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Eixo Teméatico: Inovacéo e Sustentabilidade em Diferentes Setores

OS DESAFIOS DA QUALIDADE NA PRESTACAO DE SERVICOS E 0S
REFLEXOS NA PERCEPCAO DOS CONSUMIDORES: O CASO DE UMA
UNIDADE HOSPITALAR DO OESTE DE SANTA CATARINA

THE CHALLENGES OF QUALITY IN SERVICE AND REFLEXES ON CONSUMER
PERCEPTION: THE CASE OF A HOSPITAL IN WESTERN OF SANTA CATARINA

Elaine Maria Ames, lvanete Schneider Hahn, Flavia Luciane Scherer e Rosiane Oswald
RESUMO

Historicamente as instituices hospitalares ndo respondem &s necessidades de salde da
populacdo e acredita-se que ha um grande trabalho de reestruturacdo a ser feito na area da
saude, a comecar pelos hospitais. O nivel de satisfacdo dos clientes pode servir de base para
as mudancas e adaptacdes que devem ser realizadas nos ambientes hospitalares. Este trabalho
buscou identificar de que forma as acdes desenvolvidas pela administracdo de um hospital do
oeste de Santa Catarina, influenciam na percepcdo de qualidade nos servicos de seus
consumidores. A metodologia utilizada para coletar as informacGes foi de carater
multimétodos e descritiva, e sua operacionalizacdo ocorreu pelo uso de um caso Unico. O
levantamento de dados ocorreu em duas etapas, sendo a primeira por meio de questionarios
aplicados a 218 consumidores da unidade em andlise, e a segunda etapa, por meio de uma
entrevista com gestor da instituicdo. Os resultados permitem concluir que a administracao do
hospital entende que estd cumprindo seu papel adequadamente, enquanto os entrevistados
acreditam que os servicos prestados pela instituicdo podem melhorar. Ressalta-se que o0s
entrevistados sugerem que se deva melhorar principalmente a area dos quartos hospitalares, a
comunicagdo com a comunidade e o plantdo médico.

Palavras-chave: Administracdo hospitalar. Servi¢os. Pesquisa multimétodos, Consumidores.
ABSTRACT

Historically the hospitals do not answer the population necessities as regards the
health, so we believe that there is a big restructuring effort being done in the health area
,beginning on the hospitals. The level of customer satisfaction can be used as a basis for the
changes. This research aimed to identify how the actions taken by the administration of a
Hospital from west of the State of Santa Catarina, Brazil, influence the perception of service
quality of their customers. The research methodology was quantitative and qualitative,
describing a unique case. The empiric study occurred in two stages: the first was through
questionnaire applied for218 costumers of the hospital in research; and the second stage
occurred through a structured interview with the manager of the hospital. The results revealed
that the manager of the hospital believe that it realize fulfilling his role, but the population
believes that the services provided by the institution can be improve. It is important that the
population believes that should be improved the rooms from the hospital, the communication
with the community/costumers and the medical on duty.

Keywords: Hospital Administration, Services, Costumers, Multimethod Research.
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1 INTRODUCAO

O contexto social evidencia a busca por uma prestacdo de servigos adequada no que
diz respeito a saude publica. Conforme declarado na Constituicdo da Organizacdo Mundial da
Saude (1946, p. 1), “a satde é um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo
consiste apenas naauséncia de doenga ou de enfermidade”. Destarte, as pessoas devem sentir-
se bem tanto fisico, psicologico e socialmente, haja vista que “gozar do melhor estado de
salde que é possivel atingir constitui um dos direitosfundamentais de todo o ser humano, sem
distincdo de raca, de religido, de credo politico, de condicdo econémica ou social”
(Constituicdo da Organizacdo Mundial da Saude, 1946, p.1).

De acordo com o Ministério da Saude (1977) um hospital é a parte integrante de uma
organizacdo médica e social, cujo papel consiste em proporcionar a populacdo assisténcia
médica integral, curativa e preventiva, sob quaisquer regimes de atendimento, constituindo-se
ainda em um centro de educacéo, capacitacdo de recursos humanos e de pesquisas em salde,
bem como de encaminhamento de pacientes, cabendo-lhe supervisionar e orientar 0s
estabelecimentos de salde a ele vinculados tecnicamente.Bezerra (2002) infere a essa
definicdo a importancia tanto de aparelhos para um diagnostico apropriado, como a
necessidade de profissionais qualificados.

Beltram e Camelo (2007) destacam que 0s servicos hospitalares nos varios segmentos
que abrangem como atendimento, pontualidade, servicos, ética, respeito e estrutura fisica,
vém enfrentando um cenario de descrédito por parte da populacdo brasileira que ja sofreu pela
falta de qualidade quando teve de usar algum servigco médico. Essa deficiéncia nos servigos da
salde pode acontecerpela falta de recursos financeiros, pela insuficiéncia de pessoal
qualificado para atender aos pacientes da maneira adequada, pela falta de leitos e pelas
péssimas condicdes de higiene e estrutura fisica encontradas em muitos hospitais.

