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Abstract

This article aims to understand the users'
perception of the quality of services offered in
family health unit. This is a qualitative study,
conducted with 20 users from 4 Family Health
Units in a city in the interior of Bahia. Data were
collected through interviews and analyzed using
Bardin's content analysis technique, thematic
modality. The results showed four categories: (In)
User satisfaction with access to services; (In) User
satisfaction with the reception; (In) User
satisfaction regarding service; and (In) User
satisfaction with the structure of the unit. It is
concluded that the perception of the quality of
the services provided is revealed mainly through
the dissatisfaction of the users regarding the
physical  structure and the administrative
organization, as well as the satisfaction regarding
the reception.

Keywords: Perception. Patient satisfaction.
Health evaluation. Primary health care.
Quality of health care.

Resumo

Este artigo tem como objetivo conhecer a
percep¢do dos usudrios sobre a qualidade dos
servigos ofertados em unidades de saude da
familia. Trata-se de um estudo qualitativo,
realizado com 20 usudrios de 4 Unidades de
Saude da Familia de um municipio do interior da
Bahia. Os dados foram coletados por meio de
entrevista e analisados segundo a técnica de
andlise de conteudo de Bardin, modalidade
temdtica. Os resultados evidenciaram quatro
categorias: (In)Satisfagdo do usudrio quanto o
acesso aos servigos; (In)Satisfagdo do usudrio
quanto ao acolhimento; (In)Satisfagdo do usudrio
quanto ao atendimento; e (In)Satisfagéo do
usudrio quanto a estrutura da unidade. Conclui-
se que a percepg¢do da qualidade dos servigos
prestados revela-se principalmente através da
insatisfagcdo dos usudrios referente a estrutura
fisica e a organizagéo administrativa, bem como
da satisfagdo quanto ao acolhimento.

Palavras-chave: Percepgdo. Satisfagdo do
paciente. Avaliacdo em saude. Atengdo
primdria a saude. Qualidade da assisténcia a
saude.
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Introdugdo

O Brasil viveu profundas transformagoes
em seu processo de assisténcia a saude,
apresentando modelos voltados a reducgdo de
epidemias, além daqueles focados na cura de
doengas“). Nos anos 80, houve mudangas no
modelo de atengdo, centrado agora na oferta de
salde universal, equanime e integral, baseado na
prevengdo e ndo somente na intervengdo
curativista®.

Nessa perspectiva, o Sistema Unico de
Saude (SUS) foi estruturado com o objetivo de
ser um modelo de atengdao a saude completo e
que acolhesse as necessidades de toda a
populagdo brasileira, através da promogdao de um
servico de melhor qualidade possivel,
fortalecendo a atencgdo bdasica e a caracterizando,
preferencialmente, como primeira via de acesso
ao sistema de satde.

Com a criagdo do Programa de Agentes
Comunitdrios de Saude (PACS) e do Programa de
Salde da Familia (PSF), o SUS tornou-se cada vez
mais acessivel'”. Entretanto, o sistema de saude
vigente necessita de constantes reavaliagGes e
mudancgas, visando ampliar os servigos, o acesso,
bem como a qualidade do atendimento, tendo
como exemplos a implantagdo do Programa Mais
Médicos e do Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atengdo Basica
(PMAQ-AB)™.

Apesar de ja extinto, o PMAQ-AB surgiu
diante da recorrente preocupa¢do com a
qualidade de servicos disponibilizada aos
cidaddos e com a percepgdo dos mesmos sobre
esses servigos. Este programa tinha a intengao de
avaliar a qualidade dos servigos, bem como as
diferengas regionais existentes, segundo a
perspectiva dos usuarios e profissionais da
Atencdo Basica®.

Portanto, a percepgdo dos usuarios
ganhou destaque, ja que os mesmos usufruem
desse sistema e podem avaliar e ajudar a
construir um servico de saude com mais
qualidade, haja vista que para tragar estratégias
para a melhoria das ag¢Bes em saude é
fundamental ter parametros de avaliacdo dessas
agﬁes(G). Diante disso, este estudo tem como
objetivo conhecer a percep¢do dos usuarios
sobre a qualidade dos servigos ofertados em
unidades de satude da familia.

