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RESUMO

Palavras-chaves: Satisfacdo, utentes, hospitalizagdo, internamento, qualidade, cuidados de

enfermagem.

Este estudo de investigagao tem como principal_objetivo Conhecer o nivel de satisfa¢do dos utentes em
contexto hospitalar face aos cuidados de enfermagem recebidos durante o internamento. Como
metodologia, foi realizado um estudo de abordagem mista, qualitativo, descritivo e correlacional e

aplicado um questionario, como instrumento de colheita de dados. A nossa amostra é constituida por

111 utentes internados num hospital do distrito de Setubal, sendo que, 67 s&o do grupo feminino e 44
do grupo masculino com uma média de idades acima dos 65 anos. Concluimos que existem médias
altas de satisfagdo relativamente a experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem recebidos
durante o internamento, sendo que 109,9% corresponde ao grupo feminino e 106,06% ao grupo
masculino. Podemos também afirmar que no global os utentes encontram-se mais satisfeitos do que
insatisfeitos. Relativamente as opiniées dos utentes, sdo na sua maioria mais positivas (108,32) do que
negativas (19,92). Concluimos ainda que as opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem
sdo influenciadas pelas suas experiéncias com os cuidados recebidos, mas, a sua satisfacdo em
relacdo aos cuidados de enfermagem nao é influenciada pelo tempo de internamento; A idade dos
utentes néo influéncia a sua opinido sobre os cuidados de enfermagem nem as suas experiéncias com
os mesmos. Concluimos ainda que existem aspetos que influenciam a satisfacdo dos utentes com os
cuidados de enfermagem, nomeadamente a Gestdo de Recursos Humanos (dotagao de enfermeiros e
ambiente de cuidados); Dimensdes do ato de cuidar; Gestdo de materiais, Logistica e Hotelaria;
Organizagao/Gestéo de cuidados. A satisfacdo dos utentes face aos cuidados de enfermagem constitui
assim, um imprescindivel indicador da qualidade dos cuidados prestados pelos enfermeiros aos utentes

em contexto hospitalar durante o internamento.
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ABSTRACT

Keywords: Satisfaction, users, hospitalization, hospitalization, quality nursing care.

This research study has as main objective to know the level of customer satisfaction in the hospital
setting compared to nursing care received during hospitalization. As a methodology, a study of mixed
approach, qualitative, descriptive and correlational and a questionnaire as an instrument of data
collection. Our sample consists of 111 clients admitted to a hospital in the district of Setubal, with, 67
are females and 44 from males with an average age above 65 years. We conclude that there are high
averages of satisfaction with the experience of users with nursing care received during hospitalization,
and corresponds to 109.9% 106.06% female and the male group. We can also say that the overall users
are more satisfied than dissatisfied. Respect the opinions of users, are mostly more positive (108.32)
than negative (19,92). We concluded that users' views on nursing care are influenced by their
experiences with the care received, but their satisfaction with nursing care is not influenced by the
length of stay, age of the users do not influence your opinion about nursing care or their experiences
with them. We conclude that there are still aspects that influence user satisfaction with nursing care,
including Human Resource Management (allocation of nurses and care environment); Dimensions of
caring; Materials Management, Logistics and Hospitality; Organization / Management care. The user
satisfaction in relation to nursing care is thus an essential indicator of the quality of care provided by

nurses to users in a hospital environment during hospitalization.
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INTRODUGAO

Os enfermeiros constituem uma for¢a humana e profissional muito importante, séo eles o elo de ligagéo
com os utentes internados, além de que as suas competéncias sao diversificadas e encontram-se nas
mais vastas areas, relacionadas com a saude. Durante a atividade profissional, os enfermeiros, cuidam,
educam, aconselham, gerem e investigam, estando o trabalho desenvolvido marcado pela polivaléncia,
flexibilidade e transdisciplinaridade. O grau de satisfagdo do utente esté de certa forma relacionado

com as suas experiéncias com os cuidados de enfermagem recebidos e com a qualidade dos mesmos.

A avaliagao do grau de satisfacdo dos utentes é um importante indicador de avaliagdo da qualidade
dos cuidados de salde prestados aos cidaddos. A informagdo proporcionada pelos resultados dessa
avaliagdo, reflete-se num contributo para a melhoria continua dos servigos prestados pelos

enfermeiros.

Durante a nossa pratica profissional, deparamo-nos com muitas situagbes em que os utentes
manifestam sentimentos de insatisfagdo, alguns dos quais verbalmente, outros através de registo no
livro de reclamagdes das instituigdes, levando desta forma a questionarmo-nos, sobre a opiniéo e

expetativa do utente relativamente aos cuidados que Ihes prestamos.

Constituiu-se assim interesse em conhecer, identificar e descrever a satisfacdo dos utentes em
contexto hospitalar, face aos cuidados prestados pelos enfermeiros durante o internamento, bem como
conhecer, do ponto de vista do utente, os motivos, os fatores ou as caracteristicas dos cuidados que

levam & sua satisfagéo ou insatisfacéo.

Tendo em consideragao todos os aspetos descritos anteriormente, emerge a determinagcdo e motivagéo
para realizar este estudo. Assim, perante a problematica supracitada desenvolveu-se um estudo
denominado “A satisfagdo dos utentes em contexto hospitalar: o contributo dos cuidados de
enfermagem recebidos pelo utente durante o internamento.”

Segundo Vilelas (2009), as pesquisas devem ser iniciadas com a formulagédo de uma pergunta de
partida, neste sentido a pergunta definida é a seguinte: Qual o nivel de satisfagdo dos utentes em
contexto hospitalar face aos cuidados de enfermagem recebidos durante o internamento?

Para dar resposta a questao anteriormente reformulada, delineamos os seguintes objetivos:
6
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Objetivo Geral
Conhecer o nivel de satisfagdo dos utentes em contexto hospitalar face aos cuidados de enfermagem
recebidos durante o internamento.

Objetivos especificos

v Determinar a experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem recebidos durante o seu

internamento.

v" Identificar se as opinides dos utentes refletem satisfagdo ou insatisfagdo face aos cuidados de

enfermagem prestados.
v" Relacionar as opinides dos utentes com a experiéncia em relagdo aos cuidados de enfermagem.

v" Verificar a associagdo entre a satisfacdo dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem e o

tempo de internamento.

v Determinar a influéncia da idade na opinido e experiéncias dos utentes sobre os cuidados de

enfermagem.
v" Relacionar o nimero de dias de internamento com a idade dos utentes.

v Comparar as experiéncias e opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem com o

género.

Com os resultados desta investigagéo, depois de divulgados a equipa de Enfermagem pretendemos,
inovar conhecimentos melhorar continuamente a prestacdo de cuidados, direcionando as nossas
intervencdes de encontro com as reais necessidades identificadas na relagéo entre enfermeiro/ utente,
de forma a minimizar ou resolver os seus problemas e contribuir para a sua satisfacdo durante o
internamento. Para a consecu¢do da investigacdo desenvolvemos um estudo qualitativo, descritivo e

correlacional de abordagem mista.
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O instrumento de colheita de dados escolhido foi 0 questionario de Rodrigues e Dias (2003), constituido
por perguntas fechadas e abertas. Este questionario divide-se em trés partes, a primeira dirigida a
caracterizagdo sociodemografica dos utentes, a segunda parte é sobre as suas experiéncias com 0s
cuidados de enfermagem, e a terceira parte € sobre as opinides dos utentes relativamente aos
cuidados de enfermagem, tendo este instrumento sido aplicado a 111 utentes em contexto Hospitalar,

em situacéo de internamento.

Estruturalmente, o trabalho estéd organizado em cinco componentes: a primeira componente é
constituida pelo enquadramento teorico, que, insere na sua estrutura uma abordagem ao modelo
tedrico de Neuman, nomeadamente “o0 modelo de sistemas”, e uma revisao sistematica da literatura
como ponto de partida da tematica tendo em atencdo todos os aspetos que se relacionam com a

manifestacdo de emogdes como a satisfagao do utente.

A segunda componente é centrada na Metodologia, sendo composta pelo tipo de estudo; objetivos,
hipdteses; variaveis; populagdo alvo e amostra; instrumento de recolha de dados; validagéo do

instrumento de colheita de dados; consideragdes ético-legais; tratamento dos dados.
Na terceira componente apresentar-se-a a analise dos resultados.

Os dados foram tratados através do programa IBM SPSS Statistics versdo 20, utilizando a estatistica

descritiva e a analise de conteudo para as questdes abertas.

Para correlacionar as varidveis utilizamos os testes ndo paramétricos: Mann-Whitney para verificar a
diferenga entre duas variaveis independentes e Spearman para correlacionar variaveis. Nas questdes

abertas adaptamos a sua analise ao conteudo de Bardin (2009).

Na quarta componente far-se-a a discusséo dos dados através da sua interpretacdo e analise,
realcando os aspetos mais importantes e relevantes e sempre que possivel fazer a sua comparagao
com o referencial tedrico apresentado. Na quinta componente, apresentamos um conjunto de
conclusdes em relacdo aos objetivos propostos, que resultaram das respetivas analises e informagéo

dos dados. Por fim apresentaremos ainda a bibliografia, apéndices e os anexos.
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1. ENQUADRAMENTO TEORICO

Neste capitulo o principal objetivo é elaborar uma abordagem das principais bases tedricas relevantes
para a concretizacdo do nosso trabalho de investigagdo. Tal como Fortin (2009), afirma, a literatura
serve para documentar a fonte das nossas ideias e para enriquecer a justificagdo que sustenta a

questao de investigag&o.
1.1. Modelo Tedrico de Enfermagem de Betty Neuman

Qualquer que seja a profissdo, a sua atuagdo deve ser fundamentada em pressupostos teoricos
seguindo um modelo especifico de forma a estruturar os conhecimentos interrelacionando-os com a
pratica. Qualquer que seja 0 modelo escolhido tem como principal objetivo atribuir um sentido e

alicergar as intervengdes para que estas sejam aplicadas com qualidade.

Assim, seguindo a mesma linha do pensamento, para o nosso trabalho de investigagdo sobre “a
satisfagdo dos utentes em contexto hospitalar: o contributo dos cuidados de enfermagem
recebidos pelo utente durante o internamento” desenvolvido num hospital, onde o investigado
(utentes) esta constantemente sobre a influéncia do meio ambiente e dos diversos fatores de stress
que o constituem, aos quais, a pessoa tem necessidade de desenvolver estratégias de confronto, faz
todo o sentido escolher 0 modelo concetual de Betty Neuman “O modelo de sistemas”. Este tem como
principais componentes o stress e a reagdo ao stress (Neuman e Fawcett, 2011). Além disso, 0 modelo
de Neuman é uma abordagem de sistemas dindmico e aberto ao cuidar da pessoa que fornece um
ponto de interesse unificador para a definicdo de problemas de enfermagem e para uma melhor

compreensdo do individuo em interagdo com o ambiente.

Este modelo foi um dos pioneiros a explicar o processo de enfermagem. E um instrumento que visa
sobretudo auxiliar o enfermeiro na interligagéo da teoria e da pratica. Trata-se de um modelo adaptavel
e por isso, util em todos os contextos da enfermagem que vai desde a pratica, a investigagéo e ensino.
A teoria de Betty Neuman define um modelo total da pessoa, incorporando o conceito holistico e uma
abordagem de sistemas abertos. O modelo de Neuman é compativel com a atual filosofia de cuidados
de enfermagem ao ver o utente de forma holistica perspetivando-o como um ser multidimensional com

aspetos fisiolégicos; psicoldgicos; socio culturais; desenvolvimento e espiritual (variaveis). O utente

9



=_ ) o)~
ola Superior
Nevmagem/
isboa -_—

A satisfagéo dos utentes em contexto hospitalar: o contributo dos cuidados de enfermagem recebidos pelo
utente durante o internamento

como um sistema aberto esta em constante interagdo com o ambiente sujeito a sua influéncia, ou seja,

de tudo que o rodeia estando sujeito a fatores de stress.

Neste momento, faz sentido, explicar numa breve sintese 0 modelo de Neuman para uma melhor
interpretacdo e adequagéo deste ao nosso trabalho de investigacdo sobre a satisfagéo dos utentes.
Assim, este modelo é composto essencialmente por dois elementos o stress e a reagdo ao stress,
somados as variaveis, tempo ou ocorréncias, condi¢des presentes ou passadas do individuo, natureza
e intensidade do fator stressor, e, a quantidade de energia requerida pelo organismo para adaptar-se
ou ultrapassar as situagdes. Neste modelo o individuo encontra-se envolvido, figuradamente, por
circulos concéntricos que Neuman denomina de linhas. A primeira € a linha normal de defesa atribuida
a um nivel de saude desenvolvido e adaptado através do tempo, €, considerada normal no sentido de
ser 0 padrédo préprio do homem/ sistema num sentido genérico (core ou energia basica). A seguinte, &

a linha flexivel de defesa, um mecanismo protetor que rodeia e protege a linha normal da entrada de

qualquer "invasor" como por exemplo os cuidados de enfermagem recebidos pelo utente durante o
internamento. Ressalta-se que, quanto maior a expansividade dessa linha, maior é o grau de protegéo.

Uma vez ocorrida a invasdo, o individuo ativa a linha de resisténcia, composta por fatores de

resisténcia interna, ativados para proteger e preservar a estrutura basica contra o agente invasor.
Esses fatores diminuem ou aumentam a intensidade do grau de reagdo de acordo com o fator de
stress, ou seja, aquilo que venha perturbar o equilibrio da estrutura basica da energia do organismo de

um individuo causando-lhe stress.