Ao mesmo tempo, cabe inferir que a area da saude pressupde grande complexidade
das tarefas que o compde — pois, além de lidar com uma equipe de profissionais qualificados,
também necessita incorporar conhecimentos novos, adquirir tecnologias, estar atento as
inovacoes e as descobertas constantes da medicina. (COLTRO, 2004)

Frente ao cenario brasileiro, onde parece haver muito a ser feito para melhorar as
condicGes de saude da populacdo brasileira, deve-se buscar conhecimentos para gerir de
forma eficiente e eficaz as organizacfes hospitalares, bem como profissionais capacitados
para atender tanto na area técnica como de forma a humanizar o atendimento ao paciente,
promovendo assim, a salde assegurada a populacao, de forma igualitaria e de qualidade — o
que pressupde uma administracdo hospitalar eficiente.Silva e Brandalize (2006)e Abbas
(2001)destacamque ainda existe uma grande demanda ndo atendida, o que somado a
administracdes pouco eficientes, tornaaté osmelhores centros médicos brasileiros distantes
dos modelos mundiais de gestao.

Este estudo buscouidentificar de que forma as acGes desenvolvidas pela administracdo
de uma unidade hospitalar do oeste de Santa Catarinainfluenciam na percepc¢do de qualidade
nos servicos prestados a seus consumidores.

Diante do objetivo, o estudo foidividido em cinco capitulos. Este capitulo buscou
contextualizar os aspectos gerais do trabalho. O segundo capitulo apresenta o referencial
tedrico da pesquisa. No terceiro capitulo descrevem-se os procedimentos metodolégicos. No
quarto capitulo inferem-seas andlises dos resultados da pesquisa, contemplandoa descricdo e
interpretacdo dos dados coletados, a caracterizacdo do hospital, e a apresentacdo dos
resultados obtidos na entrevista aplicada ao gestor do hospital, bem como, os resultados dos
questionérios aplicadosad populacdo.No quinto capitulo encontram-se as consideracfes
académicas e as recomendagfespara a instituicdo pesquisada.
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2 APRESTACAO DE SERVICOS HOSPITALARES

Com a responsabilidade pela satde depositada sobre o Estado, os hospitais vém sendo
melhorados para atender a populacdo de forma mais humanizada. 1sso representa um avango
da tecnologia hospitalar, sendo queAbbas (2001) explica que este avanco foi extraordinario
nos ultimos 50 anos.Para o autor, a cada dia surgem novas técnicas de diagndstico que podem
identificar problemas antes ndo identificaveis, além de oferecer novas terapias de cura.

Infere-se que a0 mesmo tempo em que a tecnologia € importante e necessaria para
efetuar um bom diagnostico, esta também se tornaonerosa, 0 que inibe algumas instituicbes
hospitalares de adquiri-la. A razéo de ser de um hospital deve estar associada ao propdsito de
restabelecer a cura ao paciente e trabalhar em prol daqueles que necessitam da assisténcia a
saude.

De acordo com Abbas (2001, p.10), “[...] um produto hospitalar é uma série de
servicos prestados a um paciente como parte do processo de tratamento, controlado pelo
médico”. O paciente ao precisar dos servicos de um hospital, precisa ser bem atendido em
todos 0s segmentos, seja na consulta, na internacdo, pela equipe de enfermeiros que o cuidara
ou pelos servigos da cozinha (que preparara sua alimentacdo), pelos servigos da lavanderia
(que deixara sua acomodacdo no quarto de internacdo pronta), enfim por todos que de uma
forma ou outra estiverem envolvidos com o pacientes.

Conforme Rosenbluth e Peters (2004, p. 65), os servicos de forma geral séo
“uma atitude, uma arte e um processo, mas nenhuma dessas coisas é possivel sem a felicidade
no trabalho. Quando bem executados, 0s servigos exigem empenho e, por isso desmoronam se
as pessoas que os prestam nado estao felizes”. Os funcionarios devem estar motivados a prestar
um servico de exceléncia e agradar ao cliente, 0 que os leva a percepcdo de qualidade na
prestacao de servicos.

A Dbusca pela qualidade sempre esteve presente na producdo de produtos e
servicos(Gurgel Janior &Vieira, 2002). E fator minimo para conquistar clientela e mercado de
trabalho. Contudo, existem diferencas entre a prestacdo de servicos a exemplo do setor
industrial com a assisténcia a satde. Borba eKliemann Neto (2008) sustentam quea qualidade
na area da saude € percebida como aquilo que é bom para o consumidor — definida por ele e
pelo prestador do servigco. A interacdo cliente-fornecedor, para 0s mesmos autores, pressupde
uma complexidade de relacdo, a exemplo do médico e paciente. JA& o consumidor, é visto
como coprodutor da qualidade em maior intensidade, ou seja, corresponsavel, haja vista que
deve seguir as condutas estabelecidas para a obtencdo do sucesso no processo. Em relacdo ao
custo, infere-se menos importancia, enquanto a otimizacdo e equidade sdo fundamentais,
dependendo das politicas e de sua implementacéo.

Gurgel Janior e Vieira (2002) ressaltam que na atualidade, a qualidade é encarada
como um conjunto de atributos essenciais a sobrevivéncia das organizagdes num mercado
altamente competitivo, objeto da geréncia estratégica, lider do processo, que envolve
planejamento estratégico, estabelecimento de objetivos e mobilizacdo de toda a organizacéo.

