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RESUMO
Objetivos: conhecer a percep¢ao de maes sobre a consulta ideal e a assisténcia prestada a seus filhos
por estudantes de Medicina da sétima fase, no Ambulatério de Fediatria do Hospital Universitario
da UFSC. Método: Fesquisa qualitativa, do tipo estudo de caso, utilizando entrevista semi-estrutura-
da em profundidade com 12 maes cujos filhos eram consultados no ambulatorio de Fediatria do
Hospital Universitario da UFSC, por estudantes de Medicina da sétima fase. Resultados: As maes
estavam satisfeitas com o atendimento prestado pelos académicos e mencionaram que os aspectos
que mais as agradaram foram a relacio médico-paciente - representada pela ateng¢do, paciéncia e
carinho -, o fornecimento de informagoes claras e detalhadas, em linguagem acessivel e o exame
fisico minucioso. Entre as limitagoes sentidas, foram citadas a demora das consultas e a grande
quantidade de pessoas no consultorio. Consideragoes finais: A relagdo médico-paciente foi determi-
nante para a satisfagdo destas maes com o atendimento, além do exame fisico minucioso. A redugio

no numero de estudantes presentes na consulta deve ser considerada.

ABSTRACT
Objective: 1o know mothers perception about the ideal consultation and the care provided to their
children by medical students of the seventh semester at the pediatric outpatient unit of the University
Hospital of the Federal University of Santa Catarina. Method: Qualitative research, case-study type,
using in depth semi-structured interview with twelve mothers whose children had been attended at the
pediatric outpatient unit of the UFSC's University Hospital by medical students of the seventh semester.
Results: Mothers were satisfied with the care provided by the students. The aspects mainly contributing
lo this salisfaction were the doctor-patient relationship - interest, patience and alfection - the clear and
detailed explanations given in an understandable language and the meticulous physical examination.
The main disadvantages mentioned were the excessively long waiting time and the presence of too much
students during the consultation. Fnal considerations: The satisfaction of the mothers with the provided
care was primarily due to the doctor-patient relationship, besides the meticulous physical examination.

One should consider reducing the number of students present during the consultations.
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INTRODUCAO

A satisfa¢do do usudrio tem sido incluida em estudos que
avaliam a qualidade dos servicos de satide, pois fornece infor-
magdes aqueles que administram os servigos e a equipe que
presta os cuidados, possibilitando desenvolver estratégias que
visem a superacdo de limitagdes detectadas.

Diversos trabalhos demonstram que uma boa relagao
médico-paciente influencia o estado de satide dos pacientes, ja
que a satisfacdo com o atendimento aumenta a adesdo ao
tratamento e, conseqiientemente, o sucesso terapéutico’-.

Na Pediatria, a satisfagdo dos pais com a assisténcia vai
influenciar a satde de seus filhos, porque, muitas vezes, os
pais sdo os responsaveis por levar a crianca a consulta, acom-
panhé-la no processo de assisténcia e colocar em prética os
aconselhamentos e tratamentos prescritos®,

Em um hospital-escola, a percepcao dos usudrios sobre a
qualidade do servi¢o de sadde fornece informagdes também
sobre a qualidade do ensino. Entretanto, Zeidel e James” afir-
mam que as escolas médicas que, tradicionalmente, lideram o
desenvolvimento, a implementacado e a disseminacdo de me-
lhoramentos nos servicos, por meio dos hospitais-escola, tém
se mostrado morosas na assimilagdo do movimento de “qua-
lificagdo dos servigos”. Como estes centros académicos sdao
polos de treinamento para médicos, residentes e estudantes,
seria esperado maior esfor¢o destas entidades na realizagdo
de levantamentos acerca da percepcao e expectativas do pu-
blico que os utiliza.

Levando em consideragdo a importancia de conhecer a satis-
facdo dos usudrios do servigo com o atendimento prestado por
estudantes e professores, este estudo teve como objetivo conhe-
cer a percepcdo de mdes sobre a consulta ideal e a assisténcia
prestada a seus filhos por estudantes de Medicina da sétima fase,
no Ambulatério de Pediatria do Hospital Universitario da UFSC.