A instabilidade do sistema néo é mais do que o resultado da influéncia do stressor, que é chamado de
grau de reacdo ao stress. O retorno e manutengéo da estabilidade do sistema ap6és o tratamento da
reacdo ocasionada pelo stressor, pode resultar num nivel maior ou menor de bem-estar. Na nossa
investigacdo traduz-se na manifestacdo de satisfagdo ou insatisfagdo dos individuos, influenciado por
fatores stressores intrapessoais (ex: fratura 6ssea; dor), extrapessoais (ex: caréncia monetaria) e
interpessoais (ex: relagdo enfermeiro/utente). A satisfagdo ou insatisfagdo manifestada pela pessoa séo

elementos reativos ao stress face a situagao que esta a vivenciar e a influéncia dos stressores.

A autora desenvolveu na sua teoria um metaparadigma multifacetado e este inclui: cliente/pessoa,

saude, meio ambiente e cuidados de enfermagem.

10
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Para Neuman e Fawcett (2011), o cliente/pessoa consiste no individuo, familia, amigos e comunidade.
A tedrica afirma que os enfermeiros ndo s6 devem ver o individuo de forma holistica, mas como

também devem ter em consideragéo a familia, amigos e comunidade.

Na Saude/bem-estar, Neuman visualiza-a como um estado de equilibrio entre 0 ambiente interno e
externo de um individuo. Um continuum de bem-estar/saude, em que a pessoa é sucessivamente

influenciada pela interagdo das suas variaveis com os fatores de stress que encontra.

A saude é equiparada a um sistema com o6tima estabilidade, isto €, o estado de bem-estar o melhor
possivel a qualquer momento. Os enfermeiros aplicam esta teoria através da individualizagao entre o

estado ideal e bem-estar para cada utente.

O meio ambiente, segundo Neuman e Fawcett (2011), divide-se em ambiente interpessoal,
extrapessoal e intrapessoal, com diferentes graus de harmonia e equilibrio entre os trés. O intrapessoal
é desenvolvido inconscientemente pela pessoa e é um simbolo de integridade do sistema, o principal
objetivo é de um estimulo positivo em diregdo & saude do cliente/pessoa. O interpessoal é uma forca
fora do sistema, que rodeia a pessoa e com o qual ela interage em qualquer momento, uma vez que
influencia o seu bem-estar. O extrapessoal é formado por todas as forgas e influencias interativas que
estdo unicamente dentro desse sistema. Ao reconhecer os trés ambientes a enfermeira educa e
implementa cuidados, individualizados, tendo em conta as variaveis humanas, nomeadamente:

fisioldgicas; psicologicas; socio culturais; desenvolvimento e espiritual ao utente/familia/comunidade.

Os cuidados de enfermagem: para Neuman e Fawcett (2011), o papel da enfermeira é visto em
termos de graus de reacao a fatores de stress, bem como a utilizagéo de intervencbes de prevencédo

primarias, secundarias e terciarias.

A prevencdo primaria, centra-se no fortalecimento de uma linha de defesa através da identificacdo de

fatores de risco reais ou potenciais associados a stressores. Para isso realgca-se a importancia da
promogao da salde realizada pelos enfermeiros aos utentes durante o internamento, onde se conciliam
objetivos como: Comunicar/informar; apoiar; motivar; integrar; educar, promovendo o0 seu bem-estar e a

satisfagdo com os cuidados de enfermagem recebidos.

11
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A prevencdo secundaria, fortalece as defesas internas e fontes de recursos através do estabelecimento

de prioridades e planeamento de cuidados para os sintomas identificados. Esta € uma etapa
relacionada essencialmente com a sintomatologia, os enfermeiros tém como principais objetivos:
monitorizar; otimizar; vigiar; facilitar; motivar; educar; envolver e promover; providenciar e apoiar. O

papel do enfermeiro torna-se imperativo na identificacdo de fatores de risco.

A prevencao tercidria, concentra-se em readaptacgéo e fortalece a resisténcia a stressores através da

educacdo e reeducagdo do cliente/pessoa, modificagdo de comportamentos, o uso 6timo da
disponibilidade dos recursos internos e externos, a manutencdo do nivel funcional étimo da pessoa

prevenindo a ocorréncia da resposta ao stress.

Com a utilizacdo do modelo de Neuman no nosso trabalho de investigagdo pretendemos adquirir
formas de compreender o cliente/pessoa e determinar o impacto ou possivel impacto dos stressores

ambientais no grau de satisfagdo da pessoa.
1.2. Revisao Sistematica da Literatura

A revisdo de literatura € uma etapa importante na elaboragdo de um trabalho de investigagao, pois
permite-nos conhecer trabalhos existentes, relacionados quer direta e indiretamente com o dominio do

tema do projeto de investigag¢do que pretendemos desenvolver.

Para a revisdo sistematica da literatura, delineou-se a pergunta de investigacdo obedecendo ao
formato PICO - esta patente na questdo (P), as intervengdes (1) e os resultados (O), sendo opcional a

introdugao de um elemento comparativo (C).

Assim, foi formulada a seguinte questdo em formato PI[C]O: “ cuidados de enfermagem (l)

proporcionam aos utentes (P) satisfagdo (0)?”

A identificagao da literatura realizou-se utilizando as bases de dados eletronicas CINAHL with Full Text,
MEDLINE with Full Text, a partir do motor de busca EBSCO, os termos de pesquisa utilizados
consistiram em: Patient OR Satisfaction OR Care OR Hospital, tendo como limitadores de pesquisa:
periodo de 2002 a 2012; analisado por especialistas; idioma inglés e portugués, texto completo em

PDF, pesquisado somente na pré-CINAHL tendo emergido 248 artigos.
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Estes foram lidos de forma a fazer uma primeira avaliagdo da pertinéncia dos mesmos face a questao
de investigacao colocada, tendo sido selecionado, mediante os critérios de inclusao e de exclusdo que

sdo: Critérios de inclusdo: Artigos relacionados com a avaliagdo da satisfagdo dos utentes adultos em

contexto hospitalar ou ambulatério; Artigos relacionados com os cuidados de enfermagem e
indicadores de qualidade; Artigos relacionados com escalas de avaliagdo da satisfagdo dos utentes;
Artigos que tenham utilizado uma metodologia quantitativa e/ou qualitativa ou ainda reviséo sistematica

da literatura ou artigos de opinido de especialistas. Critérios de exclus&o: Artigo em que a populagdo

estudada ndo preencha os critérios de incluséo e nado fagam referencia as intervengdes de
enfermagem; Artigos com metodologia pouco clara, repetidos nas bases de dados; Artigos que nédo

estavam relacionados com a tematica em estudo.

Assim, como resultado da leitura e anédlise dos artigos escolhidos, foi possivel identificar que a
avaliagdo da satisfacdo do utente tem sido alvo de varias investigagdes centradas em métodos e
escalas de avaliagdo de forma a tornar a satisfagdo mensuravel e quantificavel como é exemplo os
estudos: Walsh e Walsh (2012); Findik, Unsar e Sut (2010); Johansson (2009); Akin e Erdogan (2007);
Carvalhais e Sousa (2007); Persson e Gustansson (2005). Estes autores serdo abordados durante o

desenvolvimento do enquadramento teorico.

Ainda, no que diz respeito ao enquadramento teorico, abordar a satisfacdo isoladamente nao faz
sentido, desta forma e para tornar o enquadramento tedrico mais completo abordar-se-a tematicas que
possuem relevancia para o nosso trabalho de investigacéo e sempre que possivel fazer a interligagao
com a satisfagdo, nomeadamente: A qualidade nos cuidados de saude; A satisfagdo dos utentes como
indicador de qualidade dos cuidados de enfermagem; A satisfacdo do utente com os cuidados de

enfermagem; Determinantes da satisfagao dos utentes.

1.3. A qualidade nos cuidados de saude

Em relagdo a Qualidade na saude, consideramos que € importante conhecer primariamente a defini¢édo
desta, para melhor compreender o sentido e a pertinéncia de falar de qualidade, quando se pretende
avaliar a Satisfacdo dos utentes em contexto hospitalar. Assim, segundo Mezomo (2001), a qualidade é
entendida como a correspondéncia entre aquilo que o servigo se propde oferecer a comunidade e a

sua efetiva consecugdo.
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Segundo Frederico e Leitdo (1999), a histéria da qualidade comegou com a Revolugéo Industrial e a
disseminagéo da produgdo em série.Ja na década de 60, Donabedian (2002), desenvolveu trabalhos
onde tentava sistematizar o conhecimento sobre a qualidade propondo a normaliza¢do de conceitos e
nomenclatura, dando origem ao Modelo Unificado, composto por trés dimensdes: estrutura, processo e

resultados.

Na mesma perspetiva Campos et. al (2009), refere que a qualidade em saude aborda: a estrutura
composta pelas infra-estruturas, os recursos humanos e materiais, e a organizagao. O processo é onde
estdo incluidos todos os procedimentos de natureza clinica e social que interagem direta ou
indiretamente com o doente, ou seja, 0 modo como os cuidados sé&o efetivamente prestados. E por fim
os resultados que traduzem o impacto que as condi¢des e o0s processos tém na vida dos doentes
nomeadamente a cura, a reabilitagcdo, a satisfagdo, as sequelas, as deficiéncias, a insatisfacéo e a

morte.

Em Portugal, tem havido uma preocupagéo crescente com as questdes da qualidade, nomeadamente
nos servicos que prestam cuidados de saude, sendo expressa esta preocupacdo pelos 06rgaos

competentes, tal como vem explicito no Plano Nacional de Saude de 2004-2010.

Na atualidade fala-se em programas de melhoria continua de qualidade, e em Portugal muitas
instituicdes de saude encontram-se em processos de acreditacdo e de certificacdo de forma a aferir

qualidade aos servicos prestados a comunidade, progredindo na melhoria continua da qualidade.

Segundo a Dire¢do Geral de Saude (2013), os programas de acreditagdo na saude tiveram inicio em
Portugal com a criagdo do Instituto da Qualidade em Salude em Portugal (extinto em 2006). Em 1999
este Instituto desenvolveu o Programa Nacional de Acreditacdo dos Hospitais baseado na metodologia
King’s Fund. Em 2004 a Unidade de Miss&o para os Hospitais introduziu 0 modelo da Joint Commission

International para a acreditag@o destes hospitais.

Em 2008 foram conferidas a Diregdo Geral da Saude as competéncias nas areas do planeamento e
programagdo da politica para a qualidade no Sistema de Saude Portugués, cabendo-lhe a
responsabilidade sobre o desenvolvimento do sistema de qualificagdo no qual se enquadra o Programa

Nacional de Acreditagdo em Saude.
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O Programa Nacional de Acreditacdo em Saude (2013), visa reconhecer a qualidade das organizagdes
prestadoras de cuidados de saude e promover o seu empenho voluntario na melhoria continua,
consolidando a cultura de qualidade e seguranga que se deve generalizar a todo o Servigo Nacional de
Saude. Com o reconhecimento da qualidade das estruturas organizativas e da pratica clinica, a

confianga dos cidadaos e dos profissionais nas respetivas instituicoes € fortalecida.

Nesta conformidade encontra-se ja em desenvolvimento o Programa Nacional de Acreditagdo em
Saude que aprova o modelo Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia como modelo oficial e nacional
de acreditagéo para as Instituigdes do Servico Nacional de Saude. Para efeitos de desenvolvimento da
cultura de melhoria continua da qualidade e de seguranga do doente e a disseminagdo de boas
praticas clinicas e organizacionais, foi criado o Departamento de Qualidade na Saude que segundo a
Direcdo Geral de Saude (2013) tem como missdo promover a exceléncia na prestacdo dos servigos
publicos de saude, mediante a garantia da sua qualidade e melhoria continua, em beneficio dos

cidadaos e de acordo com o Plano Nacional de Saude de 2004-2010.

O nosso trabalho de investigagdo insere-se numa das competéncias da Divisdo de Gestdo da
Qualidade alinea €) Gerir sistemas de monitorizagdo e perce¢do da qualidade dos servicos pelos
utentes e profissionais de saude, designadamente o sistema nacional de reclamagdes, sugestdes e
comentarios dos utentes do Servico Nacional de Saude, designado ‘Sim Cidadao’, e promover a

avaliagéo sistematica da satisfacdo dos utentes e profissionais das unidades de saude;

Entre os instrumentos contemplados para o cumprimento da sua missao, a acreditacdo de unidades
prestadoras de cuidados de saude apresenta-se como uma das prioridades estratégicas do Ministério
da Saude que visa dar continuidade e apoio as politicas de qualidade vigentes, integrando-se numa
perspetiva de melhoria continua da qualidade através da dissemina¢do de uma cultura de rigor

e seguranga.

1.4. A satisfagdo dos utentes como indicador de qualidade dos cuidados de

enfermagem

Nas ultimas décadas tem-se dado cada vez mais importancia a experiéncia dos utentes com os

cuidados de saude de uma forma geral, e com os cuidados de enfermagem, em particular, pois a
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avaliagdo e definicdo dos cuidados pelos utentes sdo fundamentais para a melhoria continua da
qualidade. Sendo a Enfermagem a ciéncia do cuidar, torna-se cada vez mais emergente investir na

area da qualidade nomeadamente nos cuidados prestados ao utente/familia e comunidade.

Assim, na perspetiva de Hesbeen (2001), a definicdo de uma prética de cuidados de qualidade é
aquela que faz sentido para a pessoa doente que esta a vivenciar, bem como para os que a rodeiam.
Neste sentido o utilizador de cuidados deve ser ouvido, compreendido, acolhido, considerado e
respeitado pelos profissionais de saude. Nesta perspetiva, o individuo deve ser considerado como ser
humano e ndo objeto da pratica de cuidados onde ele também é participante no seu processo de

cuidados.

