de saude tem influéncia
direta na satisfacdo do usuario (FADEL et al.,
2006).

Referente ao sexo, de 23 pacientes (43%)
eram do sexo feminino e 30 (57%) do sexo
masculino (Tabela 1). O perfil da demanda da
UPA 24 horas, na amostra analisada, mostrou
gque o maior percentual dos atendimentos foi
constituido de usuarios do sexo masculino
(57%), semelhante  a
encontrada em outras pesquisas de demanda
(FURTADO et al., 2004) o que poderia ser
entendido, entre outras causas, pela maior

predominancia

ocorréncia de traumas e acidentes (causas
externas) que sdo mais frequentes no sexo
masculino (DESLANDES & SILVA, 2000).
Outro fator apontado que poderia contribuir
para 0 maior numero de atendimento de
homens a UE seria o horario reduzido de
jornada dos servigos ambulatoriais, que
dificultam o acesso aqueles que trabalham e
para 0s quais 0s servigos de urgéncia seriam
locais de atendimento as suas necessidades de
saude (VAUGHAN, 2004).
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Tabela 1: Caracteristicas de faixa etéria e género
dos usuarios da Upa (n=53). Valparaiso de Goias,
2016.

IDADE MASCULINO FEMININO TOTAL

<18 2 2 8
19a25 5 4 17
26a33 10 15 47
34a4l 3 2 9
42 a 59 4 3 13

>50 1 2 6

Total 25 28 100

Com relagéo a faixa etaria (Tabela 1), o
maior percentual de atendimentos ocorreu no
grupo compreendido entre 26 a 33 anos (47%),
seguido pelo grupo entre 19 a 25 anos (17%)
que, somados, correspondem a mais da metade
do total de atendimentos (64%). Resultados
semelhantes foram encontrados por outros
autores em servigos de urgéncia e emergéncia
hospitalar (VAUGHAN, 2004; BRASIL,
2013). A predominancia de atendimentos nas
faixas etarias mais jovens, especialmente de 19
a 39 anos, esta correlacionada com o maior
percentual de atendimentos de homens, em
que os coeficientes de mortalidade por
acidentes, homicidios e agressdes sdo mais
altos (NOBRE, 2005).

Em relagdo ao sexo, 25(47%) eram do
sexo feminino e 28 (53%) do sexo masculino
(Tabela 1).

Outro aspecto evidenciado nesta tabela é
a frequéncia da utilizagdo do servico de saude,
81% (43) dos entrevistados declararam que ja
utilizaram o servico mais de duas vezes no
periodo de janeiro a abril de 2016,
confirmando que a UPA 24h é um cenério de

assisténcia a saude, que visa a articulagdo entre
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os diversos niveis de atencdo e a vinculagdo
aos principios do SUS e as politicas publicas
contemporaneas, contudo, a populacdo nao
enxerga 0 servico desta forma e o procura
quando possui problemas que poderiam ser
solucionados na atencdo basica ou nos
ambulatorios (USUAL, 2006).

A satisfacdo é a manifestacdo de uma
atitude, ou seja, uma resposta afetiva que esta
relacionada com a crenga de que 0 Servigo
deve possuir componente e dimensdo
apropriada, dessa forma, a satisfacdo pode ser
definida como avaliagdo positiva do individuo
acerca de dimens@es distintas do servigo de
saude (ADRANDE & FERREIRA, 2006). Por
conseguinte, a avaliacdo da satisfacdo do
usuario acerca da assisténcia oferecida € um
importante componente de avaliacdo no que
diz respeito a qualidade de atendimento
recebido.

Neste contexto, no tocante a estrutura, em
gue se avaliam 0s recursos existentes e a
organizacdo do servigo, foi investigada, neste
estudo, a percepcdo dos usuarios acerca da
ambientacdo e limpeza da UPA 24 horas.
Quanto a avaliacdo sobre estrutura fisica da
UPA 24 horas referente as acomodacdes e
espaco fisico, dos usuarios que consideraram
as condicdes adequadas: 60% declararam estar
satisfeitos e 40% insatisfeitos com relagdo a
ambientacdo e limpeza. Entretanto, 80% dos
usuarios informaram ndo estar satisfeitos com
a limpeza dos banheiros. N&o foram
encontrados estudos similares no contexto da

UPA 24 horas, mas, em outros estudos em
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outras estruturas de urgéncia e emergéncia,
com relagdo a estrutura fisica, foi observada
uma aprovagao maior por parte dos usuarios,
mais de 70% na pesquisa de Fernandes et al.
(2008) e 77,1% na pesquisa de Jorge et al.
(2007).

O maior volume de atendimentos ocorreu
no periodo da tarde (45%), seguido pelo
periodo da noite (30%), e manhd (25%).
Chama a atencéo o fato de que o periodo com
maior volume de atendimento corresponder ao
horario em que os demais servicos de saude da
rede estdo em pleno horério de atendimento
que, a priori, deveriam absorver grande parte
da demanda dos casos considerados ‘“ndo
adequados a UPA 24 horas”. Esse resultado
sugere a existéncia de dificuldades de acesso
da populacéo aos servigos de saude, no sentido
mais amplo do conceito que implica, além do
atendimento em si, a resolubilidade dos seus
problemas de saude.