Metodologia
Trata-se de um estudo descritivo, de natureza

qualitativa. Entendemos ser essa abordagem a
que mais se adequa ao objetivo do estudo, uma

vez que a pesquisa qualitativa busca
compreender e interpretar o processo social e os
fendémenos, além das percepgdes e
subjetividades dos agentes envolvidos"”.

Este estudo foi realizado em Unidades
de Saude da Familia (USF) situadas na zona
urbana em um municipio do interior da Bahia.
Das 21 USFs(g), 4 foram incluidas para o estudo,
por participarem do Programa de Educagdo para
o Trabalho em Saude (PET-Saude), o qual tem por
objetivo fortalecer ag¢Ges de integracdo ensino-
servico e comunidade, desenvolvendo atividades
continuas com a populagdo, facilitando assim a
abordagem e entrevista dos usuarios.

Utilizou-se como critérios de inclusdo:
usuarios maiores de 18 anos, adscritos nas
respectivas USFs, que residem nas areas cobertas
pelas USFs ha pelos menos 6 meses, que
utilizaram quaisquer servicos da USF nesse
periodo e que aceitaram participar do estudo. A
populagdo do estudo foi composta por 20
usuarios, considerando o critério de saturagao
dos dados®.

A coleta dos dados foi realizada
em abril de 2019, por meio de entrevista
semiestruturada, utilizando um aparelho de
audiogravacdo. O roteiro da entrevista foi
elaborado tendo como base os critérios de
satisfacao definidos pelo PMAQ-AB, relacionados
ao acesso aos servicos, acdes de salde e
participacdo dos usudrios (o)

Os dados coletados foram analisados e
tratados segundo a técnica de analise de
conteudo, modalidade tematica, proposta por
Bardin. Essa técnica permite descrever o
conteudo das informagdes de forma a
compreendé-las conforme sdo produzidas.
Baseia-se na repeticdo de palavras ou tematicas,
passando pelas etapas: 1-pré-analise, com
organiza¢do dos corpus e leitura flutuante do
material; 2-exploragdo do material, com a
realizacdo da codificagdo e classificagdo dos
dados, levando em consideragdo a similaridade
ou diferenca das informagdes, reagrupando-as
conforme as suas semelhangas; 3- tratamento e
interpretacao dos dados'™”

Esse estudo foi submetido no Comité de
Etica em Pesquisas (CEP) da Universidade
Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB) e
aprovado, em 24 de julho de 2018, sob parecer
n? 2.783.555, conforme preconizado pela
Resolugdo n? 466/12 do Conselho Nacional de
Salde. Para a realizacdo das entrevistas, foi feita
a leitura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) no qual foi apresentado o
objetivo do estudo bem como os riscos,
permitindo que os usuarios escolhessem
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participar ou ndo do estudo. Visando garantir o
sigilo e anonimato, os participantes foram
identificados pela letra U, seguidos de sua devida
numeragao de acordo com a posi¢do ordinal das
entrevistas.

Resultados

O estudo teve a participagdo de 20
usuarios, dos quais 16 eram mulheres, 13 tinham
um relacionamento conjugal estavel (casado ou
unido estavel), 14 se autodeclararam pardos ou
negros, referente ao nivel de escolaridade 13
haviam concluido ou tinham parado os estudos
durante o ensino médio, sendo que apenas um
usuario tinha ensino superior completo e outra
era iletrada. No que tange ao acesso a saude, 16
dependiam exclusivamente do SUS.

Ap0s analise dos dados, identificou-se as
percepcbGes dos usuarios sobre a qualidade dos
servicos ofertados nas unidades de saude da
familia, a partir das quais emergiram 4 categorias
tematicas: (In) Satisfagdo do usuario quanto o
acesso aos servigos; (In) Satisfagdo do usuario
quanto ao acolhimento; (In) Satisfacdo do
usuario quanto ao atendimento; e (In) Satisfacdo
do usuario quanto a estrutura da unidade.