Na mesma linha do pensamento e de acordo com a Ordem dos Enfermeiros (2005), a satisfagdo dos
utentes quanto aos cuidados de enfermagem constitui um importante e legitimo indicador da qualidade

dos cuidados prestados.

Também, Akin e Erdogan (2007), concluiram no seu estudo que é impreterivel organizar melhor os
cuidados de enfermagem, avaliar a qualidade dos cuidados prestados, e por fim avaliar os dados
relativos a satisfacdo do utente com esses mesmos cuidados. A avaliagdo da satisfagdo dos utentes
com os cuidados de enfermagem assume, assim, duas importantes fungdes. Por um lado, d& aos
utentes a possibilidade de manifestagdo das suas opinides sobre os cuidados e, por outro, funciona

como um indicador da qualidade dos cuidados de enfermagem.

Na atualidade, parece impensavel que as entidades prestadoras de cuidados de saude e respetivos
profissionais funcionem apenas voltados para si mesmos, abstraindo-se do que os utilizadores pensam
e 0 impacto dos cuidados. A qualidade dos cuidados de salde, dependem, além de uma boa pratica
clinica, de uma boa organizagdo. A Ordem dos Enfermeiros (2005), no &mbito das suas atribuicbes
estatutarias, defende que é fundamental garantir a continuidade da prestagéo de cuidados de Saude
com qualidade, seguranca e responsabilidade ética, assegurada diariamente pelos enfermeiros na

relagdo que estabelecem com os cidad&os.

Em suma, podemos afirmar que existe uma elevada consciencializagdo sobre a qualidade. O utente é

um elemento chave e fundamental na avaliagdo dos cuidados de enfermagem com capacidade de
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avaliar permanentemente todos 0s momentos da sua experiéncia tal como formular uma opiniéo sobre
a qualidade dos cuidados recebidos manifestando a sua satisfacdo ou insatisfagdo. O grau de
satisfacdo que retira da sua experiéncia deve ser entendido como um importante indicador da

qualidade dos cuidados, e, deve ser integrado como uma componente efetiva.

1.5.A satisfagao do utente com os cuidados de enfermagem

1.5.1. A satisfacdo do utente

Os cuidados de enfermagem centram-se na relag@o de ajuda para com a pessoa. O enfermeiro cuida
da pessoa tendo em conta as caracteristicas, necessidades e desejos. Nesta perspetiva, Carvalhais e
Sousa (2007), concluiram no seu estudo sobre o comportamento dos enfermeiros, que para a maioria
das pessoas hospitalizadas e de qualquer faixa etaria, sdo tdo importantes como o tratamento. Os
utentes apreciam de modo positivo os comportamentos dos enfermeiros que garantem a execucao de
técnicas sem que estas causem desconforto, num contexto de amabilidade, carinho, disponibilidade e
preocupacgao. Estas circunstancias ajudam o utente a sentir satisfacdo, confianga, seguranga e,

principalmente acreditar que o seu estado de saude vai melhorar.

Paralelamente os utentes consideram negativos, segundo as mesmas autoras, os comportamentos dos
enfermeiros associados a execugdo de técnicas que causam dor/desconforto, principalmente se
desenvolvidos num contexto de agressividade e indisponibilidade. Nestas condigdes os utentes tendem

a sentir-se insatisfeitos, deprimidos e a desacreditar na melhoria do seu estado de saude.

Na mesma otica, Johansson et al (2009),concluiu nos seus estudos que a satisfagdo do utente pode
ser definida como evolugdo subjetiva das reagdes cognitivas e emocionais como resultado das suas
interagdes entre as suas expetativas quanto aos cuidados de enfermagem ideais € a sua percec¢ao dos

atuais cuidados de enfermagem.

Segundo Campos et. al (2009), a satisfacdo é um indicador direto e relevante na area da qualidade dos
cuidados com repercussdes no planeamento e avaliagdo dos mesmos. A satisfacdo do utente é

influenciada pela forma como os cuidados satisfazem as suas expectativas e necessidades, que sdo
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influenciadas por valores pessoais, fatores ambientais, experiéncias passadas, e o contexto da

situagdo em que se encontra.

A satisfacdo do utente contudo, pode néo ter efeitos terapéuticos especificos, mas o facto de diminuir a
ansiedade e aumentar o sentido de controlo sobre os acontecimentos, pode contribuir para uma
recuperagao mais rapida, o que significa que contribui para a qualidade de vida. A satisfagdo do utente
pode ser interpretada como aquilo que torna capaz o utente de avaliar os seus proprios cuidados,

segundo a qualidade de cuidados apercebida.
1.5.2.  Cuidar em enfermagem

O cuidar € um fendmeno universal que influéncia a forma como pensamos, sentimos e nos
comportamos em relagdo aos outros. O cuidar em enfermagem tem sido estudado sob diversas
perspetivas filosoficas e éticas, desde o tempo de Florence Nightingale. O cuidar faz parte das

necessidades basicas humanas da sobrevivéncia humana.

Segundo Hesbeen (2001), o conceito de cuidar é aberto a todos os conhecimentos que permitem
melhorar, enriquecer, tornar mais pertinente a ajuda prestada a uma pessoa. A qualidade dos cuidados
é fortemente marcada pelas atitudes e pelos comportamentos de quem cuida. Um comportamento
adequado ao cuidar engloba as seguintes atitudes: Simplicidade, Respeito, Subtileza, Escuta,

Compaix&o, Laicidade, Humor, Capacidade de se indignar, Refletir em conjunto, Cuidar de si mesmo.

Assim, na mesma perspetiva, cuidados de qualidade implica que, sejamos todos responsaveis e
oferegamos aos outros 0 que depende de nds, aquilo que podemos fazer e que depende da nossa
iniciativa de sermos mais audazes e criadores de qualidade, mesmo modesta ou discretamente, sendo
a nossa maior responsabilidade como cidaddos e como profissionais, sermos empenhados na

qualidade do servico oferecido a populagao.

Para Potter e Perry (2006), cuidar significa que pessoas, acontecimentos, projetos e coisas s&o
importantes para a pessoa. O Enfermeiro compreende a diferenca e a relagdo que ha entre a saide e a
doenga, e consegue contextualizar o utente, interpretar as suas necessidades e proporcionar-lhe atos

de cuidar que melhoram a saude.
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Também na perspetiva de Neuman e Fawcett (2011), cuidar em enfermagem é atuar em todas as
variaveis que afetam as respostas da pessoalcliente aos fatores de stress. O principal objetivo da
enfermagem é prestar assisténcia a pessoa de modo a manter ou obter a estabilidade do seu sistema,

obtendo um nivel maximo de bem-estar.

O exercicio profissional da enfermagem, segundo a Ordem dos Enfermeiros (2001), centra-se na
relacdo interpessoal de um enfermeiro e uma pessoa ou um grupo de pessoas (familia ou
comunidades). Quer a pessoa enquanto enfermeiro, quer as pessoas enquanto clientes dos cuidados
de enfermagem, possuem um quadros de valores, crengas e desejos da natureza individual, resultado
das diferentes condi¢des ambientais em que vivem e se desenvolvem. Assim, no @mbito do exercicio
profissional, o enfermeiro distingue-se pela formacéo e experiéncia que lhe permite compreender e
respeitar os outros numa perspetiva multicultural, num quadro onde procura abster-se de juizos de

valor relativamente a pessoa cliente dos cuidados de enfermagem.
1.6. Determinantes da satisfagdo dos utentes

Segundo Walsh e Walsh (2012); Findik, Unsar e Sut (2010); Johansson (2009); Akin e Erdogan (2007);
Oria MOB, Moraes LMP, Victor JF. (2009);Carvalhais e Sousa (2007); Persson e Gustansson (2005);
Ordem dos Enfermeiros (2001);existem varios fatores que podem determinar a satisfagéo dos utentes,
vai desde as caracteristicas inerentes a pessoa; a influéncia do ambiente na pessoa; a importancia da
comunicagao/informacdo durante o internamento; a relacdo entre enfermeiro/utente e familia: as

expectativas em relag@o aos cuidados de enfermagem.
1.6.1. Caracteristicas inerentes a pessoa

A pessoa segundo a Ordem dos enfermeiros (2001), € um ser social e agente intencional de
comportamentos baseados nos valores, nas crengas e nos desejos da natureza individual, o que torna
cada pessoa num ser Unico, com dignidade propria e direito a autodeterminar-se. As fungdes
fisiolégicas sdo influenciadas pela condicdo psicolégica das pessoas, e, por sua vez, esta €
influenciada pelo bem-estar e conforto fisico. Esta inter-relagéo torna clara a unicidade e indivisibilidade

de cada pessoa; assim, a pessoa tem de ser encarada como ser uno e indivisivel.
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A representagdo mental da condi¢do individual e do bem-estar é varidvel no tempo, ou seja, cada
pessoa procura 0 equilibrio em cada momento, de acordo com os desafios que cada situagao lhe
coloca. Neste contexto, a saude € o reflexo de um processo dindmico e continuo, toda a pessoa deseja
atingir o estado de equilibrio que se traduz no controlo do sofrimento, no bem-estar fisico e no conforto

emocional, espiritual e cultural.

Para Neuman e Fawcett (2011), a pessoa que sente a necessidade de ajuda pode ser considerada
como um sistema aberto, composto por caracteristicas bioldgicas, cognitivas, sociais, afetivas e
espirituais denominadas de variaveis. Sendo que a qualidade destas caracteristicas esta diretamente
relacionada com a unicidade da pessoa na medida em que dependem diretamente da sua
hereditariedade e das experiéncias por ela vivenciadas ao longo de todo o processo de

desenvolvimento e maturacao.

Também para Johansson et al (2009), as caracteristicas dos utentes estdo relacionadas com idade,
sexo, educagao, pertencentes ao dominio sociodemografico, experiéncias anteriores em que os utentes

tenham recebido cuidados.

No contexto de ajuda em que a pessoa é considerada como um sistema, quando uma componente da
pessoa € perturbada, quer seja de ordem fisica, psicoldgica, social ou espiritual, a totalidade da pessoa
é afetada, o individuo comporta-se como um todo na sua estrutura. O utente, enquanto sistema aberto,
na perspetiva de Chalifour (2008), possui caracteristicas ligadas a sua hereditariedade e ao seu
desenvolvimento, tem experiéncias de vida diversificadas, sensagdes, percebe, pensa, sente, tem

motivagao, manifesta comportamentos em interagdo com o meio ambiente.

Também Findik (2010), afirma que as caracteristicas do utente a idade, sexo, habilitagbes literarias,
motivo e tempo de internamento, afetam a satisfagdo do utente com os cuidados de enfermagem
recebidos. Afirma ainda que utentes do sexo masculino, baixa escolaridade e nivel econdmico,
hospitalizados por um longo periodo de tempo s@o os mais satisfeitos. Os grupos que manifestam o
minimo de satisfagdo sdo os mais jovens e bem-educado se de alto nivel econdémico do sexo feminino

e com menor tempo de internamento.
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Segundo o mesmo autor, o enfermeiro deve observar as caracteristicas dos utentes dando particular
atengéo aos que tem baixo nivel de satisfagdo durante o planeamento dos cuidados a prestar com o
objetivo de aumentar a satisfagdo do utente. Ou seja, se a pessoa for capaz de se reconhecer a si
propria € ao seu ambiente, podera atingir a consciéncia das suas necessidades, as fontes de ameacas
internas e externas, o sentido que lhes atribui e as emogdes que exprime. Desta forma a pessoa
consegue gerir 0 comportamento e ultrapassar ou adequar-se as exigéncias do meio em que se

encontra.
1.6.2. Ainfluéncia do ambiente na satisfagdo do utente

O ambiente € definido por Neuman e Fawcett (2011), como sendo composto por todos os fatores ou
influéncias internas e externas que envolvem a pessoa ou 0 seu sistema. A pessoa influencia o
ambiente e este influencia a pessoa e o resultado pode ser positivo ou negativo, estas variages

dependem das necessidades individuais.

O ambiente na perspetiva da Ordem dos Enfermeiros (2001), no qual as pessoas vivem e se
desenvolvem é constituido por elementos humanos, fisicos, politicos, econdmicos, culturais e
organizacionais, que condicionam e influenciam os estilos de vida e que se repercutem no conceito de
saude. Na pratica dos cuidados, os enfermeiros necessitam de focalizar a sua intervengé@o na complexa

interdependéncia pessoa / ambiente.

Na mesma perspetiva, os resultados do estudo de Johansson et al (2009), apontam para que no
hospital o utente tem expetativas que podem ser encontradas noutro dominio como por exemplo o
ambiente fisico, comunicagao, informagéo, participagdo e envolvimento, relagdes interpessoais entre
enfermeiro/utente, a competéncia técnico/relacional do enfermeiro, a influéncia da organizacéo de

saude tanto no utente como no enfermeiro que presta os cuidados a este.

Assim, a relagdo de ajuda profissional desenvolve-se num determinado ambiente e contexto, sendo
que estes dois elementos constituem um terceiro componente. “Qualquer que seja o contexto deve ser

sempre acordada uma grande atengéo a qualidade da relagdo” (Chalifour, 2008, p.27)
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Na mesma linha do pensamento, a pessoa em interacdo com o meio ambiente envolvente, vive
conflitos, frustracbes ameagas que se manifestam no organismo em forma de stress e de ansiedade.
Pode ainda apresentar uma necessidade de ajuda que se manifesta sob a forma de sintomas,

problemas, dificuldades de adaptacéo, disturbio do comportamento.