Nota-se que para atingir qualidade no processo e no produto, é muito importante focar
também nas metas e objetivos da empresa. O item “qualidade” deve fazer parte do
planejamento da empresa, a curto, médio e longo prazo. No ambito hospitalara nocdo de
qualidade esta mais relacionada ao ambiente que pode ser favoravel ou desfavoravel ao
paciente; propicio ou nocivo; amigavel ou hostil; contaminado ou ndo. Assim, focando-se a
qualidade existente na organizacdo hospitalar, a necessidade de ir ou até de permanecer no
hospital pode se tornar agradavel ou ndo, seja para 0 paciente ou para os seus familiares.
(BELTRAM & CAMELO, 2007)

Para Gurgel Junior e Vieira (2002, p. 332), “no setor saude, os programas de qualidade
tem forte tendéncia a enfatizar a avaliacdo das condigdes dos hospitais, focalizados na
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infraestrutura, nos processos e resultados”. Como existem muitas instituicdes hospitalares
distribuidas por este pais, viu-se a necessidade de criar um programa que elencasse as normas
da qualidade, para poder avaliar qual ¢ afinal a qualidade de cada hospital.

A partir desta lacuna, o Ministério da Saude, criou o Programa Nacional de
Humanizagdo da Assisténcia Hospitalar - PNHAH (2001)que visa adotar medidas para
contribuir com a qualidade dos hospitais, por meio de um conjunto de agdes integradas, na
area da assisténcia hospitalar, visando a melhoria da qualidade de atendimento nos hospitais
da rede SUS. De acordo com o documento, este conjunto de acgbes inclui grandes
investimentos para a recuperacdo das instalacGes fisicas das instituicGes, a renovacdo de
equipamentos e aparelhagem tecnol6gica moderna, o barateamento dos medicamentos, a
capacitacdo do quadro de recursos humanos etc.

Tornou-se possivel averiguar o atendimento que o0s hospitais prestam e quais as
mudancas necessarias para que tal instituicdo chegue ao nivel de qualidade instituida pelo
Ministério da Salde, denominada de Acreditacdo Hospitalar. Isto gera uma confianca maior
do paciente em relacdo aos hospitais, pois estes, assim como as empresas privadas, também
devem atender principios fundamentais para alcancar a qualidade total.

De acordo com o Manual Brasileiro de Acreditacdo Hospitalar (2002, p. 10),
elaborado pelo Ministério da Saude:

[...] o processo de acreditagdo hospitalar ¢ um método de consenso, racionalizagéo e
ordenacdo das instituicdes hospitalares e, principalmente, de educacdo permanente
dos seus profissionais e que se expressa pela realizagdo de um procedimento de
avaliacdo dos recursos institucionais, voluntario, periédico e reservado, que tende a
garantir a qualidade da assisténcia por meio de padrBes previamente estabelecidos.

Participar do programa de Acreditacdo hospitalar ou ndo, fica a critério de cada
instituicdo hospitalar. S8 melhorias continuas, que passardo a fazer parte do ambito
hospitalar, e com isso todos serdo afetados de uma maneira positiva, desde colaboradores até
a comunidade em geral.

Evidentemente, é necessario manter o foco na qualidade do atendimento,
principalmente para com os pacientes e seus familiares. Para garantir a atencdo e qualidade
dos servicos prestados, foi instituido o processo de humanizacdo hospitalar. De acordo com
Mota, Martins e Véras (2006, p. 324), “[...] a rede de humanizacdo em salde é uma rede
permanente de lacos de cidadania, de um modo de olhar cada sujeito em sua especificidade,
sua histéria de vida, mas também de olha-lo como sujeito de um coletivo, sujeito da historia
de muitas vidas”.

E importante que a humanizacdo no ambiente hospitalar compreendatanto os pacientes
como a equipe envolvida na estrutura do hospital. Nesse sentido, Martins (2004), explica quea
humanizacao do ambiente fisico hospitalar, ao mesmo tempo em que colabora com o processo
terapéutico do paciente, contribui para que a qualidade dos servicos de saude prestados pelos
profissionais envolvidos. Silva e Brandalize (2006, p. 324), complementam que “a pressao
que os funcionérios de saude sofrem com horarios, responsabilidades e bens materiais do
hospital também contribuem de forma negativa para que haja menor interacdo entre paciente-
funcionario do hospital”.

Dessa forma, infere-se a importancia de avaliar todas estas questdes dentro do
ambiente hospitalar para oferecer um tratamento humanizado ao paciente, observando que a
partir do momento em que este se sente bem, o restabelecimento da sua salude parece ocorrer
de maneira mais eficiente e rapida. Este conforto também pode ser estendido aos
acompanhantes dos pacientes, que igualmente passam por momentos muito intensos e
precisam de atencdo para superar este desafio.
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Evidentemente, que a gestdo de tantas varidveis exige um profissional capacitado na
gestdo desta instituicdo. Silva e Brandalize (2006) explicam que aumento da complexidade da
estrutura hospitalar e de seu funcionamento tornou indispensdvel a participacdo de um
elemento tecnicamente preparado de maneira adequada, que € o administrador hospitalar. Para
0s autores, ndo ha mais como manter uma instituicdo hospitalar da maneira correta sem a
presenca de um administrador competente para realizar esta tarefa.

O gestor também deve estar atento a formacao da imagem do hospital na sociedade, o
que é pode ser definido como o marketing hospitalar. De acordo com Rodrigues
(2001) os clientes (pacientes) de um hospital, avaliam-no como sendo bom, quando este
oferece bons médicos, apresenta uma boa reputacdo, oferece um atendimento especial e
exclusivo, tem uma boa higiene e limpeza no local, mostra agilidade no atendimento, realiza
consultas, exames e cirurgias no horario marcado.