(In) Satisfacdo do usudrio quanto o acesso aos
servigos

A maioria dos usudrios declararam
satisfacdo tanto no que se refere aos horarios
guanto aos dias de funcionamento da unidade.

Acho o hordrio de
funcionamento o6timo. Os dias
de funcionamento aqui é o
ideal, segunda a sexta. — U04

Quanto o hordrio de
funcionamento eu  gosto,
porque aqui abre sempre as 8
horas. Eu acho os dias de
funcionamento daqui normal,
porque sdbado e domingo é dia
do povo descansar [...] - U12

No entanto, houve discorddncia por
parte de alguns usuarios, emergindo o incbmodo
em relacdo ao funcionamento da unidade apenas
em horario comercial, bem como quanto a ndo
abertura das unidades no dia e horario destinado
as atividades administrativas.

Na minha opinido os hordrios
deveriam ser ajustados, porque

muitos pais e mdes trabalham
ndo tem tempo de passar na
unidade de saude no hordrio
comercial, entdo se estendesse
um pouco seria melhor, ontem
mesmo passei para pegar um
remédio para minha esposa,
mas so abria as 14 horas, entdo
fiquei sem pegar remédio. —
uis

Porque agora eu ndo ‘t6’
trabalhando, mas meu esposo
ja precisou vir aqui, mas como é
que ele vem, jd que ele
trabalha? Entdo sé vem aqui
quem ndo trabalha, e quem
trabalha tem que ter
alguma...algum atestado....
Entdo, eles poderiam, por
exemplo, por um hordrio de
meio dia. [...] Aqui quarta feira
de tarde ndo funciona, porque é
reunifio deles e sexta também
ndo funciona. Eu ja vim aqui,
que eu ndo estava sabendo [...].
Acho que eles poderiam colocar
essas atividades
administrativas, sexta-feira, por
exemplo... — U01

[...] so dia de sexta feira que eu
acho que fecha muito cedo, [...],
sO abre até meio dia, deveria
abrir até mais tarde [...]. — UO3

A acessibilidade referente a distancia da
residéncia para a unidade é um aspecto
satisfatério na visdo dos usuarios.

E perto, porque eles colocam
em cada bairro um posto [...] — U01

A distdncia para cd é rapidinho,
coisa de 3, 4 minutos. — U16

Os usudrios também demonstraram
satisfacdo quanto ao relacionamento com os
profissionais e as visitas domiciliares.

A agente sempre passa I em
casa e eu acho bom, ela dad
recado, falar que tem consulta
marcada, remarcar, sempre ela
passa para avisar. Ja tive visita
domiciliar da enfermeira,
quando tive minha filha mais
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nova fazer curativo, tirar os
pontos e isso eu acho bom. Na
minha rua mesmo tem duas
vizinhas que sdo acamadas, e
toda quarta feira o médico vai
1d, eu acho bom isso. — U14

Ja recebi visita da agente em
casa e vai fazer 15 dias que a
médica me visitou. Se eu
precisar a agente vai ld em
casa, eu tenho o numero dela,
ela é bem prestativa. — U17

Porém, mesmo satisfeitos com as visitas,
alguns usudrios entendem que os Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) poderiam
intermediar e realizar outros servicos que
facilitariam o funcionamento das unidades, como
a marcacgao de consultas e exames.

[...]. Eu acho boa essas visitas
delas, mas elas poderiam ter
mais algumas fungbes além da
visita periodica, poderia marcar
a consulta, os exames, para
evitar até as filas do pessoal vir
para cd de madrugada marcar,
elas poderiam fazer esses
agendamentos de consultas,
exames, odontologia. - UO6

Destaca-se a insatisfacdo referente ao
servico de marcagdo de consultas e exames.