Entre as varidveis que constituem o contexto, algumas estdo ligadas ao utente, outras aos
intervenientes e as suas competéncias, outras estao diretamente relacionadas com a instituicdo no que
diz respeito ao seu mandato e finalidade, politicas de funcionamento, estrutura de organizagéo do
trabalho (equipa interdisciplinar), missao e valores da instituigdo. Todas estas variaveis referidas

anteriormente tém uma determinada influéncia sobre o grau de satisfagao dos utentes.
1.6.3. Aimportancia da comunicagéo e informacao durante o internamento

Comunicar consiste claramente em exprimir-se e permitir ao outro faze-lo. Ndo é uma coisa simples,
pois neste fendomeno, cada ser existe em interagdo com outros, num determinado contexto e numa
dada altura. Para melhor entendermos o que é a comunicagdo adotamos a defini¢do dada por Phaneuf
(2005), que descreve a comunicagdo como um processo de criagdo e recriagdo de informagéo, de
troca, de partilha e de colocar em comum sentimentos e emogdes entre pessoas. A comunicagéo
transmite-se de maneira consciente ou inconsciente pelo comportamento verbal e nao-verbal, e de
modo mais global, pela maneira de agir dos intervenientes. Por seu intermédio, chegamos mutuamente
a apreender e a compreender as intengdes, as opinides, 0s sentimentos e as emogdes sentidas pela

outra pessoa e, segundo o caso, a criar lagos significativos com ela.

Na mesma perspetiva podemos afirmar que a comunicagdo, enquanto esséncia do trabalho dos
enfermeiros, fomenta as relagbes humanas de cuidar. Os enfermeiros, durante a sua pratica, devem
saber distinguir as componentes efetiva e informativa de maneira a situar-se a0 mesmo nivel que a
pessoa cuidada. Devem também estabelecer contactos significativos e eficazes com os outros,
respeitando os principios em que se baseia a comunicag¢do. O enfermeiro deve perceber a relagéo
como um elemento que influencia a pessoa cuidada e ter sempre presente a responsabilidade que isso
representa. Deve ainda cultivar as atitudes que facilitam a comunicagao com a pessoa cuidada e evitar
aquelas que a podem prejudicar, além, de identificar os obstaculos mais correntes na comunicagéo

entre enfermeiro e o utente/familia.
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Também Potter e Perry (2006),referem que a semelhanga de qualquer agente terapéutico a
comunicagdo pode ter consequéncias boas e mas. Qualquer mudanga de atitude, uma pequena
expressdo ou gesto, cada palavra escolhida e cada frase pronunciada podem ferir ou curar, pelas
mensagens que enviam. A comunicag@o deve ser respeitada pelo seu poder latente, e utilizada de
forma a permitir as pessoas conhecerem-se melhor e fazerem as suas proprias escolhas. A
comunicagdo nas relagbes de cuidar, estdo fortemente comprometidas com o profissionalismo,
simpatia, cortesia, confidencialidade, confianga, disponibilidade, empatia, solidariedade, escutar e
responder, aceitar e respeitar, silencio, esperanga e encorajamento, sociabilidade, assertividade e

autonomia, humor, o toque, sensibilidade cultural e género.

Tal como Akin e Erdogan (2005) e Johansson et al (2009),concluiram no seu estudo, é importante dar
aos utentes a informagéo sobre a sua condicao clinica, de forma a apoiar incondicionalmente o utente
centrando-se mais nas suas necessidades. Sendo que os enfermeiros tém uma maior possibilidade de
influenciar os dominios da comunicagdo e informagéo, participacdo e envolvimento, as relacbes

interpessoais, pois sdo os fundamentos da sua profissao.

Também Persson, Gustavsson et. al (2005),concluiram nos seus estudos que as informagdes e
aconselhamentos dados aos utentes portadores de doenga s&o na sua maioria deficientes, sendo
importante realizar continuamente avaliagdes da satisfagdo dos utentes de forma a perceber o impacto

das informacgdes prestadas ao utente.

Assim, na relacdo enfermeiro/utente é impossivel ndo comunicar porque numa interagéo, todo o
comportamento possui 0 valor de uma mensagem. O utente é ajudado a clarificar necessidades e
objetivos, a resolver problemas, a superar crises situacionais ou de maturacao, a clarificar e reforgar
valores, a reduzir o stress e a ansiedade e a adquirir compreensao e conhecimento de si mesmo. A
criagdo desse ambiente terapéutico depende da capacidade do enfermeiro para comunicar,

proporcionar conforto e ajudar o utente a ir ao encontro das suas necessidades.

Concluimos assim, que a comunicagao € um dos alicerces do ato de cuidar, processo através do qual
se estabelece uma relagdo de confianga, que torna possiveis agbes de enfermagem e contribui

decisivamente para a qualidade dos cuidados e satisfagao do utente.
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1.6.4. A relacdo enfermeiro/utente e familia: as expectativas em relacdo aos cuidados de

enfermagem

Na relagdo entre enfermeiro e utente/familia, ndo existe uma formula para o enfermeiro se tornar num
profissional dedicado. Se ha quem defenda que a sensibilidade para o cuidar pode ser ensinada,
também consideramos que é, fundamentalmente, uma forma de estar e de viver no mundo. Para
aqueles que consideram o cuidar uma parte normal das suas vidas, ndo é nada mais do que o produto

da cultura, dos valores, das crencas, das experiéncias e das rela¢ées com 0s outros.

Para clarificar o termo relagdo de ajuda, adotamos a definigdo de Phaneuf (2005), que define-a como
uma troca tanto verbal como nédo-verbal que ultrapassa a superficialidade e que favorece a criagdo do
clima de compreenséo e o fornecimento do apoio de que a pessoa tem necessidade no decurso de
uma prova. Esta relagao permite a pessoa compreender melhor a sua situacao, aceita-la, render-se a
mudanca e a evolugdo pessoal, tornar-se 0 mais auténoma possivel. Esta relacdo ajuda a pessoa a

demonstrar coragem diante da adversidade, e mesmo diante da morte.

Na mesma perspetiva, Hesbeen (2001), afirma que a relagdo de ajuda consiste numa interagdo
particular entre duas pessoas, o0 interveniente e o cliente, cada uma contribuindo pessoalmente para a
procura e a satisfagdo de uma necessidade de ajuda. Para tal, o interveniente adota, um modo de estar
e de fazer, e comunica-o de forma verbal e ndo-verbal em fungéo dos objetivos a alcangar. Os objetivos
estdo ligados ao pedido do cliente e a compreensao que o profissional tem dessa dificuldade. O cuidar
da pessoa, constitui um todo coerente e indivisivel no qual todos os componentes se interligam, se
interrelacionam. O acolhimento, o ouvir, a disponibilidade e a criatividade dos prestadores de cuidados
associada aos seus conhecimentos de natureza cientifica e as competéncias técnicas, revelam-se

nesses casos como componentes essenciais a um cuidar de qualidade.

Assim, na nossa perspetiva a satisfagdo dos utentes é determinada pela expetativa dos cuidados de
enfermagem que estdo prestes a receber e a sua percegdo dos cuidados recebidos. Cada utente tem
uma expectativa Unica e diferente durante e aquando os cuidados de enfermagem. A identificacdo dos
comportamentos que o utente perceciona como reveladores de cuidar ajuda a dar énfase ao que o
utente espera do prestador de cuidados. O utente desde sempre valorizou a eficiéncia do enfermeiro na

realizacdo dos cuidados, mas é claro que valoriza muito a dimenséo afetiva desses mesmos cuidados.
24



=_ ) o)~
ola Superior
Nevmagem/
isboa -_—

A satisfagéo dos utentes em contexto hospitalar: o contributo dos cuidados de enfermagem recebidos pelo
utente durante o internamento

Demonstrar uma presenca reconfortante, reconhecer a singularidade do individuo e vigiar o utente de
perto, sé@o comportamentos do cuidar, recorrentes e identificados na perspetiva de Potter e Perry
(2006). O estudo das perce¢des dos utentes, torna-se importante, dada a énfase que as organizagdes
de cuidados de saude colocam na satisfagdo do utente. O que o utente sente na interagdo com os
servigos institucionais e com os profissionais de salde, e 0 que pensa dessa experiéncia, vai

determinar a forma de como usa o sistema de salde e beneficia dele.

A construgdo de uma relagdo deve permitir ao enfermeiro saber o que o utente considera mais
importante, quais as suas expectativas individuais de forma a promover uma abordagem de cuidados

mais adequados as necessidades do utente/familia.

Relativamente a familia, segundo Lowdermilk et al (2008), é tradicionalmente vista como a principal
unidade de socializagdo, a unidade estrutural basica dentro de uma comunidade e que preserva e
transmite cultura. A familia é considerada parceira nos cuidados aos seus familiares internados, um

elemento essencial que visa garantir a continuidade dos mesmos ap6s a alta hospitalar.
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2. METODOLOGIA

Esta é uma fase fundamental para que os resultados obtidos no estudo contribuam para a resolugéo do
problema proposto, correspondendo a questédo de partida, seguindo-se a fiabilidade e a qualidade dos
resultados de investigacdo. Neste capitulo, pretendemos incluir todas as atividades e decisbes com
vista a dar resposta a questdo orientadora da investigacdo, anteriormente formulada. Assim, seréo
identificados: o tipo de estudo; descricdo das variaveis; as caracteristicas da populagdo/amostra;

instrumentos de colheita de dados e por fim consideragdes ético-legais.

2.1. Tipo de estudo

Para a elaboragéo e desenvolvimento do processo de investigacao sobre “A satisfagdo dos utentes em
contexto hospitalar: o contributo dos cuidados de enfermagem recebidos pelo utente durante o

internamento”, foi desenvolvido um estudo de abordagem mista, qualitativo, descritivo e correlacional.

2.2. Objetivos

Neste trabalho de investigacao os objetivos sdo do tipo descritivo ou denominativo, pois identificam e
descrevem a relagdo entre as varidveis. O objetivo geral reflete a esséncia do planeamento do
problema e a ideia expressa no titulo do trabalho. Os objetivos especificos depreendem-se do geral e
foram desenhados para dar resposta a um aspeto que no seu conjunto va de encontro ao objetivo

geral.
Objetivo geral:

Conhecer o nivel de satisfacdo dos utentes em contexto hospitalar face aos cuidados de enfermagem

recebidos durante o internamento.
Objetivos especificos:
v" Determinar a experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem recebidos durante o seu

internamento.
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Identificar se as opinides dos utentes refletem satisfagdo ou insatisfagdo face aos cuidados de

enfermagem recebidos.

Relacionar as opinides dos utentes com a experiéncia em relagéo aos cuidados de enfermagem.

Verificar a associagdo entre a satisfagdo dos utentes em relagéo aos cuidados de enfermagem e o

tempo de internamento.

Determinar a influéncia da idade na opinido e experiéncias dos utentes sobre os cuidados de

enfermagem.

Relacionar o nimero de dias de internamento com a idade dos utentes.

Comparar as experiéncias e opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem com o

género.
2.3. Hipéteses

Uma vez clarificados os objetivos deste estudo, definiu-se como hipéteses de investigacéo e

que se pretendem estudar empiricamente, as seguintes afirmagoes:

H1- As opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem sado influenciadas pelas

experiéncias dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem,;

HO - As opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem nédo s&o influenciadas pelas

experiéncias dos enfermeiros em relagao aos cuidados de enfermagem.

H2 - A satisfagcdo dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem é influenciada pelo

tempo de internamento;

HO - A satisfacdo dos utentes em relagédo aos cuidados de enfermagem n&o é influenciada

pelo tempo de internamento.
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H3 - A idade dos utentes influencia a sua opinido sobre os cuidados de enfermagem e as suas

experiéncias com os cuidados de enfermagem;

HO - A idade dos utentes influencia a sua opinido sobre os cuidados de enfermagem e as suas

experiéncias dos cuidados de enfermagem.
H4 - O numero de dias de internamento estdo relacionados com a idade dos utentes;
HO - O numero de dias de internamento ndo estdo relacionados com a idade dos utentes.

H5 - Existe diferencas na experiéncia e na opinido dos utentes sobre os cuidados de

enfermagem por género

HO - Né&o existe diferencas na experiéncia e na opinido dos utentes sobre os cuidados de

enfermagem por género
2.4. Variaveis

Depois de se adquirir um conhecimento amplo sobre o tema, que se pretende investigar, deve-se

identificar dentro do problema, os fatores mais importantes que nele intervém, sendo estes as variaveis.
Variaveis de atributos ou caracterizagao

Estas varidveis visam descrever um perfil dos sujeitos da amostra ou da populagdo. Constituindo na
maioria dos casos caracteristicas bioldgicas, sociais, economicas e demograficas. Sdo designadas por
variaveis sociodemograficas. As varidveis do nosso estudo, foram selecionadas de acordo com 0 nosso
proposito em conhecer e descrever a populagdo de utentes que pretendiamos estudar. Para

caracterizar os sujeitos em estudo tem-se em consideracdo as seguintes variaveis:

Género; idade; estado civil; situagao laboral; habilitagdes literarias; data de internamento; motivo de

internamento; numero de dias de internamento.
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Variavel em estudo

A variavel em estudo é” A satisfagao dos utentes” Face aos cuidados prestados pelos enfermeiros.