Heckert e Silva (2008) comparam as empresas privadas e as do terceiro setor, sendo
que nas empresas de mercado, as relaces de troca tém foco, principalmente, em valores
financeiros, pois os proprietarios investem capital na empresa e 0s clientes pagam pelo
recebimento de bens e servigos. Ja nas organizacdes do terceiro setor, aparecem outros valores
que ndo sdo financeiros nas relacdes de troca. Os doadores oferecem dinheiro e tempo em
troca de gratiddo, reconhecimento ou satisfacdo de necessidades psicoldgicas e o0s
beneficiarios recebem servigos sem oferecer uma contrapartida tangivel a organizagéo.

3PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Quanto a abordagem do problema, o trabalho foi de carater multimétodos. A pesquisa
quantitativa e a pesquisa qualitativa, apesar de suas particularidades metodoldgicas, séo
complementares, podendo compor, juntas, as ferramentas necessarias para o a realidade de
cada investigacdo.Gunther (2006) enfatiza que o pesquisador ndo deveria escolher entre um
método ou outro, mas utilizar as varias abordagens, qualitativas e quantitativas que se
adequam a sua questao de pesquisa.

Do ponto de vista dos objetivos, o presente trabalho caracterizou-se como descritivo e
a estratégia de pesquisa adotada foi umcaso unico (YIN, 2001), utilizando como unidade de
pesquisa um hospital situado na regido oeste do Estado de Santa Catarina, uma vez que a
proposta foi de estudar as caracteristicas de uma populacdo especifica, e que ndo pode ser
reproduzida, devido as diferencas culturais, ambientais e comportamento da populacéo.

O levantamento dos dados primarios aconteceu em duas etapas. A primeira etapa
consistiu na aplicacdo de um questionario fechado com perguntas claras e objetivas a pessoas
de diversas faixas etarias, consumidores do hospital em estudo.

A determinacdo do tamanho da amostra é definida conforme Gil (1999) a partir da
amplitude do universo, que neste caso é finito, por ter menos de 100.000 elementos. O nivel
de confianca estabelecido foi de 95,5 % do seu total, que corresponde a dois desvios-padrdes;
erro maximo permitido, serdo considerados 5% e a percentagem com que o fendmeno se
verifica, sera de 6% da populacdo do municipio de Sdo Jodo do Oeste/SC. Dessa forma, foram
aplicados 218 questionarios estruturados.

O modelo tedrico que serviu de base para a entrevista e para o
questionario foi o proposto por Loures (2003). As questdes do roteiro de pesquisa foram
compostas por uma escala intervalar do tipo Likert de dez pontos (1-10) e possuia a op¢édo
‘ndo se aplica’ haja vista que parte dos entrevistados pode desconhecer algumas partes do
hospital.
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No que diz respeito a aplicacdo dos questionérios estruturados, a escolha dos
participantes foi aleatoria simples. Os entrevistados eram abordados na principal rua do
municipio onde a unidade de pesquisa se localiza. O pesquisador verificava se o0 entrevistado
aceitaria participar da pesquisa e solicitava que realizasse o preenchimento do questionario.

A anélise dos dados da primeira etapa ocorreu por meio de tabulacdo dos dados, que
originaram gréficos e estatisticas descritivas.

A segunda etapa do levantamento dos dados primarios consistiu na aplicacdo de
entrevista estruturada para o gestor do hospital em andlise, escolha que ndo seguiu método
probabilistico, sendo que os pesquisadores perceberam conveniente usar o gestor do hospital
por compreenderem que seria a pessoa mais indicada para responder ao proposto. Dessa
forma a escolha foi por conveniéncia e intencional.

A entrevista aplicada ao gestor do Hospital foi gravada, tendo esta duracdo 15
minutos. Apds, transcreveu-se a entrevista em sua literalidade para coleta das respectivas
informacoes.

A anédlise dos dados, no que tange a entrevista estruturada, aconteceu por meio de
analise de contetdo, de forma a averiguar a consonancia da percepcdo e das acdes propostas
pela administracdo do hospital, com as percepces dos consumidores.Para Oliveira et al.
(2003) a analise de conteudo tem por finalidade, a partir de um conjunto de técnicas parciais,
complementares, explicar e sistematizar o contetdo da mensagem e o significado desse
contetdo, por meio de deducdes logicas e justificadas, tendo como referéncia sua origem
(quem a emitiu) e o contexto da mensagem ou os efeitos dessa mensagem.

A pesquisa foi aplicada no més de agosto de 2012.

4 CARACTERIZACAO DO HOSPITAL

As informagBes presentes na caracterizagdo do hospital foram obtidas por meio de
levantamento em relatdrios do hospital, documentos oficiais e da entrevista com o gestor.

A unidade de analise foi idealizada em 1960 como uma entidade filantrépica destinada
a empreender, manter e executar servigcos assistenciais e zelar pela saide da coletividade.
Destina-se, portanto, a assegurar o atendimento a salde de toda a populacdo, sendo o seu
publico-alvo constituido por idosos, mulheres, criangas e adolescentes. Designa-se ainda a
prestacdo do atendimento ao SUS (inclui pacientes carentes e indigentes); o atendimento
hospitalar (baixa e média complexidade) e o atendimento ambulatorial 24 horas (primeiro
atendimento, medicamentos, exames laboratoriais).

O hospital conta com 33 leitos, divididos em: cirurgia geral, clinica geral, unidade
isolamento, obstetricia cirirgica, obstetricia clinica, pediatria clinica e psiquiatria.Possui ainda
oito salas, que sdo utilizadas com os seguintes fins: consultorios médicos, sala de curativo,
sala de gesso, sala cirurgia, sala repouso/observacao, sala de parto normal e sala de pré-parto.