Marcar para a médica eu tenho
dificuldade. E para o dentista a
mesma coisa. [...] A dificuldade
é conseguir marcar. Demora
muito, o problema todo é esse.
[...]. As vezes a gente entrega a
requisicdo e fica muito tempo
sem marcar, é uma demora! -
vo3

[...] tem dia que a pessoa vem
marcar consulta mesmo e ndo
acha. Para marcar exame tem
que vir aqui 4 horas da manhd,
dormir aqui, ai quando chega
no outro dia de manhd eles
falam que ndo tem mais cotas,
que acabou. U0O8

O que demora mais é exame
para marcar, a marcagdo,
porque a CERAJE (Central de

RegulagGo da Assisténcia de
Jequié) ndo libera, ai demora
muito, como meu esposo que
tem um exame de ‘vista’
marcado desde o ano passado e
néio consegue. U13

Vocé ndo consegue marcar um
ultrassom, fica 2 anos e ndo
consegue, tive que fazer
particular. — U18

A dificuldade de encontrar
medicamentos nas unidades de saude, bem
como a falta de material de consumo para
assisténcia odontoldgica também foi citado pelos
usuarios como insatisfacdo.

O que deixa a desejar é a
prefeitura, porque falta muito
material, material do dentista,
material para as enfermeiras.
[...]. Ja peguei alguns remédios
aqui, mas falta alguns, o
médico passa e vdrias vezes ‘ta’
em falta na farmdcia, porque
néo tem. - U13

Aqui so tem remédio barato, os
caros que eu uso ndo tem. [...].
Mas falta material para o
dentista atender. — U19

(In) Satisfagcdo do usudrio quanto ao acolhimento
nas unidades

A maioria dos usuarios encontram-se
plenamente  satisfeitos em como sdo
recepcionados e tratados por todos os
funcionarios e profissionais das unidades de
saude.

Eu acho que o pessoal acolhe a
gente bem aqui. Eu me sinto
acolhida nas minhas
necessidades. — U04

Quando venho aqui sou bem
atendida, ndo tenho o que
reclamar do pessoal do posto
ndo. Eu acho boa, vim para o
dentista agora, ndo tinha nem
vaga, mas ela encaixou meu
menino. As meninas tratam
bem, marcam os exames certo,
elas sdo acolhedoras. Ndo
tenho o que reclamar ndo, me
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trata bem, trata bem meu filho
e minha familia. Eles sempre
tentam ajudar a populagdo, o
médico mesmo, ndo tenho o
que falar dele, super educado, a
dentista também, as meninas
da recepgdo. — U12

Em apenas uma unidade a insatisfacdo
dos usudrios quanto ao acolhimento e a falta de
resolutividade pelos profissionais foi pontuada.

Ndo me sinto acolhida néo.
Aqui para ser atendida tem que
fazer baixaria. As vezes as
enfermeiras passam pela gente
e nem olha, s6 manda ir para
UPA. - U07

Mal, porque eles nem ddo
atengdo a gente, eles ndo
param para da informagdo, ndo
explica direito, tratam mal.
Para mim ndo é bom, a pessoa
ndo se sente em casa, as
pessoas ndo ddo atengdo. — UO8

(In) Satisfagdo do usudrio quanto ao atendimento
na unidade

Para os usuarios a qualidade de
atendimento e o tempo de espera geraram
satisfacdo.

E 6timo o atendimento aqui, o
servico que ¢é prestado, eu
gosto. Eu acho bom. O
atendimento é bom, porque eles
procuram saber o que a gente
estd sentindo, a consulta ndo é
rdpida, como a de muito médico
que atende e nem procura
saber o que a gente estd
sentindo. — UO5

SGo bons. [..] As vezes
demoram de ter o atendimento,
mas é porque a consulta é bem-
feita. Os atendimentos deles
sGo bons, do dentista e do
médico, eles atendem bem. —
u20

Aqui atende por ordem de
chegada e prioriza crianga,
gestante e idoso. Sempre que
eu venho sou atendida rdpido, a

ndo ser quando passo pela
triagem que a demora mais um
pouco. O tempo de espera é
bom. - U10

A rotatividade dos profissionais na
unidade de saude foi relatada como insatisfacao.