METODO

Esta pesquisa utilizou o método qualitativo, do tipo estu-
do de caso®.

Os sujeitos foram 12 maes cujos filhos eram consultados
no Ambulatério de Pediatria do HU-UFSC. Foram incluidas
maes que tivessem acompanhado seus filhos em pelo menos
uma consulta anterior realizada pelos estudantes da sétima
fase e que aceitassem participar do estudo. O tamanho da
amostra justifica-se pela saturacdao dos dados a partir da déci-
ma entrevista.

O projeto do estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa com Seres Humanos da UFSC em maio de 2003.
Para validagao do instrumento proposto, foi realizado estudo
piloto com duas maes.

Para a coleta de dados, utilizou-se entrevista semi-estru-
turada, em profundidade, realizada na sala de espera ou em
consultérios vagos do ambulatério. Inicialmente, o teor e a
finalidade da pesquisa foram explicados as maes, sendo aber-
ta a possibilidade de indagagdes a respeito do estudo, bem
como a opgao de desisténcia a qualquer momento. Solicitou-
se que assinassem o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido e que escolhessem um pseudénimo para garantia do
anonimato.

A coleta de dados ocorreu em junho e julho de 2003. Fo-
ram coletados dados de identificagdo das mées e do filho, e as
questdes norteadoras foram: “O que vocé espera que um
médico faga na consulta pediatrica?”; “O que vocé acha do
atendimento realizado pelos estudantes de Medicina?”; “Por
qué?”; “O que vocé gosta no atendimento dos estudantes?”;
“Por qué?”; “O que vocé acha que pode ser melhorado no
atendimento realizado pelos estudantes?”; “Por qué?” e “O
que vocé sugere que possa ser feito para tanto?”.

As entrevistas foram gravadas e transcritas. A analise dos
dados iniciou-se a partir da primeira entrevista e foi realizada
pelo processo de andlise-reflexdo-sintese. Neste processo,
enquanto a andlise decompoe os dados, a sintese os integra as
diversas dimensdes e contextos da vida dos sujeitos, sendo
analise e sintese realizadas de forma sinérgica, por meio da
reflexdo, que é uma reconsideragdo dos dados, associando
sensibilidade e razdo®.

RESULTADOS

O perfil das entrevistadas esta apresentado na Tabela 1.

Em relagdo a concep¢do das maes sobre a consulta ideal,
varios pontos foram levantados. A aten¢do dispensada pelo
médico foi um fator muito citado, sendo a conversa, o interes-
se e o fato de perguntar bastante acerca da crianca considera-
dos imprescindiveis. Nas palavras de uma das maes: “Eu es-
pero que ele seja um bom médico, que procure saber o que
meu filho tem e me explique direitinho”.

Muitas ressaltaram a importancia da sinceridade do mé-
dico e do seu esclarecimento na vigéncia de doengas, como
ilustrado pelo seguinte depoimento: “Que ele ndo esconda
nada se ele tiver algum problema!”.

A clareza do médico nas orientagdes fornecidas para aju-
dar as maes na criacao de seus filhos também foi considerada
fundamental na consulta.

A realizagdo do exame fisico minucioso foi citada com
freqiiéncia: “Para mim é fundamental que (...) eles facam o
exame completo: nariz, boca, dente...”.

O diagnéstico correto e a resolutividade da consulta fo-
ram valorizados, e a facilidade de solicitacao de exames com-
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TABELA 1
Perfil das miaes entrevistadas

Cidad Nu d Idade d C 1t
Pseud6nimo Idade Estado Civil 1aa e. em que Escolaridade u1?1ero € a. ¢ dos onsuttas na
residem filhos filhos 72 fase
Francine 21 Casada Florianépolis 1%série 2 2 anos 18
Horténsia 43 Casada Florianépolis 5% série 5 7 meses 5
. P . lanoe2
Carla 28 Solteira Florianépolis 2%série 1 10
meses