Assim, em relacdo a varidvel dependente, esta pode ser definida como “ A satisfagdo dos utentes”,
sendo este o fendmeno que se propde investigar. Para a operacionalizagao desta variavel identificou-
se a variavel independente neste estudo que é definida pelo “os cuidados de enfermagem recebidos

durante o internamento ”.
2.5. Populagédo alvo e amostra

Para se escolher uma populagdo deve-se estar de acordo com estes trés itens, nomeadamente
acessibilidade dos potenciais participantes, planeamento e finalidade. Desta forma, no nosso estudo, a
populacdo sdo todos os utentes adultos em situagdo de internamento num hospital do distrito de

setubal.

A amostra é um conjunto de elementos representativos da populagéo e que para ser significativa, tem
que ter uma amostra que observando uma proporgao relativamente reduzida de unidades se obtenham
conclusdes semelhantes as que chegariamos se estudassemos o total de uma populagdo. Na presente
investigacdo, a amostra € composta por 111 utentes internados num Hospital no distrito de Settbal no

periodo de Outubro a Dezembro de 2012.

A amostra é n&o probabilistica, intencional, tem como critérios de inclusao: periodo de internamento
igual ou superior a 48 Horas, idade igual ou superior a 18 anos, que dominem a lingua portuguesa, nao
tenham alteragdes da compreensdo nem alteragbes cognitivas e que conscientemente e de livre
vontade aceitaram participar no estudo. A atuacao foi direcionada ao problema e a exequibilidade do

estudo, respeitando os principios éticos da profissdo da investigacéo e principalmente do investigado.
2.6. Instrumento de recolha de dados

De acordo com o0 modelo do processo de investigagao, uma vez definidos os objetivos, o tipo de estudo

foi necessario escolher as técnicas de recolha necessarias para construir os instrumentos que nos
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permitam obter os dados da realidade. Assim, para 0 nosso estudo o instrumento escolhido foi o

questionario de Rodrigues e Dias (2003).

No que diz respeito ao questionario, a primeira parte corresponde aos dados socio demograficos
composta por 9 questdes que se referem as variaveis de caracterizagdo ou de atributo, as quais

pretendem caracterizar a populagdo em estudo.

A segunda parte do questionario é a Escala de Satisfacdo do Cidaddo face aos Cuidados de
Enfermagem (ESCCE) de Rodrigues e Dias (2003), que descrevem os comportamentos de
enfermagem, que permite quantificar a satisfacdo do utente relativamente aos cuidados de
enfermagem recebidos. Foi pedida autorizagdo as autoras para que se possa utilizar a
traducdo/adequagdo que efetuaram da escala de ‘opinides sobre os cuidados de Enfermagem’ de
Thomas, L.; Bond, S.; McColl, E. e Milne, E. (1996), (Newcastle Satisfation with Nursing Scales), a
autorizagao foi efetuada via correio eletrénico para a sua aplicagéo, tendo esta sido concedida no dia

13 de Julho de 2012, por correio eletronico, podendo ser consultada no anexo 8.1 deste trabalho.

No dia 14 foi realizado novo pedido as autoras, para disponibilizarem em PDF a referida escala, para
que fosse mais fidedigna dando mais autenticidade ao trabalho.

A escala foi rececionada via E-mail em formato PDF no dia 19 de Julho de 2012. Também foi
disponibilizado pelas autoras, via E-mail, um resumo referente a escala em que se pode observar as
Propriedades psicométricas da Escala de Satisfacdo do Cidadao face aos Cuidados de Enfermagem
nomeadamente: Consisténcia Interna; Estudo da validade; Validade concorrente; Estrutura fatorial da

Escala de Satisfacdo do Cidadao face aos Cuidados de Enfermagem.

A primeira secg¢do é uma subescala constituida por 28 itens, (sendo 18 itens positivos que revelam
satisfacdo e 10 itens negativos que revelam insatisfagéo), que refletem a satisfagdo do utente através
da dimensao experiéncia. Esta traduz as experiéncias dos utentes com os cuidados de enfermagem. A
operacionaliza¢do desta dimenséo traduz-se em quantificar cada item em sete alternativas de resposta,
segundo o grau de concordancia baseado na escala likert: «discordo completamente», «discordo
muito», «discordo um pouco», «nem discordo nem concordo», «concordo um pouco», «concordo
muito» e «concordo completamente». Assim, cada item pode ir de um minimo de 1 correspondendo ao

«discordo completamente», a um maximo de 7 correspondendo ao «concordo plenamente». Fazendo
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uma inverséo do escalonamento das pontuagdes nos itens negativos (insatisfagao) (isto €, 1 torna-se 7
e 7 torna-se 1, 2 torna-se 6 e 6 torna-se 2, 3 torna-se 5 e 5 torna-se 3), e depois adicionando todas as

pontuagdes dos itens para produzir uma pontuacao total da satisfacéo.

A segunda secg¢do é uma subescala constituida por 19 itens, que refletem a satisfacdo do utente
através da dimensé&o opinido, e traduz as opinides dos utentes dos cuidados de enfermagem recebidos.
A operacionalizagdo desta dimenséo traduz-se em quantificar cada item em cinco alternativas de
resposta, segundo o grau de satisfagdo baseado na escala tipo likert: «Insatisfeito», «Pouco

Satisfeito», «Bastante Satisfeitoy, «Muito Satisfeito» e «Completamente Satisfeito».

Assim, cada item pode ir de um minimo de 1 correspondendo ao «insatisfeito», a um maximo de 5
correspondendo ao «completamente satisfeito». De modo geral a pontuagéo vai subindo da esquerda
para a direita obtendo-se, no final, a soma total dos itens. Esta escala compreende ainda as seguintes
questdes abertas:- Havia um enfermeiro, em particular, responsavel pelos seus cuidados?- Que
aspetos dos cuidados de enfermagem poderiam ser melhorados?- Outros comentarios que gostava de

fazer?
2.7. Validagao do instrumento de colheita de dados

Para este estudo utilizamos a Escala de Satisfagdo do Cidadao Face aos Cuidados de Enfermagem
(ESCCE) de Rodrigues e Dias (2003), ja validada/adequada para portugués. Segundo as autoras, para
o estudo da validade concorrente utilizaram a escala LOPSS. A validade convergente foi obtida através
das correlagdes da Escala de Satisfacdo do Cidad&o face aos Cuidados de Enfermagem com a escala
LOPSS, numa amostra de 179 sujeitos. O coeficiente de correlagao do total da escala ESCCE com a
escala LOPSS foi satisfat6rio,88. Este resultado mostra que ambas as escalas medem o mesmo
conceito: A satisfacdo dos cidadaos acerca dos cuidados de enfermagem. (pode ser consultado no

anexo 8.1)
2.8. Consideragdes Etico-Legais

O levantamento de questdes morais e éticas é inevitavel na elaboracdo de qualquer pesquisa. Com a

realizagdo da investigagdo, a ética colocard problemas ao investigador decorrente das exigéncias
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morais, que em certas situagdes, poderdo entrar em conflito com o seu rigor. H4 que manter o
anonimato dos participantes e procurar nao lesar os seus direitos. Enquanto profissionais de salde
temos que zelar pelo bem-estar dos outros e regermo-nos por um cddigo deontologico, que tal como

em todas as pessoas nos € incutido pelo meio/familia e sociedade em que nos inserimos.

O maior objetivo na avaliagdo ética dos trabalhos de investigagdo, € a garantia dos quatro
pressupostos basicos: beneficéncia, ndo maleficéncia, autonomia e justica. A aplicagdo destes quatro
pressupostos éticos deve ser ampliadas a todas as pessoas que possam vir a ter alguma relagédo com

a pesquisa realizada, tendo em conta 0 ambiente social em que esta se integra.

A investigacao que envolve seres humanos pode colocar em duvida os direitos e liberdades da pessoa.
Assim, Segundo Vilelas (2009), diz quando se inicia a investigacdo, temos de respeitar; O direito a
autodeterminagao, O direito a intimidade, O direito ao anonimato e a confidencialidade, O direito a
protecdo contra o desconforto e o prejuizo, O direito a um tratamento justo e equitativo, O acesso a

informacao deve ser igual para todos.
2.9. Tratamento dos dados

Os dados foram tratados através do programa IBM SPSS Statistics versdo 20, utilizando a estatistica
descritiva € a analise de contetdo para as questdes abertas. A caracterizagdo socioprofissional sera
apresentada através de Quadros, para uma melhor interpretagéo e compreensao dos resultados, ndo

duplicar informag&o e n&o tornar o trabalho muito extenso.

Fizemos o teste de ajustamento a normalidade aplicando o teste de Kolmogorov-Smirnov, verificamos
que as variaveis ndo seguiam uma distribuicdo normal. Assim, para correlacionar as variaveis

utilizamos os testes néo parametricos:
- Mann-Whitney para verificar a diferenca entre duas variaveis independentes

- Spearman para correlacionar variaveis.
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Para testar as hipdteses adotamos a significancia de p< 0,05 ou 5%. Consideramos, também, que por

exemplo:
P value Descrigdo Notacao
>0.05 N&o significante ns
0.01a0.04 Significante *
0.001 a0.01 Muito significante **
<0.001 Extremamente significante b

Para verificar a grau de correlagéo adotamos o seguinte esquema (Vilelas, 2009):

e 0.70 para mais ou para menos indica uma forte correlagao.
e 0.40 a 0.7 positivo ou negativo indica correlagdo moderada.

e 04a0.40 Fraca correlagéo

Nas questdes abertas, adaptamos a nossa analise de conteudo a anélise de Bardin (2009). Esta autora
utiliza uma técnica de analise dos discursos através de procedimentos sistematicos e objetivos de

descri¢do do contelido das mensagens. Tal como a autora descreve iremos efetuar:

1. A pré-andlise;

2. A exploracao do material;

3. O tratamento dos resultados: a inferéncia e a interpretacao.
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3. APRESENTAGAO E ANALISE DOS RESULTADOS

A exposicdo dos resultados ira respeitar a sequéncia das questées do questionario. E de realcar que

utilizamos, também, uma grelha para analise de conteudo das questdes abertas.

Todos os resultados do tratamento dos dados dos questionarios vao ser apresentados de seguida, em
quadros. A dimenséo da amostra foi de 111 utentes, todavia em algumas questdes a totalidade das

respostas nédo coincide com o nimero de inquiridos, pois nesses casos ndo obtivemos respostas.
3.1. Caracterizagao dos participantes

Quanto ao género dos inquiridos, constatamos que os dados representados no Quadro 1 indicam-nos
que a maioria é do sexo feminino (67; 60,4%), todavia o grupo masculino é também muito
representativo (44; 39,6%).

Quadro n° 1 - Distribui¢do dos sujeitos segundo o género

Género Frequéncia % % Acumulada
Masculino 44 39,6 39,6
Feminino 67 60,4 100,0

Total 111 100,0

Relativamente a idade dos inquiridos, os resultados do Quadro 2 indica-nos que a maioria dos sujeitos
da nossa amostra tem mais de 65 anos (53; 61,7%), seguido do grupo etario dos 40-64 anos (23;
26,8%). Salientamos, ainda que 25 participantes néo referiram a sua idade. Portanto, trata-se de uma

amostra idosa com uma média de idades acima dos 65 anos.
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Quadro n° 2 - Distribui¢do dos sujeitos segundo a idade

Idade Frequéncia % % Acumulada
18-39 10 11,6 11,6
40-64 23 26,8 38,4

>65 53 61,7 100,0
Total 86 100,0

Relativamente ao estado civil (Quadro 3), observamos que, a maioria dos participantes sdo casados
(65; 58,6%), seguido dos viuvos (22; 19,8%). Verificamos ainda que 20 sujeitos sé@o solteiros

correspondendo a 18% da amostra.

Quadro n° 3 - Distribui¢do dos sujeitos segundo o estado civil

Estado Civil Frequéncia % % Acumulada
Solteiro 20 18,0 18,0
Casado 65 58,6 77,3

Vilvo 22 19,8 97,1
Divorciado 4 3,6 100,0
Total 111 100,0

Quanto a situagao laboral, podemos verificar pelos dados do Quadro 4 que a maioria da nossa
amostra é reformada (65; 59,5%), seguido de 26 inquiridos que se encontram empregados (23,9%),

apenas 8,3% s&o estudantes ou desempregados.

Quadro n° 4 - Distribuicao dos sujeitos segundo a sua situagéo laboral

Estado Civil Frequéncia % % Acumulada
Empregado 26 23,9 23,9
Desempregado 9 8,3 32,2
Reformado 65 59,5 91,7
Estudante 9 8,3 100,0
Total 109 100,0
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Quanto as habilitagées literarias, os dados do Quadro 5, indica-nos que uma grande parte da nossa
amostra possui 0 ensino béasico (45; 40,8%) seguido do ensino secundario (30; 27,3%) e finalmente o

ensino superior (17; 15,5%). Apenas 18 participantes sabem ler e escrever (16,4%).

Quadro n° 5 — Distribuicao dos sujeitos segundo as suas habilitagdes literarias

Habilitagoes literarias Frequéncia % % Acumulada
Ensino basico 45 40,8 40,8
Ensino secundario 30 27,3 68,1
Ensino superior 17 15,5 83,6
Sabe ler e sabe escrever 18 16,4 100,0
Total 110 100,0

Analisando a area de especialidade, os dados do Quadro 6, permitem-nos afirmar que a maioria dos
utentes, estao internados na traumatologia (53; 53%), seguido- se 0s que estao internados na area da
ortopedia (47; 47%).