Eu acho que essa troca de
médico, de profissional direto
atrapalha a organizagdo do
posto, porque vocé jd estd
acostumada com uma pessoaq,
ai jé muda para outra, ai
atrapalha um pouco. [...] vocé
fica sem saber o que fazer, fica
tudo diferente. — U03

Esse rodizio de profissionais eu
até entendo, mas pra mim eu
ndo achei bom ndo, como eu
mesmo que estava sendo
acompanhado por uma
enfermeira que estava fazendo
os curativos e a médica passou
uma determinagdo verbalmente
pra ela do procedimento que
ela iria fazer no dia seguinte, ai
quando eu vim no outro dia jd
era outra que néo sabia da
minha situagdo./[...] Porque se a
pessoa estd ali fazendo o
curativo todo dia, ela sabe qual
a recuperagdo que teve, se estd
tendo melhora, entdo se vocé
troca todo dia, vai todo dia ter
uma visdo diferente do seu
quadro, entdo eu ndo aprovo
isso ndo. Esse rodizio aqui eu
ndio gostei ndo. — U0O6

(In) Satisfacdo do usudrio quanto a estrutura da
unidade

Quanto a estrutura dos postos existem
queixas referente ao conforto que a unidade
oferece, como a auséncia de
ventilagdo/refrigeracdo na sala de espera,
problemas nos bebedouros, banheiros em
condi¢Ges duvidosas de higiene, sala de espera
apertadas e auséncia de televisor na sala de
espera.

Pode melhorar o espaco fisico
da sala que é muito pequeno,
teria que ser um pouco maior. A

questdo da cidade ser quente,
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um ar condicionado pelo
ambiente ser quente, tem dia
que aqui é mais cheio, dia de
consulta, ai eu acho que a sala
poderia ser maior e
‘ambientizada’. - UO6

Agora mesmo estd muito calor
e ndo tem um ventilador para
pessoa. La dentro da sala dele
tem ar-condicionado e tudo e a
gente aqui fora fica como? Néo
tem nada. Agua mesmo néo
tinha, [...]. Para mim ndo é
bom, a pessoa ndo se sente em
casa. - UO8

Aqui ndo tem um ventilador. Eu
ndo gosto ndo, ndo acho
confortavel ndo, porque é
quente, deveria  ter um
ventilador. Deveria ter uma
televisGo enquanto aguarda o
médico. As vezes falta dgua. —
vis

Discussao

A percepgdo dos usudrios quanto a
qualidade dos servigos ofertados em unidades de
salude da familia perpassa pelo acesso,
acolhimento, atendimento e estrutura fisica. O
discurso dos sujeitos quanto a acessibilidade esta
relacionado ao hordrio de funcionamento,
distancia da residéncia a unidade de saude, a
aproximag¢do com os profissionais e as visitas
domiciliares.

O horario de funcionamento das
unidades de saude, por vezes, contempla as
necessidades dos usuérios(lz), contudo
identificou-se um nivel de insatisfacdo quanto ao
funcionamento apenas em horario comercial,
haja vista que muitos usudrios trabalham durante
este periodo, o que dificulta o acesso as
unidades™. A n3o abertura da unidade para a
realizacdo de atividades administrativas, como
reunides da equipe, também foi um ponto
negativo apresentado referente ao acesso.

Os usuarios por receio de faltarem ao
trabalho acabam nao tendo a oportunidade de
participarem das ag¢les de promogdo e
prevengdo a saude dentro da Unidade de Saude
da Familia, podendo retardar diagndsticos e
interferir, a longo prazo, na sua qualidade de
vida. Assim, visando atender a essa demanda da
populacdo, foi langcado no ano de 2019, por meio
da Portaria n2 930, a Saude na Hora, a qual prevé

a extensdo de horario de atendimento das UBS,
entre 60h e 75h, passando estas a funcionarem
em horérios alterativos™.

Portanto, a gestdo devera analisar
quanto a importancia da adesdo ao programa,
buscando contemplar as necessidades dos
usuarios e atender ao objetivo da acessibilidade
descrita na politica de atengdo primaria a saude.

Um aspecto importante quanto a
acessibilidade as unidades é a distancia da
residéncia de seus usudrios até a mesma, a qual
apresentou alto grau de satisfagdo e comodidade
entre todos os entrevistados, por considerarem
proximas de suas casas, concordando com
estudo realizado em um municipio do estado de
Sio Paulo™. Essa proximidade promove a
satisfagdo do usuario, pois facilita
acompanhamento dos profissionais de saude a
populagao, promovendo a construgdo do vinculo.