Em 2011, na unidade em analiseforam feitosaproximadamente 8000
atendimentos, incluindo internacdes, clinica médica, cirurgica, obstetricia e pediatrica,
atendimento ambulatorial, 6bitos e encaminhamentos — sendo em sua grande maioria (mais de
90%) via o Sistema Unico de Saude (SUS) e os outros via convénios diversos e atendimentos
particulares.

Ao que se refere as origens das fontes de recursos que custeiam as atividades,
servicos e projetos realizados, o hospital conta com 47,91% de recursos préprios (recursos
decorrentes da prestacdo de servicos da entidade), 47,19% de recursos publicos (recursos de
subvencdes, convénios e parcerias com 6rgdos ou entidades publicas — federais, estaduais e
municipais) e 2,92% oriundos de mensalidades ou doagGes dos membros ou associados e
ainda de doagdes eventuais.
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O hospital possui 19 funcionarios, assim distribuidos: trés colaboradores no setor de
limpeza; dois colaboradores no setor de copa/cozinha; uma enfermeira; uma nutricionista; uma
farmacéutica; dois colaboradores responsaveis pelo setor administrativo; seis técnicas de
enfermagem; um técnico de raio-X e dois médicos de clinica geral.

Infere-se que a unidade de analise é o Unico hospital existente no municipio.

5 APRESTACAO DE SERVICOS NA OTICA DO GESTOR HOSPITALAR

Este tdpico apresentard os principais resultados da entrevista que objetivouidentificar
as acbes da administracdo do Hospital em relacdo a qualidade dos servicos variaveis
relacionadas. O entrevistadocorresponde aogestor da unidade hospitalar,profissional que
ocupava o cargo ha 18 (dezoito) meses. O entrevistado possui curso superior completo. A
entrevista aconteceu no dia 20 de agosto de 2012, sendo gravada em audio, e posteriormente
transcrita para as analises.

Arguido sobre a concepgdo de qualidade de servicos na organizacdo hospitalar,
oentrevistado afirmou que a instituicdo tem como principio estatutario sua organizacdo
voltada a qualidade e eficiéncia no bom atendimento a todas as pessoas com necessidade de
atendimento na saude. Contudo, ao consultar o Estatuto, constatou-se que ndo ha em seu
contetdo, qualquer mencéo sobre a qualidade e eficiéncia no bom atendimento. Infere-se que
parece ndo haver um padréo no que tange tais aspectos.

Perguntado se existe uma definicdo formal de qualidade que é conhecida por todos os
funcionarios do hospital, o gestor esclareceu que “todos os funcionarios sdo capacitados
sobres esses principios, cujas acdes revertem no bem estar das pessoas que procuram nosso
hospital”.

Sobre a divulgacdo da qualidade aos colaboradores o entrevistado respondeu
que,“quanto a divulgagdo por meio de cartazes, podemos dizer que também faz parte da nossa
comunicacdo, ajudando e muito na conscientizagdo da qualidade nos servigos prestados”.

Questionado se os profissionais da salde sdo estimulados a observar fatores de
qualidade levados em consideracdo pelos clientes que ndo somente aqueles técnicos, o gestor
do hospital destacou que“a visdo técnica do servigo prestado devera sempre repercutir na
aceitacdo de ser o melhor para o paciente, ser agradavel, prazeroso. Possuimos reunides
quinzenais de planejamento onde todo quadro de servidores, tem a oportunidade de opinar
sobre as diversas agdes dentro da institui¢do”.

Em relacdo a organizacdo desenvolver algum tipo de comunicacdo para lembrar ao
cliente a qualidade que esta recebendo, como propagandas do hospital, panfletos que séo
colocados a disposicdo dos clientes ou publicacGes que destacam a exceléncia do hospital, o
gestor enfatizou que “usa-Se muito a comunicagdo por meio da imprensa falada e escrita,
divulgando as boas agdes voltadas aos municipes e pacientes que procuram o nosso hospital”.
As principais midias utilizadas pelo hospital para comunicar-se com os clientes, sdo o radio e
jornais locais.

Quando arguido sobre a area externa do hospital, que compreende itens como fachada,
estacionamento, acesso a portadores de deficiénciae coleta de lixo, o gestor destacouque a
instituicdo possui um amplo estacionamento, fachada com identificacdo da instituicdo e coleta
seletiva de lixo, com depdsito refrigerado e acesso a portadores de deficiéncia.O entrevistado
enfatizou a importancia das instalacdes externas para atendimento as necessidades dos
consumidores.

Sobre a area interna do hospital, que compreende a recep¢do, o gestor salientou que,
“quanto a recep¢do damos muita atengdo a esta area, nossa equipe de limpeza sempre esta
atenta a limpeza dos corredores, possuimos amplo balcdo de atendimento e sala de espera para
todos 0s pacientes que procuram a nossa institui¢do”. E importante atender bem aos pacientes
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em todos os momentos, desde que ingressam na instituicdo para um atendimento até que
restabelecem sua salide e possam voltar para as suas casas.

Em relacdo aos quartos, o gestor salientou que o ‘hospital oferece aos pacientes a
classe do SUS (para internacGes via SUS), com ambiente normal e classe particular com ar
condicionado, TV, servico de alimentacdo com variagdo, frutas’. J& em relacdo a
outrosprivilégios, a exemplo do frigobar, o gestor explicou que os médicos, sugerem a
auséncia do mesmo, em razdo de dietas recomendadas para a maioria dos pacientes
internados. Nota-se a op¢do de quartos pelo SUS e particular, porém sem grandes regalias ao
paciente, pois o objetivo principal do hospital é restabelecer a saude deste.