Quadro n° 6 — Distribui¢do dos sujeitos segundo a area de especialidade

Area de especialidade Frequéncia % % Acumulada
Ortopedia 47 47,0 47,0
Traumatologia 53 53,0 100,0
Total 100 100,0

Analisando a distribuicdo dos sujeitos pelo motivo de internamento (Quadro 7), podemos afirmar que
a maioria da nossa amostra foi internada por fratura dssea (61;54,9%), seguindo-se por cirurgia
programada (43; 38,7%), rutura de ligamentos (4; 3,6%), artrite séptica (2; 1,8%) e por fim Osteomielite
(1;0,9%).
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Quadro 7 - Distribui¢do dos sujeitos pelo motivo de internamento

Motivo de internamento Frequéncia % % Acumulada
Cirurgia programada 43 38,7 38,7
Fratura 6ssea 61 54,9 93,6
Artrite séptica 2 1,8 95,4
Osteomielite 1 0,9 96,3
Rutura de ligamentos 4 3,6 100,0
Total 111 100,0

Relativamente ao numero de dias de internamento, podemos afirmar que o Quadro 8 revela que
grande parte da nossa amostra (51; 49,6%) esteve internada quatro dias, seguindo-se os que tiveram
internado trés dias (26; 25,2%), e finalmente os que estiveram internados mais de quatro dias (18;
17,4%).

Quadro n° 8 — Distribui¢do dos sujeitos segundo o numero de dias de internamento

Dias de internamento Frequéncia % % Acumulada
Dois dias 8 7,8 7,8
Trés dias 26 25,2 33,0
Quatro dias 51 49,6 82,6
Mais de quatro dias 18 17,4 100,0
Total 103 100,0

3.2, Satisfagdo dos utentes face aos cuidados de enfermagem

Antes de iniciarmos a andlise, julgamos necessario referir que a escala de satisfagao € constituida por
duas partes: as experiéncias dos utentes com os cuidados de enfermagem e a opinido dos utentes
sobre os cuidados de enfermagem. Estas apresentar-se-do em dois quadros diferentes (9 e 10) para

facilitar a analise e interpretacdo dos resultados.
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A subescala das experiéncias e da opinido dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem

subdivide-se, ainda, em duas dimensdes satisfagéo e insatisfagéo.

Assim, analisando os dados do Quadro 9, podemos afirmar que obtivemos médias altas de satisfagao
relativamente @ média da experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem recebidos
durante o internamento, sendo que 109,9% corresponde ao grupo feminino e 106,06% ao grupo

masculino.

Podemos também afirmar que os utentes encontram-se mais satisfeitos do que insatisfeitos com os

cuidados de enfermagem recebidos durante o internamento.

Quadro 9 — Média da experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem

N total Experiéncia Género Média
Masculino 106,06%

Satisfagdo Feminino 109,9%

"1 Masculino 19,02%
Insatisfagao Feminino 20,06%

Analisando os dados do Quadro 10 relativamente a média da opiniao dos utentes sobre os cuidados
de enfermagem podemos afirmar que a maioria dos utentes manifestam satisfagéo (108,32), podemos

também afirmar que as opiniées na sua maioria sdo mais positivas (108,32) do que negativas (19,92).

Quadro 10 — Média da opinido geral dos utentes sobre os cuidados de enfermagem

N total Opiniao Média
Satisfagao 108,32%

111 Insatisfagao 19,92%
Opiniao total 128,25%
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3.3. Teste das hipoteses

Para testar a hipdtese 1: As opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem sao
influenciadas pelas experiéncias dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem,

utilizamos o teste de Spearman's rho cujos resultados se encontram no Quadro 11.

Quadro 11 - Correlacdo entre as opinides dos utentes e as suas experiéncias em relagdo aos

cuidados de enfermagem

EXPERIENCIA DOS UTENTES
Satisfagdo | Insatisfagdo | Total
OPINIAO DOS UTENTES 0,816*** ns 0,442

NOTA: ***p <0,001; ** p < 0,01, ns- ndo significativo

Pela andlise do Quadro 11 verificamos que existe correlagdes estatisticamente positivas entre as
opinides dos utentes, a satisfacdo destes e experiéncia total sobre os cuidados de enfermagem.
Realcamos, igualmente uma forte correlagéo entre a opinido dos utentes e a satisfacdo destes com os
cuidados de enfermagem, pois o valor € superior a 0,7, verificamos ainda uma correlagdo moderada
entre a opinido dos utentes e as suas experiéncias sobre os cuidados de enfermagem, apresentando

um valor superior a 0,4.

N&o existe correlagdo entre a opinido dos utentes e a sua insatisfagdo com os cuidados de
enfermagem. Assim, podemos afirmar que as opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem
sdo influenciadas parcialmente pelas experiéncias dos utentes em relagdo aos cuidados de

enfermagem.

Quanto a hipétese 2: a satisfagdo dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem é
influenciada pelo tempo de internamento, utilizdmos o teste de Spearman's rho cujos resultados se

encontram no Quadro 12.
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Quadro 12 - Correlacdo entre a satisfagéo dos utentes em relagéo aos cuidados de enfermagem e o

tempo de internamento

SATISFAGCAO
TEMPO DE INTERNAMENTO ns

NOTA: *** p <0,001; ** p < 0,01; ns- ndo significativo

Pela analise dos dados do Quadro 12, podemos afirmar que o valor de p ndo é estatisticamente
significativo, logo a correlagédo ndo se verifica. Assim, a satisfagdo dos utentes em relagdo aos

cuidados de enfermagem néo é influenciada pelo tempo de internamento, portanto aceitamos HO.

Quanto a hipétese 3: A idade dos utentes influencia a sua opinido sobre os cuidados de
enfermagem e as suas experiéncia com os cuidados de enfermagem, foi verificada através do

teste de Spearman's rho cujos resultados se encontram na Quadro 13.

Quadro 13 — Correlagdo entre a idade dos utentes com a opinido e experiéncia em relagdo aos

cuidados de enfermagem

EXPERIENCIA OPINIAO
Satisfagdo | Insatisfagao
IDADE DOS UTENTES ns ns ns

NOTA: **p <0,001; ** p < 0,01, ns- ndo significativo

Pela analise dos dados da Quadro 13, podemos afirmar que o valor de p néo € estatisticamente
significativo, logo a correlagdo néo se verifica. Desta forma a idade dos utentes néo influencia a sua
opinido sobre os cuidados de enfermagem e as suas experiéncias dos cuidados de enfermagem,

portanto aceitamos HO.
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Para testar a hipotese 4: O numero de dias de internamento, estao relacionados com a idade dos

utentes, utilizamos o teste de Spearman's rho cujos resultados se encontram no Quadro 14.

Quadro 14 - Correlagéo entre a idade dos utentes e o tempo de internamento

IDADE DOS UTENTES
TEMPO DE INTERNAMENTO 0,39**

NOTA: *** p < 0,001; ** p < 0,01; ns- ndo significativo

Pela analise dos dados do Quadro 14, podemos afirmar que existe uma correlagdo positiva e forte

entre a idade dos utentes e o tempo de internamento. Assim, aceitamos a hipotese em analise.

Para testar a hipotese 5: verificar se existe diferen¢a na experiéncia e na opiniao dos utentes sobre
os cuidados de enfermagem por género, utilizamos o teste de Mann- Whitney, cujos resultados

podem ser observados no Quadro 15.

Quadro 15 — A opinido e as experiéncias dos utentes sobre os cuidados de enfermagem é diferente

por género.

EXPERIENCIAS OPINIOES
GENERO ns ns

NOTA: *** p <0,001; ** p < 0,01; ns- ndo significativo

Pela analise dos dados do Quadro 15, podemos afirmar que o valor de p ndo é estatisticamente
significativo, logo néo se verificam diferengas. Desta forma a opini@o dos utentes sobre os cuidados de
enfermagem e as suas experiéncias ndo sao diferentes por género. Logo a hipotese néo se verifica.

Aceitamos HO.
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Analise qualitativa

Através da informacao do Quadro 16, podemos dizer que obtivemos 21 respostas a questéo sobre os

aspetos que os utentes consideravam necessarios para melhorar os cuidados de enfermagem. Assim,

depois da leitura de todas as respostas emergiram quatro subcategorias:

Gestao de Recursos Humanos (dotagdo de enfermeiros e ambiente de cuidados); Dimensdes do
ato de cuidar; Gestao de materiais, Logistica e Hotelaria; Organizagao/Gestéao de cuidados.

Quadro 16: Descricdo da analise das respostas dos participantes sobre os aspetos dos cuidados de

enfermagem que podem ser melhorados

CATEGORIA: ASPETOS PARA MELHORAR OS CUIDADOS DE ENFERMAGEM

enfermeiros

Ambiente de
cuidados

Unidade de Unidade de Registo
contexto
a) Gestdo de | “Para serem prestados cuidados de melhor qualidade devia de haver
Recursos . . 5 e . A gt . .
H . mais enfermeiros por doente ” (*Q=5); "Mais enfermeiro para o numero
umanos:
de doentes de forma a poder ser dada mais aten¢do aos doentes”
Dotagédo de

(Q=79); “Ter um enfermeiro responsavel s6 pelos meus cuidados”
(Q=81); “Os enfermeiros so poucos “ (Q=94); “Mais enfermeiros” (Q=30

e Q=18); “Ter mais profissionais ao servico” (Q=46).

b)

Dimensoes
do ato de
cuidar

‘Mais privacidade durante a higiene, sou mulher e gostava de ser
cuidada por outra mulher” (Q=110); “Deveria existir maior proximidade
dos enfermeiros com o doente, saber ouvir e estar disponivel para ouvir o
doente com humanismo, consideragéo e dignidade, sé assim se obteria
um didlogo mais proveitoso do que o monologo autoritario que existe ”
(Q=31); “O enfermeiro devia estar mais disponivel para os desabafos ou
pedidos dos doentes ou dos seus familiares ao invés de os considerarem
como uma critica ao seu desempenho profissional" (Q=57); “ o
enfermeiro deve tratar os doentes da mesma forma que gostaria de ser

tratado caso fosse ele o doente” (Q=4).
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CATEGORIA: ASPETOS PARA MELHORAR OS CUIDADOS DE ENFERMAGEM

(continuagao)
Unidade de Unidade de Registo
contexto
c) Gestdao de | Que ndo houvesse falta de almofadas, que quando tomassemos banho
Tat?".a's’ tivéessemos uma bata limpa para vestir’ (*Q=102); “a falta de material de
ogistica e
Hotelaria higiene que se nota (camisas, almofadas, toalhas) ” (Q=74); “faltam

lengbes, faltam almofadas, faltam roupas para os utentes” (Q=72); “falta
roupa (batas, toalhas, almofadas) ” (Q=101); “Os almogos e 0s jantares

eram maus” (Q=70).

d) Organizagao | “Durante o servigo de refeigbes, os cuidados de enfermagem quase que
IGestao de

cuidados n&o existem, por varias ocasidoes esperei quase uma hora para ser visto

por um enfermeiro” (Q=100); “Os enfermeiros terem mais tempo para 0s
cuidados” (Q=47); “Rapidez na resposta a pedidos de socorro” (Q=84);
‘tempo de atendimento demorado” (Q=15); “Maior flexibilidade no horario
das visitas” (Q=55); ”

Total: 21 respostas \ Frequéncia (a=7; b=4; c=5; d=5)
*Q=Questionario

Inferéncia e interpretagao:

Em relagéo aos aspetos que os doentes consideravam necessarios para melhorar os cuidados de

enfermagem, podemos inferir que algumas respostas dos inquiridos (Q=5, Q=79, Q=81, Q=94, Q=30,

Q=18, Q=46), indicam uma avaliacdo negativa da Gestdo de recursos humanos, nomeadamente no
que diz respeito ao nimero de enfermeiros que prestam cuidados. Outro aspeto que pode melhorar 0s

cuidados de enfermagem, na perspetiva dos utentes (Q=110, Q=31, Q=57, Q=4), é a dimens&o do ato

de cuidar, exigindo mais proximidade, escuta ativa, um cuidado mais humanizado baseado no respeito
na disponibilidade e dignidade. Algumas respostas (Q=102, Q=74, Q=72, Q=101,Q=70), indicam a
necessidade de melhorar a gestdo de materiais, logistica e hotelaria, nomeadamente materiais

necessarios a prestacdo de cuidados de saude, de higiene e limpeza, alimentagéo, tratamento de
roupas, comunicagdo/informacgdo e lazer. Algumas respostas (Q=100, Q=47, Q=84, Q=15, Q=55),
indicam ainda, que, é necessario melhorar a Organizagao/gestdo de cuidados de enfermagem,
nomeadamente prioridades no atendimento, gestéo do tempo e horario de visitas.
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Quanto a outros comentérios que solicitamos aos participantes, o Quadro 17, indica-nos que houve 15

respostas. Da sua analise foram definidas quatro subcategorias:

Satisfagao com a equipa de cuidados; Insatisfagao com a equipa de cuidados; Insatisfagdo com

a organizagao/servigo.

Quadro17: Descricdo da anélise das respostas dos participantes sobre comentarios que quiseram
fazer.

CATEGORIA: COMENTARIOS

Unidade de Unidade de Registo
contexto

“Agradecer a equipa pelo tratamento que me deram” (*Q=102); “Penso que a

] . enfermagem para a situagdo em que se encontra o pais esta 6tima” (Q=91); “ Os
e) Satisfagao , . ) i _ ,
enfermeiros fazem mais do que podem, sdo poucos. Tém a minha amizade e

com a
equipa de | compreensdo” (Q=94); “Gostei muito do servigo (_) os enfermeiros precisam ter muita
cuidados

paciéncia” (Q=93); “Equipa muito profissional. O melhor que ja encontrei” (Q=74);
“Excelente trabalho de equipa. Trabalho realizado com alegria, responsabilidade e
principalmente humanizagéo de todos (_)"(Q=24); “profissionais tdo competentes”
(Q=22).