Considerando a setorizagdo proposta no
programa de necessidades da UPA, o Setor de
Pronto Atendimento - € o local destinado ao
primeiro atendimento do paciente
deambulante, que deverd acessar a Unidade
pela sala de espera e recepcdo. Em relacdo ao
atendimento da recepcdo considerando as
explicacOes e orientacdes gerais no primeiro
contato dos usuarios com os funcionarios, 89%
dos entrevistados consideram adequados.
Logo, na sequéncia, 0S usuarios serdo
encaminhados a Sala de Classificacdo de
Risco. Segundo Ulbrichi et al (2010),

Classificacdo de Risco é um processo
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dindmico de identificacdo dos pacientes que
necessitam de tratamento imediato, de acordo
com o potencial de risco, agravos & saude ou
grau de sofrimento. Ele é colocado em préatica
através do protocolo de Manchester (sistema
de triagem que classifica e assegura que seus
pacientes sejam atendidos por ordem de
necessidade clinica e ndo de chegada, assim
identificando qual o grau de sofrimento de
cada um), sendo esse um tratamento mais
humanizado. A classificagdo de risco €
definida por coloracdo da area: Vermelha deve
estar devidamente equipada e destinada ao
recebimento, avaliacdo e estabilizacdo das
urgéncias e emergéncias clinicas e traumaticas.
Laranja: é para casos muito urgentes, graves,
com risco significativo de evoluir para morte e
que exige atendimento urgente. Amarela: area
destinada a assisténcia de vitimas criticas e
semicriticas jA com  terapéutica  de
estabilizacdo iniciada. Verde: acolhe vitimas
ndo criticas, em observacdo ou internadas
aguardando vagas nas unidades de internacdo
ou remocdes para outros hospitais de
retaguarda.  Azul: recebe as vitimas de
atendimento de consultas de baixa e média
complexidade.

Logo, considerando o enfermeiro o
profissional que executa a classificacdo de
risco na UPA 24 horas do municipio de
Valparaiso de Goias, foi possivel observar que
80% dos usuérios entrevistados consideram
estarem satisfeitos com as orientagbes e
explicagOes recebidas. Entretanto, 79% dos

usuarios entrevistados, afirmaram que esta

Revista de Saude da Faciplac

Brasilia, v.4, n.1, janeiro -julho2017



Oliveira, WA; Sales, LCS; Brandao, EC

classificagdo ndo funciona, e 77% afirmaram
desconhecer a cor e o significado de sua
classificagdo. Desta forma, pode-se observar
que acolhimento na UPA 24 horas na viséo do
usudrio atende ao objetivo de fazer uma escuta
qualificada, buscando a melhor solugédo
possivel para a situacdo apresentada,
conjugada com as condi¢bes objetivas da
unidade naquele momento (BARBOSA,
2014).

Das variaveis relacionadas ao tempo de
espera para atendimento médico: 5%
consideraram rapido o tempo de espera, 15%
consideraram razoavel e 80% acharam
demorado. Entretanto, 92% dos entrevistados
se mostraram satisfeitos com o atendimento
médico. Esses resultados mostram que apesar
da espera, a satisfacgho em relagdo ao
atendimento foi excelente, o que pode indicar
que 0s usuarios ndo relacionaram o fator
tempo com a qualidade do atendimento.
Segundo Pontes et al (2009), esta visdo do
usuario pode ser resultado de experiéncias
vividas em outras unidades de salde onde a
oferta de servigos prestados pelo SUS é
precaria, que dificulta o alcance do
atendimento ou a resolucdo das demandas
apresentadas, concretizada nas filas e nas
horas interminiveis de espera por um
atendimento desumanizado, na presenca de
pacientes sendo atendidos nos corredores e nos
consecutivos  periodos de greves do

funcionalismo publico, entre outras coisas.

Consideracdes finais
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Entendendo a pesquisa quantitativa como
um limitador para que se descubram as causas
de satisfacdo e insatisfacdo dos usuarios, pode-
se dizer, diante dos dados obtidos, que os
usuarios atendidos na UPA 24 Horas do
municipio de Valparaiso de Goids — GO
demonstraram um elevado grau de satisfagdo
com atendimento recebido. Na opinido destes
usuarios, esta satisfacdo foi verificada em
virtude de conseguir acesso e atendimento na
UPA 24 horas do municipio de Valparaiso de
Goias - GO, das condi¢des adequadas da
estrutura fisica da unidade utilizada, maior
satisfacio com os profissionais, que se
demonstraram atenciosos, a resolutividade dos
problemas e as orientagbes recebidas no
acolhimento da enfermagem e atendimento
médico.

Desta forma, a avaliagio do servigo
baseado na opinido do usuario € de extrema
importancia, pois mostra ao gestor uma visdo
diferenciada do servico ofertado contribuindo
assim para o desenvolvimento de estratégias e
acoes no setor satude. De uma forma geral, a
Unidade de Pronto Atendimento — UPA 24h,
obteve uma avaliagdo positiva do servigo
oferecido, entretanto, ainda tem que promover
melhorias na sua organizacdo para que 0S

servigos ofertados sejam efetivos.
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