Destaca-se também a  satisfacdo
referente as visitas domiciliares tanto dos ACS
quanto dos médicos e enfermeiras, ja que as
visitas contornam as possiveis dificuldades de
acesso, além de favorecer o acolhimento e
vinculo com os pacientes(le).

Entretanto, as marca¢Ges de consultas e
exames foram pontos de insatisfagdo, haja vista,
que os usudrios possuem dificuldades para
agendamento devido ao numero de cotas
insuficientes a demanda da populagéo e, por isso,
necessitam madrugar nas portas das unidades
visando conseguir marca¢do para especialistas,
exames laboratoriais e de imagem. Devido a
essas dificuldades, os usuarios desejam que os
ACS realizem essas atribuicdes, apesar de ndo
serem especificas desses profissionaism).

A dificuldade de encontrar
medicamentos na farmacia da UBS e a falta de
materiais de uso constante pelos profissionais da
unidade, principalmente para a realizagdo de
procedimentos odontoldgicos, também foram
evidenciadas como percepgdao negativas pelos
usudrios'® >1>8.

Os usudrios se sentem bem acolhidos e
atendidos e a maioria ndo relata queixas quanto
ao tratamento que recebe nas unidades por
parte da equipe multiprofissional, demonstrando
a importéncia do acolhimento para a relacdo que
é criada entre as unidades e os usuarios. O
acolhimento, segundo a Politica Nacional de
Humanizagdo, é entendido como uma escuta
qualificada, sendo que esta deve ser realizada
por toda equipe, a qual deve buscar ouvir e dar
respostas adequadas as necessidades dos
usuarios™.

(]

Nesse sentido, quando devidamente
realizado, o acolhimento é sempre visto como
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algo positivo, pois torna-se um mediador no
relacionamento entre o0s usudrios e o0s
profissionais, além de ser um elemento crucial na
criagdo do vinculo e um agregador de valor ao
acesso dos servigos prestados, bem como da sua
resolutividade'®.

Os usudrios atribuem a resolutividade
de suas necessidades como um fator positivo em
seu acolhimento, corroborando, assim, para um
maior grau de satisfacdo em relagdo a como se
sentem acolhidos, resultando em um processo
mais humanizado no atendimento as suas
demandas®". sendo assim, o acolhimento é visto
como uma forma de humanizagdo do
atendimento, atengao qualificada e
resolutividade da situacdo-problema,
demonstrando um comprometimento com o

Contudo, houve alguns utentes que
demonstraram também a sua insatisfacdo
quanto ao acolhimento, mostrando que a falta de
resolutividade e bom tratamento pelos
profissionais, sdo pontos importantes para
avaliacdo da satisfagéo(zg). Destaca-se que a
insatisfacdo dos usuarios quanto ao acolhimento
ficou restrita 'a uma das unidades em que
ocorreram as entrevistas, podendo-se inferir a
necessidade de um olhar ampliado da gestdao
para a discussdo do tema acolhimento junto a
equipe multiprofissional.

Identificou-se, também, satisfacdo com
o atendimento e profissionalismo prestado pelos
trabalhadores, haja vista que os entrevistados
referem serem bem atendidos e recebidos, além
das consultas serem realizadas buscando
compreender a situagdo-problema do usuario,
utilizando  tempo  satisfatério para o
atendimento. Esses dados corroboram com
outros estudos, nos quais o atendimento teve
boa avaliacdo, seja pela assisténcia clinica
prestada, pelas informagGes passadas e a
confidencialidade das consultas, além da
atencao, acolhimento e atendimento
humanizado®**.

Devido as especificidades de cada USF, o
tempo de espera divide a opinido dos usuarios,
mas de forma geral, eles sabem que existe uma
ordem de atendimento baseada no horario de
chegada e prioridades como gestantes, idosos e
criangas. Entretanto, é sabido que existe uma
grande insatisfacdo por parte da populacdo
quanto as filas de atendimento e/ou marcagio
de consulta®®.