“O trabalho de equipa entre os enfermeiros e auxiliares poderia ser melhor,

f Insatisfagéo existe falta de espirito de equipa” (Q=78); “Tanto os enfermeiros como 0s

com a | médicos deviam ter espirito de missdo de modo a prepararem os doentes
equipa de o . . - p
cgi dg dos terminais, a aceitarem com naturalidade o desenlace final” (Q=31); “Falta
consciencializagdo dos cuidados necessarios para evitar infegbes (prote¢do

individual, espago e meio ambiente e tempo de exposi¢éo das feridas) ” (Q=4)

g) Insatisfagdo | “Elevada temperatura dentro das enfermarias” (Q=33); Falta uma televiséo no
com a
organizagao
| servigo “muito tempo para ser operada depois da queda” (Q=47); “O servigo devia ter

quarto, Falta de internet (_) o telefone também néo funciona” (Q=81 e Q=63);

camas elétricas” (Q=79).

Total:15 respostas Frequéncia das respostas (e=7; f=3; g=5)

*Q=Questionario
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Inferéncia e interpretagao:

Em relagdo, a andlise das respostas dos participantes sobre comentarios que quiseram fazer,
podemos afirmar que, se por um lado, as respostas dos utentes indicam satisfacdo com a equipa de
cuidados (Q=102, Q=91, Q=94, Q=93, Q=74, Q=24, Q=22), nomeadamente pelo profissionalismo e

competéncia, pelo excelente trabalho de equipa, responsabilidade e humanizagdo, existem outras

respostas (Q=78, Q=31, Q=4), que indicam insatisfacdo com a equipa de cuidados, no que diz respeito

a falta de cooperacao entre os profissionais de saude, espirito de equipa e de missdo. Salientamos

ainda, que, existem respostas (Q=33, Q=81, Q=63, Q=47, Q=79), indicadoras de insatisfacdo com

organizagao/servico, nomeadamente no que diz respeito a servigos adicionais que fazem por vezes a

diferenga entre experiéncias satisfatorias e experiéncias insatisfatorias (temperatura dentro da
enfermaria, camas elétricas, meios de distragao e lazer como por exemplo: a televiséo, o telefone e

internet).

Relativamente a percecdo dos utentes pela existéncia de um enfermeiro responsavel pelos seus
cuidados, o quadro 18, indica-nos que 90% dos inquiridos confirmam a presenca de um enfermeiro

responsavel pelos seus cuidados, e que apenas 10% dos inquiridos desconheciam.
Quadro 18-Existe um enfermeiro responsavel pelos cuidados

CATEGORIA: enfermeiro responsavel

Unidade de Contexto Unidade de Registo Frequéncia da %
resposta
Enfermeiro responsavel pelos “Sim” 100 90%
cuidados ao utente. Nao” 11 10%
TOTAL 111 100%
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4. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

ApoOs a apresentagdo dos dados obtidos através do questionario escolhido para este trabalho de
investigacdo, torna-se agora importante a sua interpretagdo e anélise, realgando os aspetos mais
relevantes e sempre que possivel fazer a sua comparagao com o referencial tedrico apresentado. Aqui
faremos referéncia aos dados obtidos que nos deram a possibilidade de resposta a questdo de

investigagao proposta por nds no inicio deste estudo.

Assim, relativamente a caracterizagdo sociodemografica da nossa amostra, concluimos que a maioria
dos inqueridos, séo do género feminino (60,4%), seguindo-se o grupo masculino (39,6%). Constatamos
ainda relativamente a estes dois grupos que a média da idade situa-se acima dos 65 anos, sendo que
58,6% dos utentes estdo reformados. Apuramos ainda que, a maioria dos utentes da nossa amostra
sdo casados (58,6%), ainda que 19,8% sejam viuvos, 18% dos inquiridos sé@o solteiros e 3,6% s&o
divorciados. Quanto as habilitagdes literarias, a maioria dos inqueridos possui o ensino basico (40,8%),
seguindo se o ensino secundario (27,3%), os que sabem ler e escrever com 16,4% e por fim o ensino

superior (15,5%).

No que diz respeito a permanéncia hospitalar, permite-nos afirmar que a maioria dos utentes esta
internada na area da traumatologia (53%), ainda que, um grupo muito significativo esteja internado em
ortopedia (47%). Apuramos ainda que 0 motivo de internamento hospitalar da maioria dos utentes da
nossa amostra deve-se a fraturas 6sseas (54,9%) seguindo-se 0s que estdo internados por cirurgia
programada (38,7%).Quanto ao nimero de dias de internamento hospitalar, concluimos que a maioria

dos utentes inqueridos estiveram, quatro dias hospitalizados (49,6%).

Relativamente a experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem recebidos durante o
internamento, podemos afirmar que os inquiridos manifestam médias altas de satisfagdo, sendo que
109,9% corresponde ao grupo feminino e 106,06% ao grupo masculino. Podemos ainda afirmar que os
utentes encontram-se mais satisfeitos do que insatisfeitos com os cuidados de enfermagem. Os utentes
manifestam uma opinido positiva sendo que 108,32% sentem-se mais satisfeitos do que insatisfeitos

(19,92%), com os cuidados de enfermagem recebidos.
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Ao contrario do que Findik e Unsar (2010), concluiram no seu estudo que os utentes do género
masculino eram os que manifestavam maior satisfagdo, e que a idade afetava a opinido e experiéncia
com os cuidados de enfermagem, nds concluimos no nosso trabalho, que, as opiniées dos utentes nao
sdo influenciadas pela idade nem pelo género do utente. Concluimos ainda que a satisfagdo do utente
em contexto hospitalar ndo é influenciada pelo nimero de dias de internamento, mas, o nimero de dias

de internamento ¢ influenciado pela idade dos utentes.

Tal como Oria e Morais (2009), concluiram no seu estudo, que o utente hospitalizado deve ser visto
como um ser complexo que possui necessidades no ambito bio-psico-sécio-cultural e espiritual e
emocional o qual se encontra fragilizado pela doenga, mas, mantém a sua individualidade e na maioria
das vezes é capaz de decidir e/ou opinar sobre os cuidados de enfermagem recebidos; Na nossa
investigacdo apuramos que as opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem séo

influenciadas pelas suas experiéncias com os cuidados recebidos.

Tal como Lowdermilk et al (2008), concluiram no seu estudo, que a familia constitui um recurso
importante e que o éxito das intervengdes depende muitas das vezes da vontade da familia de partilhar
informagdes sobre o utente, aceitar e compreender as terapias; Concluimos no nosso estudo através
da analise de conteudo das respostas abertas, que, a familia tem um importante papel na humanizagéo
dos cuidados, devendo esta ser considerada parte integrante no processo de hospitalizagdo dos

utentes e dos cuidados prestados pelo profissional de saude.

Concluimos tal como Johansson et al (2009), concluiram nos seus estudos, sobre as expetativas do
utente hospitalizado poderem ser encontradas no dominio do ambiente fisico, comunicagao,
informacdo, participagdo e envolvimento, relagbes interpessoais entre enfermeiro/utente, a
competéncia técnico/relacional do enfermeiro, a influéncia da organizagdo de saude tanto no utente
como no enfermeiro que presta cuidados; apuramos no nosso trabalho, que a satisfagéo do utente esta
relacionada diretamente com o ambiente fisico, que diz respeito as condi¢des estruturais dos servigos e
condigbes ambientais, por outro lado o ambiente humano ligado a competéncias relacionais e
competéncias técnico-cognitivas entre os profissionais e utentes, nomeadamente no ambito da
comunicagao/informacdo adequadas a situagdo, humanismo, empatia, profissionalismo, competéncia

durante os cuidados de enfermagem. Evidenciamos, ainda, que a gestdo de recursos humanos e
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materiais, servicos de natureza hoteleira, material necessario a prestagéo de cuidados (higiene, roupa,
alimentagédo e lazer), sdo essenciais para a experiéncia dos doentes e familiares no contato com o
hospital, podendo marcar a diferenga entre a satisfagdo e insatisfagdo. Assim, cada vez mais a
qualidade torna-se num imperativo econdmico politico e social. Cada vez mais as instituigdes tém que

demonstrar a sua proficiéncia, dado que este se torna uma exigéncia incontornavel no mundo moderno.

Ha semelhancga do que Persson e Gustavsson et al (2005), concluiram no seu estudo, que, os utentes
em situagao de hospitalizagdo devem ser tratados com respeito e obter informagéo satisfatdria sobre a
sua situacdo clinica e exames, também devem ter a oportunidade de participar na deciséo
relativamente aos cuidados; No nosso estudo concluimos que na prética dos cuidados e na relagao que
o enfermeiro estabelece com o utente, deve ter em conta, que este, € uma pessoa humana, com
caracteristicas fisicas, intelectuais, emotivas, sociais, culturais e espirituais, em interagdo permanente
com o meio ambiente, devendo o profissional considerar a sua fragilidade e vulnerabilidade, bem como

0s principios que respeitam a dignidade humana.

As pessoas em situagdo de hospitalizagdo acabam por experienciar um conjunto de emocgdes
negativas que sdo potencializadas pelo afastamento dos familiares, amigos, pela submisséo a
passividade, pela restrigéo ao leito, pela obediéncia aos procedimentos, além da perda de controlo da

sua privacidade.

Indo de encontro a teoria de Neuman (2011), o meio ambiente que envolve o utente em situacéo de
internamento, encontra-se repleto de stressores que produzem tensdes e tém potencial de causar a
instabilidade do sistemal/utente. Assim, na enfermagem é necessario desenvolver agdes, atitudes e
comportamentos com base em conhecimento cientifico, experiencia, intuicdo e pensamento critico,
realizado para e com o utente/familia ou comunidade no sentido de promover, manter ou recuperar a

sua dignidade, plenitude fisica, social, emocional e espiritual.

Tal como, Akin e Erdogan (2007), concluiram no seu estudo que € indispensavel organizar melhor os
cuidados de enfermagem, avaliar a qualidade dos cuidados prestados, avaliar os dados relativos a
satisfagdo dos utentes; Concluimos no nosso estudo que a satisfagdo pode tornar-se mensuravel e que
os dados obtidos da sua avaliagdo sdo importantes indicadores de qualidade dos cuidados de

enfermagem.
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5. CONCLUSAO

Uma vez aplicado o instrumento de colheita de dados, processados os mesmos e obtidos os
resultados, a informagédo que disso se gerou conjuntamente com as respetivas anélises, obtivemos
resultados que nos permitem apresentar o seguinte conjunto de conclusdes em relagéo aos objetivos

propostos.

No que tange ao objetivo determinar a experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem
recebidos durante o seu internamento, concluimos que existe uma experiéncia positiva em relagéo
aos cuidados de enfermagem, contudo, ndo podemos deixar de fazer referéncia ao fato de uma
percentagem dos inqueridos nao estarem satisfeitos, sendo por isso, necessario refletirmos em relagéo
as atitudes e comportamentos dos enfermeiros durante a presta¢do de cuidados ao utente internado,
para que, desta forma seja possivel alterar atitudes do profissional e melhorar a qualidade dos

cuidados de enfermagem prestados.

Relativamente ao objetivo identificar se as opinides dos utentes refletem a satisfagao ou
insatisfagcao face aos cuidados de enfermagem recebidos, podemos afirmar que maioritariamente
os utentes do nosso estudo se encontram mais satisfeitos do que insatisfeitos sendo esta opiniéo

semelhante entre os géneros.

Ao Relacionar as opinides dos utentes com a experiéncia em relagdo aos cuidados de
enfermagem, verificamos que existe correlagdes positivas entre a opinido dos utentes, a satisfagéo
destes e a experiéncia global sobre os cuidados de enfermagem. Podemos afirmar que as opinides dos
utentes sobre os cuidados de enfermagem séo influenciadas parcialmente pelas suas experiéncias em

relacdo aos cuidados de enfermagem recebidos durante o internamento.

Verificamos a associagdo entre a satisfagdo dos utentes em relagio aos cuidados de
enfermagem e o tempo de internamento, e concluimos que a satisfacdo dos utentes em relacéo aos

cuidados de enfermagem néo € influenciada pelo tempo de internamento.
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Ao determinar a influéncia da idade na opiniao e experiéncias dos utentes sobre os cuidados de
enfermagem, verificamos que a idade dos utentes néo influencia a sua opinido sobre os cuidados de

enfermagem nem as suas experiéncias com 0s mesmos.

Quando relacionamos o nimero de dias de internamento com a idade dos utentes, verificamos
que existe uma correlagdo positiva. A nossa amostra encontra-se numa faixa etaria idosa, altura em
que surgem os principais problemas associados a idade, diagnésticos secundarios como é o exemplo

da diabetes, hipertenséo, deméncia, problemas cardiacos, osteoporose, artroses entre outros.

Comparamos ainda as experiéncias e opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem
com o género e concluimos que, ndo existe diferenca nas opiniées sobre os cuidados de enfermagem

recebidos em género.

A titulo conclusivo, consideramos que os resultados obtidos permitiram-nos conhecer o nivel de
satisfacdo dos utentes em contexto hospitalar, face aos cuidados de enfermagem recebidos durante o

internamento.

Reconhecemos que a satisfagdo dos utentes face aos cuidados de enfermagem constitui um

imprescindivel indicador da qualidade dos cuidados prestados pelos enfermeiros.