No que tange as salas de espera, o entrevistado esclarece que “¢ muito
raro no nosso hospital, o paciente ter atendimento retardado, razdo pela qual ndo ha
necessidade de area especial para criancas, tendo assim disponibilidade de revistas quando
necessario”. Importante salientar a preocupagdo em atender rapidamente o paciente,
amenizando sua angustia e evitando filas de espera. Isso acontece principalmente pelo fato de
0 municipio ser pequeno e organizado na questdo da saude, sendo que de forma geral ndo ha
problemas com filas de espera.

Sobre possuir ou ndo sinalizacdo no ambiente hospitalar, ainda no contexto do
ambiente interno hospitalar, o entrevistadoafirmou que existe a identificacdo de todos os
setores do hospital, o que muito facilita o acesso das pessoas ao ambiente necessitado ou ao
qual procura atendimento. A sinalizacdo € uma forma pratica e facil de comunicacao.

Quanto ao atendimento oferecido aos acompanhantes dos pacientes, o gestor do
hospital enfatiza que, “os acompanhantes, recebem ag¢des no ambiente de quartos particular,
com cama, alimentacéo, liberdade de visita e acesso aos pacientes a qualquer hora do dia, ao
passo que no ambiente do SUS, 0 acompanhante possui horario de visita reduzido”. Estas
acOes sdo importantes para tranquilizar os pacientes e tornar o atendimento a estes, mais
humanizado.

Indagado se ha alguma preocupacdo especial na relagdo enfermeiros/pacientes em
virtude do alto grau de contato desse grupo com o0s pacientes, no diz respeito a treinamento e
disseminacdo de conceitos de qualidade no atendimento, o entrevistado argumentou que o
foco de atencéo e atendimento € o setor de enfermagem/pacientes — sendo que as enfermeiras
passam por treinamento constante para melhorar o atendimento aos pacientes.

Arguido se a organizacao realiza pesquisas com os clientes para conhecer a avalia¢éo
que eles fazem da qualidade ou para identificar elementos que eles gostariam de ser em
funcionamento na organizacdo, o entrevistado enfatizou que fazem a pesquisa de forma
informal.

Sobre a organizacdo ter preocupacdo em melhorar as instalacdes fisicas aos
funcionarios, como por exemplo, conforto fisico, oferecer um ambiente agradavel e
ergonomia, o entrevistado, enfatizou que “foi sempre uma preocupagio da dire¢dao”. Afirmou
ainda que existe na estrutura do hospital refeitorio para os funcionarios, banheiros, sala de
leitura, entre outrosespacos.

Questionado se ha diferencas entre o treinamento de funcionérios de alto contato com
o cliente, como telefonistas, recepcionistas, enfermeiros e médicos e de baixo contato com o
cliente como lavanderia, manuteng@o e cozinha, o gestor salientou que“ndo se trabalha com
diferencas no que diz respeito a treinamento de funcionarios de alto contato e baixo contato
com clientes. Sdo pessoas iguais e recebem capacitacdo igualitaria no que se refere ao
atendimento de pessoas”.

Arguido se as mudancas no hospital sdo definidas
a partir do que o cliente considera como um servigo de qualidade ou se sdo feitas apenas a
partir do ponto de vista da administragdo do hospital, o gestor do hospital manifestou que‘“as
mudancas sdo definidas a partir de necessidades do hospital em primeiro lugar, bem como
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exigéncias da vigilancia sanitaria da regional de saude”. Destarte, as agdes normalmente sdo
reativas as questdes burocraticas e pouco proativas em relacéo as sugestdes dos pacientes.

6 APRESTACAO DE SERVICOS NA OTICA DOS CONSUMIDORES

Neste capitulo apresentam-se 0s principais resultados dos questionarios aplicados a
218 consumidores da unidade em analise,com o intuito de apontar a percepcdo destes acerca
das ac¢des do hospital.

Enfatiza-se que amostra € representada em sua maioria por mulheres (62%) e que 38%
sdo do género masculino. Ao que se refere a idade dos entrevistados, 57% possuem idade
entre 15 e 30 anos; seguido por 23% com idade entre 31 e 45 anos e 15% com idade acima de
60 anos.

No que tange a renda do conjunto familiar, 43% das familias recebem até trés salarios
minimos; 39% recebem de 3 a 6 salarios minimos; 14% recebem de 7 a 10 salarios minimos e
somente 4% recebem acima de 11 salarios minimos. Sup8e-se, com base nestes dados, que a
maioria dos entrevistadospossuia necessidade de usar o hospital pablico, devido as condicbes
financeiras do conjunto familiar.

Quanto a necessidade de algum servico hospitalar, a maioria dos entrevistados
(53%)respondeu que necessitam de algum servico hospitalar de 2 a 4 vezes por ano, 35%
necessitam até uma vez por ano e 12% necessitam do hospital com mais frequéncia.

Ressalta-se que os 53% dos entrevistados que necessitam de algum servico hospitalar
de 2 a 4 vezes por ano, o faz por intermedio do SUS. Corrobora com tal entendimento, o fato
de que 62% dos entrevistados (total) utilizarem o hospital pelo SUS; seguido de 22% que
usam os servicos do hospital de maneira particular e 16% que possuem convénio ou plano de
salde.