S 2° grau

Dora 26 Casada Florianépolis 2 6 meses 1
completo

Rosa 45 Casada Florianépolis 2% série 3 3 meses 1

S lanoe2
Claudia 18 Casada Florianépolis 2° ano 1 5

meses
Adriana 16 Casada Florian6polis 7% série 1 4 meses 3
Maria I 36 Casada Florianépolis 8% série 2 11 meses 15
Maria II 23 Casada Florianépolis 6° série 4 2 meses 2
Fabiana 28 Casada Florianépolis 7% série 2 2 anos 20
Regido o
. 3° grau

Marcela 29 Casada metropolitana 2 3 meses 3

PRy completo

(Florian6polis)

Eduarda 18 Solteira Florianépolis 2¢ ano 1 1 ano 10

plementares e de encaminhamento para atendimento mais
especializado, quando necessario, mencionados por algumas

Quanto a percep¢do das mies sobre o atendimento no
ambulatério de Pediatria do Hospital Universitario, a sua
qualidade, com resolutividade e a aten¢do dispensada pela
equipe — incluindo acolhimento do pessoal da recepgdo, en-
fermeiras, médicos e estudantes — foram motivos comumen-
te citados para freqiientar o ambulatério. Também a relagdo
médico-paciente-familia e o comprometimento da médica fo-
ram ressaltados, como pode ser observado nos depoimentos:

Que nem tu vais na casa de uma pessoa, se tu és bem

recebida tu voltas. Se tu ndo for, tu ndo quer mais saber

de voltar naquele local.

Aqui, a crianca é bem recebida.

Aqui, eles examinam tudo... fazem um monte de pergun-

tas. Eu acho que assim que esta certo!

Eu vou ser bem atendida e saber que eles vao vendo e

que vai me resolver o problema.

Outro aspecto muito mencionado foi o acesso facil e ra-
pido a exames.

Outros fatores aventados pelas méaes foram a presenca de
especialistas e a possibilidade de obter encaminhamentos com
maior facilidade.

Em relacdo a percepgao sobre a assisténcia prestada pelos
estudantes de Medicina da sétima fase, a maioria das maes
referiu estar satisfeita com o atendimento. Algumas comen-
taram que os estudantes atendem seus filhos “superbem”.

A qualidade da ateng¢do, ndo s6 com a criang¢a, mas tam-
bém com as maes, a paciéncia, a tranqiiilidade e o carinho dos
estudantes foram muito citados entre os aspectos do atendi-
mento que agradam as maes: “A atencdo deles, ndo s6 com
ele (filho), como comigo (...) Eu acho eles bastante atenciosos
e sdo pessoas bem calmas”.

Uma entrevistada considera sua relagdo com os estudan-
tes um aprendizado: “A gente aprende com eles, eles apren-
dem com a gente”.
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A preocupacao social dos académicos foi assinalada: “Mi-
nha menina sempre teve problemas... Todos faziam de tudo
para ajudar. Remédios para eu ndo pagar, eles me ajudavam”.

O exame fisico detalhado também foi mencionado:

Tudo que o médico-professor faz, eles (os estudantes) tam-

bém fazem.

... 0s alunos examinam a crianga “dedinho por dedinho”.

Algumas valorizam o fato de varios estudantes realiza-
rem o exame fisico: “Muitas vezes, um vé uma coisa que o
outro ndo viu: ‘Olha isso aqui’. Af eles olham de novo”.

A preocupagdo em dar explicagdes claras e sanar dividas
também foi comentada. Nas palavras de uma entrevistada:
“Eu acho que aqui eles falam a lingua da gente; ndo a lingua
dos médicos”.

A descontracdo das consultas também contribui para que
as mdes gostem do atendimento: “Os estudantes deixam a
gente a vontade, a gente conversa mais. Médico é mais sério”.

Uma entrevistada aprecia o fato de os alunos reconhece-
rem seu filho ja na sala de espera.

Quanto as limita¢des sentidas em relacido ao atendimen-
to, algumas referiram ter pouca confianga nos estudantes:
“Junto com o médico, tudo bem! S6 eles, eu ndo confio.”