O atendimento sob a demanda
espontanea é avaliado pela maioria dos usuarios
de forma negativa, pois, por vezes, ndo ocorre
uma resolutividade quanto as suas necessidades,

fazendo com que busquem os niveis de atencdo
secundario e/ou terciario®”.

Um entrave importante quanto ao
atendimento é o fato de nem sempre os
profissionais estarem presentes nas unidades e a
rotatividade constante dos mesmos. Isso pode
gerar baixa resolutividade, como também ma
organizagdo e prestacdo de servigos, haja vista
que ocorre modificacdo da rotina organizacional,
o que dificulta a criagdo de vinculos entre os
profissionais e usuarios, além de prejudicar o
acesso da populagdo aos servigos da Atencdo
Primaria a Saude (APS)(ZS).

Corroborando com os resultados
apresentados neste estudo, uma pesquisa
realizada em Pernambuco, objetivando avaliar a
qualidade da assisténcia prestada na APS,
revelou que quanto a estrutura fisica, os aspectos
que geraram maior nivel de insatisfacdo dizem
respeito ao conforto, como quantidade e
qualidade das cadeiras, ventilagdo e temperatura
do ambiente®.

A organizagdo do espaco fisico das USF é
de extrema importancia, pois deve oferecer
conforto aos usuarios, além de facilitar a
abordagem e atendimento da equipe, o acesso
dos utentes mais frageis, como idosos, criangas,
gestantes e portadores de deficiéncia, devendo
ser, portanto, um ambiente que proporcione

funcionalidade e bem-estar®”.

Consideragdes finais

Por meio dos relatos dos usuarios, foi
possivel perceber uma insatisfacdo quanto ao
acesso as unidades, principalmente por conta do
turno  semanal reservado as atividades
administrativas, inflexibilidade de horarios para
os usuarios que trabalham, longas filas e espera
para marcacdo de exames e consultas, além da
dificuldade de encontrar medicamentos e
insumos nas USFs. Entretanto, a distancia das
residéncias para os postos e as visitas de ACS e
profissionais foi vista como pontos positivos
quanto ao acesso.

J4 quanto ao acolhimento, a maioria dos
usuarios se sentem bem recebidos e atendidos
em suas demandas, sendo a resolutividade de
problemas e o bom tratamento, quando
presentes, importantes pontos de satisfacdo.
Quanto ao atendimento, quando bem realizado e
resolutivo, apresenta satisfagdo do usuario. Em
contrapartida, o tempo de espera prolongado, a
falta de resolutividade, a rotatividade de
profissionais, causam insatisfacdo e procura por
atendimento em niveis mais elevados de
atengdo. A estrutura, por si s6, é um ponto de
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insatisfacdo que acaba interferindo nos demais
pontos, como  acesso, acolhimento e
atendimento.

Apesar das limitagdes presentes, por
serem entrevistas realizadas nas unidades,
podendo inibir a livre expressao dos usuarios, e
pelo estudo ndo abarcar todas as unidades no
municipio, a validade dos achados é ratificada,
haja vista que a opinido daqueles que usufruem
dos servicos de saude fornecem um bom
pardmetro para a avaliagdo da qualidade dos
mesmos.

O fato das unidades escolhidas terem
sido as que faziam parte do PET-Saude, pode
influenciar na percepc¢do diferente das unidades
qgue ndo possuiam intervengbes desse programa.
Dessa forma, destaca-se a necessidade da
realizacdo de novas pesquisas que deem voz aos
usuarios, com vistas a fomentar as reflexdes
sobre a qualidade dos servigcos de saude.

Vislumbrando a melhoria da assisténcia
prestada nas Unidades de Saude da Familia,
deve-se destacar a necessidade de uma escuta
qualificada aos usudrios, tanto por parte dos
profissionais quanto pelos gestores, para uma
melhor compreensdo dos pontos que geram
satisfacdo e insatisfagdo com os servigos de
saude.

Sendo assim, espera-se que este estudo
sensibilize profissionais, administradores publicos
e gestores da saude, para que se articulem na
busca da melhoria constante da qualidade dos
servicos prestados aos usuarios das Unidades de
Saude da Familia.
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