Em relacdo as instalacbes fisicas e equipamentos, apresentam-se o0s resultados do
Gréfico 1.

Grafico 1 - Instalagdes fisicas e equipamentos do hospital
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Fonte: Dados da pesquisa (2012)

Percebe-se que 52% dos entrevistados avaliam as instalacdes fisicas e

equipamentos da unidade em analise como muito bom, atribuindo para tanto, notas de 8 a 10,

seguido por 41% que atribuem notas de 5 a 7 para 0s equipamentos e instalacfes do hospital.

Apenas 3% atribuiram notas de 1 a 4. Isso evidencia, que a maior parte dos entrevistados esta
satisfeita com as instalagdes fisicas e 0s equipamentos usados no hospital.

Compreende a area externa do hospital:a fachada, estacionamento, acesso aos

portadores de deficiéncia, acesso de veiculos e coleta de lixo. Quando arguidos sobre as

condigdes da area externa do hospital, 65% dos entrevistadosaprovaram,atribuindo notas de 8
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a 10; seguida de 28% que atribuiram notas de 5 a 7, percebendo-se assim que ha possibilidade
de melhora frente a esse indice.

Gréfico 2 - Area de recepcdo dos pacientes do hospital
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

Observa-se que 72% dos entrevistados, quando arguidos sobre a area de recepcao
destinada aos pacientes no hospital, atribuiram notas de 7 a 10, o que caracteriza sua
satisfacdo. Sabe-se que a manutencdo da qualidade na area de recepcdo € de fundamental
importancia, pois € nesse momento que acontece o primeiro contato do cliente com a
instituicdo hospitalar. A area de recepcdo de um hospital engloba equipamentos utilizados,
salas de espera, balcdo de atendimento e limpeza dos corredores.

Grafico 3 - Quartos dos pacientes
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

No que diz respeito aos quartos do hospital, compreendendo a decoracéo,
disponibilidade de frigobar ou néo, instalacdo de ar condicionado e servico de alimentacdo,
44% dos entrevistados estdo muito satisfeitos com estes quesitos. Infere-se 39% dos
respondentes avaliou como satisfatorio, atribuindo notas de 5 a7. O resultado demonstra que €
possivel repensar 0s quartos, ou ainda, partilhar com a populacdo a importancia de estes
quartos serem da forma vigente.

A despeito do periodo de espera para realizar procedimentos, infere-se que 52% dos
entrevistados atribuiram notas de 5 a 7. Isso supde uma parcial insatisfacdo, podendo
representar uma possivel melhoria a ser estruturada pelo hospital. Esse periodo de espera visa
avaliar a disponibilidade de area para as criancas, revistas e aparelhos de TV para entreter 0s
clientes, a fim de tranquilizad-los e ajuda-los a minimizar seu tempo de espera. 29%
demonstraram total satisfacdo e 16% demonstrou insatisfacéo.
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Gréfico 4 - Sinalizagdo do ambiente
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

Asinalizacdo do ambiente hospitalar, ¢ composta pelo sistema de cores usado em sua
pintura, setas ou outras ferramentas que indiquem as areas do hospital e/ou facilitem o acesso
do puablico. Sobre este quesito, nota-se que 50% dos entrevistadosencontram-se totalmente
satisfeitos, considerando que o ambiente hospitalar esta bem sinalizado e sendo possivel
encontrar as areas que se precisa dentro da instituicdo de maneira facil. Contudo, 47%
mostraram-se parcial ou totalmente insatisfeita. Este percentual torna-se bastante expressivo
frente a0 numero de respondentes, o que indica que a sinalizacdo do hospital pode ser
melhorada, possivelmente com identificacbes mais claras e objetivas.

Grafico 5 - Atendimento do quadro pessoal (funcionarios) do hospital.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

O atendimento aos clientes é fator decisivo para alguém gostar ou ndao de uma
organizacdo, seja ela publica ou privada. Quanto ao atendimento do quadro pessoal do
hospital, 56% o0s entrevistadosdemonstraram estar satisfeitos.42% que entendem que 0
atendimento deve ser melhorado.
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Gréfico 6 - Comunicagdo do hospital com a comunidade.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

A comunicacdo do hospital com a comunidade em geral, pode acontecer de diversas
formas, como por exemplo,por meio de propagandas que destaquem servigos e acdes que
estdo sendo feitas para a melhoria do ambiente e do atendimento ou que estejam em projeto
para serem realizadas, panfletos informativose publicacbes que destacam a exceléncia do
hospital. Neste quesito, infere-se que 53% dos respondentes demonstraram que a
comunicacdo do hospital com a comunidade, esta satisfatoria, podendo ser melhorada.
Mostram-se totalmente satisfeitos, 26% dos entrevistados.

Graéfico 7 - Condic6es de higiene, conforto e arejamento do ambiente hospitalar.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

No que tange as condi¢cbes de higiene, conforto e arejamento do ambiente hospitalar,
59% dos entrevistadosmostraram-se satisfeitos. Apenas 4% demonstrou total insatisfacdo, o
que sugere pequenas melhorias neste quesito.