A presenca de muita gente no consultério, o tempo pro-
longado das consultas e o ndmero limitado de vagas foram
citados, sendo sugerido que tais problemas fossem soluciona-
dos:

Eu acho que nao precisa de tanta gente no consultério

(...); na primeira consulta tinha sete, mais o médico, mais

eu, mais meu filho (...) Isso tem que ser melhorado...

Eles fazem direitinho, s6 que demoram muito.

DISCUSSAO

As expectativas das entrevistadas quanto a consulta ide-
al, giraram em torno, principalmente, de habilidades afetivas
dos médicos. Ainda que o exame fisico minucioso, o diagnés-
tico correto, a resolutividade da consulta, a solicitacao de exa-
mes complementares e o encaminhamento para especialida-
des, quando necessario, tenham sido lembrados, isto nao é
suficiente. Elas almejam que o médico seja atencioso, conver-
se bastante, seja sincero quanto ao diagndstico e claro nas
orientacdes.

Isto vem ao encontro do que afirma Jung!0. Para ele, a
avaliagdo do paciente sobre a competéncia do médico baseia-
se, predominantemente, na informacao transmitida, sendo o
desempenho afetivo mais valorizado que o técnico. Lewis!!,
revisando estudos acerca da visdo dos pacientes sobre a quali-
dade da assisténcia na pratica médica, verificou que a satisfagdo

se relacionava com a competéncia interpessoal e técnica dos
clinicos e com uma relagdo de parceria baseada em conversas
que abordassem aspectos sociais e assuntos agradaveis.

Quanto a percepcao das maes sobre o atendimento no
Hospital Universitario, a maior parte dos aspectos espera-
dos por elas numa consulta ideal foi citada, sendo muito valo-
rizados o acolhimento e a aten¢do dispensada.

Na percepcao sobre o atendimento pelos estudantes, a
maioria das entrevistadas estava satisfeita de forma geral, e
estes aspectos foram ainda mais ressaltados, sendo os mais
freqiientemente mencionados: atencdo dispensada, pacién-
cia, tranqtilidade e carinho demonstrado pelos estudantes;
reconhecimento e abordagem das mées e criangas por eles ja
na sala de espera; capacidade dos estudantes de promover
um clima de descontrag¢do durante a consulta; clareza nas in-
formagdes prestadas; preocupacgdo em sanar davidas. Estes
dados demonstram a influéncia da relagdo médico-paciente
em suas dimensdes afetiva e comunicacional na satisfagdo dos
usudrios com a assisténcia.

De acordo com Auslander!? e colaboradores, a satisfagao
do paciente é influenciada pelo comportamento interpessoal
do médico (comunicac¢do verbal e ndo verbal). Entre os ele-
mentos que compdem tal comportamento estdo: dar explica-
¢Oes claras e abrangentes e chances de o paciente falar, atitu-
des de empatia e acolhimento expressas pela auséncia de pre-
conceitos ou autoritarismo, demonstracdo de interesse pela
pessoa que procura assisténcia e troca de informacdes. Para
Campbell et al.13, a satisfagdo dos pacientes é geralmente rela-
cionada a atitude de compreensido do médico, a sua habilida-
de de comunicagdo e ao seu desempenho técnico.

Pereira e Azevedo' estudaram a relagdo médico-pacien-
te sob a dtica de pacientes internados em Unidade de Satide
no Acre. Os entrevistados esperam que o médico seja amisto-
so e gentil, que saiba conversar e fornecer informagdes claras
ao longo do tratamento e que seja solidario com o sofrimento
alheio. Segundo os autores, o médico que quiser desenvolver
uma relagdo construtiva com seu paciente precisa saber ouvi-
lo com atengao e ter paciéncia e interesse, o que exige sensibi-
lidade da parte do profissional.

Lewis!! observou que os pacientes estavam mais satisfei-
tos com médicos menos experientes, por considerarem que
estes mostravam mais habilidades técnicas e interpessoais.
Contudo, para o autor, ndo se pode afirmar se esta diferenca
de comportamento esté relacionada a formagdo mais recente
destes médicos ou a seu maior esfor¢o, maior disponibilidade
de tempo e menor desgaste profissional.