O nosso estudo reflete a oportunidade de conhecermos a opiniao dos utentes relativamente ao nosso
cuidar, aspetos que revelam a sua satisfagdo ou insatisfacéo; de analisarmos e refletirmos sobre os
resultados auferidos além de promovermos a melhoria das nossas praticas, através de mudanga de
comportamentos, continuidade de cuidados, seguranca, respeito, amenidades, acessibilidade, melhoria

do estado de saude e qualidade de vida.

Pretendemos ainda otimizar recursos internos e externos e avaliar regularmente a satisfagdo dos
utentes para que seja possivel manter um nivel funcional 6timo do utente, promovendo a sua

satisfagdo, e reduzindo os efeitos nefastos da hospitalizagao.
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CRONOGRAMA

O cronograma esta de acordo com os capitulos do projeto.

FASES DA INVESTIGAGAO ” Ano 2012/2013/CRONOGRAMA

It AR UL | ET | OUT | Nov [DEZ. [JAN [FEV
Delimitagao do problema g’iiiiii

Formulagio da questio de investigagdo ‘g‘

Quadro conceptual -I

EC R
Definigdo das variaveis ‘-H
Selegao da populagio e amostra ‘-H
Selegio do tipo de estudo \—

L

Escolha do instrumento de colheita de dados -I
Definigao do pré-teste ‘-H
Planeamento da analise e tratamento de dados -I

Implementagao do pré-teste

Implementagdo do instrumento de colheita de

dados

Andlise e interpretagao dos resultados

Sintese e conclusoes

Elaboragao do relatério de estudo
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Exm®aSr%a Director(a) do Hospital Garcia de Orta em Almada

Eu, Sandra da Conceicao Soares Neves Coelho, a frequentar o lll Curso de Mestrado de Enfermagem
na area de especializacdo de Gestdo em Enfermagem, da Escola Superior de Enfermagem de

Lisboa,tendo comotutor Professor Viriato Moreira docente na mesma instituicao.

Venho por este meio dar a conhecer a V& Ex.? que estou a realizar um trabalho de investigacao,
subordinado ao tema “A satisfagdo dos utentes em contexto hospitalar: o contributo dos
cuidados de enfermagem recebidos pelo utente durante o internamento”e, como tal € do meu
interesse vir a aplicar o instrumento de recolha de dados (Questionario) neste Hospital, no periodo de

28 de setembro a 18 de novembro de 2012, no servigo de Ortotraumatologia.

Assim, venho por este meio solicitar a VV® Ex.? a autoriza¢do para efetuar a recolha de dados para o

estudo que estou a realizar, que tem como objetivos:

Populagao alvo: 100 utentes adultos em situagdo de internamentos igual a 48h no servico de

Ortotraumatologia.

Objetivo Geral
Conhecer o nivel de satisfagdo dos utentes em contexto hospitalar face aos cuidados de enfermagem
recebidos durante o internamento.

Objetivos especificos

v" Determinar a experiéncia dos utentes com os cuidados de enfermagem recebidos durante o seu

internamento.

v" Identificar se as opinides dos utentes refletem satisfagdo ou insatisfacdo face aos cuidados de

enfermagem prestados.

v" Relacionar as opinides dos utentes com a experiéncia em relacdo aos cuidados de enfermagem.
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v" Verificar a associagdo entre a satisfagdo dos utentes em relagdo aos cuidados de enfermagem e o

tempo de internamento.

v Determinar a influéncia da idade na opinido e experiéncias dos utentes sobre os cuidados de

enfermagem.
v" Relacionar o numero de dias de internamento com a idade dos utentes.

v Comparar as experiéncias e opinides dos utentes sobre os cuidados de enfermagem com o

género.

As respostas do inquérito por questionario sdo anoénimas, confidenciais e voluntarias por parte dos
participantes. Em anexo a este requerimento envio-lhe um exemplar do respetivoprojeto, questionario e

consentimento informado.

Agradeco desde ja toda a atencdo dispensada por V@ Ex.? encontrando-me disponivel para prestar

qualquer esclarecimento, deixando o meu contacto telefénico e E-mail:

Sandra Neves Coelho, telemével: 918652252  E-mail: santracon@hotmail.com

Peco deferimento

Lisboa __ de de 2012

EnféSandra Neves Coelho
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CONSENTIMENTO INFORMADO

Eu, Sandra Neves Coelho, a frequentar o Curso de Mestrado de Enfermagem na é&rea de
especializagdo de Gestdo em Enfermagem, da Escola Superior de Enfermagem de Lisboa, estou a
desenvolver uma pesquisa subordinada ao tema “A satisfacdo dos utentes em contexto hospitalar: o

contributo dos cuidados de enfermagem recebidos pelo utente durante o internamento”

Para que este estudo seja realizado, pego encarecidamente que dé o seu consentimento para que se
possa efetuar um questionario, garantindo que nédo sera possivel a sua identificagdo e todas as
informagdes serdo mantidas em sigilo, sendo utilizadas apenas para este estudo. Os resultados desta

pesquisa poderéo ser publicados e/ou apresentados com objetivo cientifico.

Ao participar neste estudo recebera esclarecimentos antes e durante a pesquisa, podendo colocar
questdes em qualquer momento (a respeito da pesquisa e sua participa¢ao), nao sofrerd nenhum risco

ou dano significativo.

Tem o direito a total liberdade de recusar a participar nesta pesquisa ou retirar 0 seu consentimento em
qualquer momento, sem penalizagdo ou prejuizo algum, sera respeitado. Seguindo estes mesmos

critérios éticos, solicito que a senhora preencha os espagos se encontram a seguir.
Desta forma e de acordo com as informagdes acima descritas:

Eu, aceito participar nesta

pesquisa. Rubrico este termo na presente data.

Data: /[ Rubrica:

62



P
A satisfagéo dos utentes em contexto hospitalar: o contributo dos cuidados de enfermagem recebidos pelo
utente durante o internamento

8. ANEXOS
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8.1. Autorizagao para utilizar a Escala de Satisfagcao dos Cidadaos face aos
cuidados de Enfermagem Tradugao e adaptacao de Rodrigues, Maria Joao B. e
Dias, Maria Lucia S. (2006)
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8.2. Resumo das propriedades psicométricas da escala de satisfagao do
cidadao face aos cuidados de enfermagem de Rodrigues, Maria Joao B. e
Dias, Maria Lucia S. (2006)
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8.3. QUESTIONARIO
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DADOS SOCIO -DEMOGRAFICOS

12 Parte

1 GENERO:

Masculino C]
Feminino C]

2 IDADE OU DATA DE NASCIMENTO

3 ESTADO CIVIL

SOIEBITO ettt D
(022 1S1-To [ o B O TP PPTPPPPP C]
ViUVttt sttt ettt ae e ()
Divorciado........ccoiiiiiiiiii e

Outro

4 SITUACAO LABORAL

[0 ] =Y o = T [ 2R
Desempregado........c.ccooiiiiiiiiiiir e
Reformado........ccoiiiiiii e

Outro
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5 HABILITACOES LITERARIAS:

ENSINO DASICO ..o v e e e C]
Ensino secundario ...........ccccoiiiiiiiiiiinni e D
ENSINO SUPEIIOF ....eniiiiiiiiiiiirrr s s n e C]
Sabe ler € Sabe ESCreVer..uuiiiiiiiiiiiciiireeeevri v en s e e D

6 QUANTO AO SEU INTERNAMENTO NO SERVICO:

Data de internamento / /

Servigo:

Motivo de Internamento:

Quantos dias esteve internado?

2 dias-------m--m-m oo oo -C]
T TS — O
4 diaS-----mmmmmmm e e D
Outros
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Satisfacdo dos utentes face aos cuidados de enfermagem

22 Parte

Gostariamos que pensasse cuidadosamente sobre cada questao e respondesse 0 mais honestamente
possivel. Nao demore muito a responder a cada questdo. A sua primeira reagao sera provavelmente
melhor do que uma resposta muito pensada. As questdes sdo sobre as suas experiéncias com os
cuidados de enfermagem neste Servigo de Satde. As questdes consistem numa afirmacdo seguida

de sete respostas possiveis.
Para responder as questoes, faga uma cruz na resposta que melhor descreve a sua experiéncia.

1- Discordo Completamente; 2- Discordo Muito; 3- Discordo um Pouco; 4- Nem Discordo nem

Concordo; 5- Concordo um Pouco; 6- Concordo Muito; 7- Concordo Plenamente.

IPor favor faga uma cruz (X) na resposta de cada questéo|

@ @ @ @ @ @ @
R o b b R b R
c o [ [ o c o
) @ ) ) o ) o
£ £ £ £ £ £ £
sS85 5|5 835|958 g8
AR AR EAREAR-EAEE oo
O gl Og |l O O0OE| OEg| OFE o £
Lo | Lo | Lo| Lol Lo .20 L2 o
o oo oo oo oo oo oo

1. Sentia-me a vontade com os Enfermeiros.

2. Os Enfermeiros favoreciam mais uns
utentes do que outros.

3. Os Enfermeiros ndo me disseram o
suficiente sobre o tratamento.

4. Os Enfermeiros demoravam a atender-me
quando eu pedia.

9. Os Enfermeiros pareciam ndo compreender
0 que eu estava a passar.

6. Os Enfermeiros obrigavam-me a fazer
coisas antes de eu estar preparado.

7 - Estivessem ou ndo muito ocupados, 0s
Enfermeiros arranjavam tempo para mim.

8. Eu via os Enfermeiros como amigos.
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Discordo

Completamente

Discordo

Completamente

Discordo
Completamente

Discordo

Completamente

Discordo

Completamente

Discordo

Completamente

Discordo

Completamente

9. Os Enfermeiros verificavam regularmente se eu
estava bem.

10. Os Enfermeiros explicavam-me o que se passava
comigo.

11. Os Enfermeiros explicavam o que me iam fazer
antes de fazé-lo.

12. Os Enfermeiros informavam os outros colegas
sobre a situagdo dos meus cuidados.

13. Os Enfermeiros costumavam ir embora e
esqueciam-se o que o utente tinha pedido.

14. Os Enfermeiros certificavam-se de que os utentes
tinham privacidade sempre que dela necessitava.

15. Médicos e Enfermeiros trabalhavam bem como
uma equipa.

16. Os Enfermeiros pareciam nao ter conhecimento
sobre 0 que cada colega fazia.

17. Os Enfermeiros sabiam fazer o melhor para o
utente.

18. Havia uma atmosfera agradavel no servigo,
gragas aos Enfermeiros.

19. Os enfermeiros explicavam as coisas de forma
que eu compreendia.

20. Os Enfermeiros falavam

superioridade.

comigo  com

21. Se tivesse 0 mesmo ou outro problema que
necessitasse de cuidados de enfermagem, voltaria de
bom agrado a este servigo.

22. Os Enfermeiros diziam-me coisas que n&o
coincidiam com o que o0 médico me dizia.

23. Os Enfermeiros faziam coisas que me faziam
sentir mais confortavel.

24. Os Enfermeiros pareciam saber realmente o que
diziam.

25. Os Enfermeiros compreendiam-me quando
partilhava com eles os meus problemas.

26. Sentia-me seguro quando os Enfermeiro estavam
a cuidar de mim.

27. Os Enfermeiros pareciam ter pouca vontade de
me ajudar quando precisava.

28.0s Enfermeiros tranquilizavam os meus familiares
Ou amigos.
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AS SUAS OPINIOES SOBRE 0S CUIDADOS DE ENFERMAGEM

Nesta seccdo, pedimos as suas opinides dos cuidados de enfermagem que recebeu neste Servigo de

Saude. Para cada questdo, faga uma cruz no quadrado que melhor descreve a sua opinido. Refletindo

sobre este Servigo de Saude, como se sentiu sobre:

Insatisfeito

Pouco

satisfeito

Bastante

satisfeito

Muito

satisfeito

Completa
mente

satisfeito

1.0 tempo que os Enfermeiros gastaram com sigo

2. Capacidade com que os Enfermeiros
desempenharam as suas atividades

3. Estava sempre um Enfermeiro por perto quando dele
precisou

4. O quanto os Enfermeiros sabiam sobre os cuidados
que me deviam prestar.

5. A rapidez com que os Enfermeiros vieram quando os
chamou

6. A maneira como os Enfermeiros o fizeram sentir como
se estivesse em sua casa

7. A quantidade de informago que os Enfermeiros lhe
deram sobre 0 seu estado e tratamento/situacao.

8. A frequéncia com que os Enfermeiros perguntavam se
estava bem

9. A ajuda que recebeu dos Enfermeiros

10. A maneira como os Enfermeiros lhe explicaram as
coisas

11. A maneira como os Enfermeiros tranquilizaram os
seus familiares ou amigos

12. A forma como os Enfermeiros fizeram o seu trabalho

13. O tipo de informagdes que os Enfermeiros lhe deram
sobre o seu estado e tratamento/situacdo

14. Como os Enfermeiros o trataram como pessoa

15. Como os Enfermeiros ouviram as suas
preocupacdes

16. A liberdade que lhe deram dentro do Servigo

17. A boa vontade com que os Enfermeiros
responderam aos seus pedidos

18.A privacidade que os Enfermeiros Ihe deram

19. O quanto os Enfermeiros estiveram atentos as suas
necessidades
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1 - Havia um enfermeiro, em particular, responsavel pelos seus cuidados?

2 - Que aspetos dos cuidados de enfermagem poderiam ser melhorados?

3 - Outros comentarios que gostasse de fazer.
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8.4. Carta de autorizacao da instituicao para aplicacao dos questionarios
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