Referente as refeicdes fornecidas, infere-se que 16% dos entrevistados ndo estavam
aptos a responder a esta questdo (provavelmente por ndo terem necessitado tais servicos).
Dentre os respondentes, 47% afirmamsua satisfacdo com as refei¢des fornecidas pelo hospital.
5% dos entrevistados sugerem insatisfacdo neste quesito.
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Gréfico 8 - Servigos do plantdo médico hospitalar.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

Gréfico 9 - Atendimento da equipe de enfermagem.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

Sobre os servi¢os do plantdo médico, nota-se que 70% dos entrevistadosmostrou-se
pouco satisfeita com tal servico. Nota-se que 85% dos entrevistados demonstraram satisfacao
em relacdo ao atendimento realizado pela equipe de enfermagem do hospital. Este resultado
demonstra que existem possiveis melhorias a serem feitas, mas que o atendimento ndo se
encontra debilitado.

Gréfico 10 - Atendimento da administracao geral do hospital
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Fonte: Dados da pesquisa (2012)

Observa-se que 86% dos entrevistadostransparecem total ou parcial satisfacdo em
relacdo ao atendimento feito pela administracdo geral do hospital.
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Gréfico 11 - Avaliacdo do Hospital de um modo geral
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Fonte: Dados da pesquisa, 2012.

Perante a avaliacdo geral do hospital, pode-se concluir que 54% dos entrevistados
aprovam as acdes, ou seja, a maioria dos entrevistados tem um conceito muito bom ou 6timo
do hospital. Apenas 3% auferiram notas baixas, entendendo-se este, como um numero
percentual baixo, frente a complexidade de uma organizacdo hospitalar.

Desta forma, concluem-se as analises das respostas pelos
consumidores da unidade em andlise em relacdo a percepcao que possuem frente aos servicos
prestados pelo hospital. Infere-se que muitos quesitos estdo de acordo com a expectativa dos
entrevistados, mas alguns pontos ainda precisam ser melhorados para que o hospital possa
satisfazer seus consumidores.

7 CONSIDERACOES

Este trabalho buscou identificar de que forma as acGes desenvolvidas pela
administracdo de um hospital do oeste de Santa Catarina, influenciam na percep¢do de
qualidade nos servigos de seus consumidores. Para responder ao proposto, aplicou-se um
questionario para 218 consumidores da unidade em analise, e fez-se uma entrevista com o
gestor do hospital.

Os resultados evidenciam que a administracdo do hospital tem preocupacgédo constante
em melhorar a qualidade do atendimento, sendo por meio de incentivos aos seus
colaboradores ou com acgdes inovadoras para 0s seus pacientes. Infere-se que na entrevista
com o gestor, pode-se perceber certa ‘idealizacdo’ dos servigos, uma vez que em sua
concepcao, todas as atividades pareciam padronizadas e em seu melhor estagio.

Verificou-se ainda que a administracdo do hospitalpreocupa-se em repassar para oS
colaboradores, a nocao de qualidade, bem como disseminar a importancia de um atendimento
de qualidade — por meio de treinamentos. Por fim, no &mbito hospitalar, oferecem um
ambiente confortavel e ergondémico para os colaboradores.Além das questdes internas ao
hospital, o gestor também demonstrou preocupacdo com a area externa, cComo a comunicacao
com a comunidade e com a necessidade de conhecer as opinides de seus pacientes.

Tais resultados divergem em partesdos resultados auferidos por meio dos
questionarios estruturados aplicados a populacdo. No que se referea percepcdo dos
consumidores acerca das acdes do hospital, os resultados mostram que a grande parte dos
entrevistados esta satisfeita, mas um valor representativo acredita que muito ainda pode ser
melhorado nos atendimentos.

Os resultados permitem concluir que a administracdo do hospital, possui a visdo de
que estd cumprindo seu papel adequadamente, enquanto os entrevistados acreditam que 0s
servicos prestados pela instituicdo aos pacientes podem melhorar. Ressalta-se queos
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entrevistadossugerem melhorias principalmente a &rea dos quartos hospitalares, a
comunicagdo com a comunidade e o plantdo médico.

Em relacdo ao objetivo geral desta pesquisa, conclui-se que as atividades e acdes
propostas pela administracdo do hospital ou por algum de seus representantes (médicos,
enfermeiros...), influenciam na percepcao de qualidade por parte dos consumidores.

Destaca-se que este estudo ndo tem a intencdo de concluir o debate sobre este assunto
e muito menos chegar a alguma concluséo generalizavel, mas sim contribuir para a reflexao
de um tema tdo importante que € a qualidade dos servicos hospitalares.

A maior limitacdo deste estudo esta nele refletir os resultados de um estudo de caso.
Destarte, os resultados ora apresentados ndo devem ser tomados como certos. Outra limitacdo
que cabe destacar € que a prestacdo de servicos é essencialmente intrinseca, portanto, as
respostas podem ser passiveis de situagdes momentaneas e nem sempre o que de fato acredita
0 entrevistado/respondente.

Como recomendacdes a instituicdo, propde-se que esta deveria adotar um padréo de
qualidade. Sugere-se ainda, com base na literatura e nos resultados auferidos com os
entrevistados, que a instituicdo invista mais nacomunicacdo com a sociedade, apresentando
melhorias feitas na instituicdo, acbes que serdo desempenhadas, campanhas de prevencéo e
treinamentos realizados pelos seus colaboradores, levando conhecimento a populagéo.

Por fim, recomenda-se, elaborar uma cartilha do funcionamento do hospital, assim
como dos motivos para o hospital ser organizado da forma que estd, para que toda a
populacéo e os pacientes tenham acesso. Essa cartilha poderia reduzir o nivel de insatisfagdo
em relacdo ao ambiente do hospital, principalmente os quartos — considerando, que a
populacdo em geral, pouco conhece sobre os ambientes hospitalares.
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