Na atual pesquisa, os estudantes avaliados pelas entrevis-
tadas estdo aprendendo a disciplina de Pediatria Preventiva e

REVISTA BRASILEIRA DE EDUCACAO MEDICA

520 193,20



Gregory Vinicius Périco

Percepcao de Maes sobre a Assisténcia Prestada a Seus Filhos

Social, sendo que a relagdo médico-paciente-familia é valori-
zada e ensinada em aulas de puericultura. Além disso, nado
existe restricdo de tempo no atendimento ambulatorial, e isto,
provavelmente, influencia o esmero dos estudantes nas rela-
¢Oes interpessoais.

Worchel et al.’5, estudando a percep¢do de pais sobre os
estilos de comunicagdo de pediatras, observaram que os fato-
res mais valorizados foram sensibilidade interpessoal, rela-
¢do de parceria, informagoes fornecidas e individualizagdo do
tratamento por parte destes médicos. Nesse estudo, quanto
mais tempo os pais passavam esclarecendo dividas durante
as consultas, menor era o niimero de ligagdes telefonicas sub-
seqiientes aos pediatras e menor o ndmero de retornos.

Alguns trabalhos comentam a importancia da consulta
centrada no paciente e sua maior participa¢do nas tomadas de
decisdo para a satisfagdo do usuario!16-19,

Pesquisas demonstram que certos aspectos da relagao
médico-paciente — como compreensao integral do paciente,
desenvolvimento da autonomia, prevencdo da doenga e pro-
mogao da satide — ainda ndo foram bem incorporados a prati-
ca médica®>?. Estudo de Caprara e Rodrigues’, no Programa
Satde da Familia no Ceard, demonstrou que a maioria dos
médicos ndo reconhece o paciente como sujeito co-responsa-
vel por seu estado de satide e que, durante as consultas, os
profissionais ndo promoviam o desenvolvimento da autono-
mia nem exploravam aspectos psicossociais e culturais. Os
autores sugerem maior articulacdo entre o conhecimento téc-
nico-cientifico e as representagdes populares do processo sau-
de-doenga, para que se alcance maior adesdo ao tratamento.

Ainda em relagdo a dimensdo psicossocial e cultural, em
estudo realizado em trés municipios da Bahia, foi observado
predominio de uma escuta essencialmente biomédica da queixa
do paciente e uma agao prescritiva. A investigagdo do proble-
ma, geralmente, foi conduzida por meio de anamnese e exa-
me fisico, sem que as condic¢oes de vida fossem exploradas e
associadas a queixa principal®.

Pesquisas demonstram ainda que, quanto maior a dife-
rencga entre o nivel de instrugdo do médico e das méaes, maior
o grau de insatisfacdo, devido, principalmente, a pobreza de
comunicagdo entre eles!2. Os clinicos devem ter em mente as
diferentes realidades quando se fala em satide/doenca. Paci-
entes trazem para a inter-relagdo com os médicos seus pré-
prios pontos de vista, expectativas, normas e tabus de acordo
com o meio cultural em que vivem?!.

Quanto aos fatores limitantes da satisfagcdo das mdes
com a assisténcia, um dos mencionados foi o excesso de pes-
soas no consultério. Geralmente, grupos de quatro estudan-
tes atendem juntos as maes e a seus filhos, sob supervisao dos

médicos, o que resulta na presenca de pelo menos sete indivi-
duos num consultério, cujas dimensoes fisicas nao sdao am-
plas, causando congestionamento de pessoas. Portanto, com-
preende-se que as maes, ocasionalmente, se sintam descon-
fortaveis com tais circunstancias.

A demora da consulta, que, muitas vezes, dura mais de 1
hora, ocorre devido as caracteristicas do atendimento neste
ambulatério. Esta é a primeira experiéncia dos estudantes em
lidar com a puericultura, o que justifica sua menor agilidade
em proceder a anamnese e ao exame fisico. O zelo em cum-
prir os passos ensinados e a necessidade de supervisao e revi-
sdo dos procedimentos pelo professor prolongam ainda mais
o tempo da consulta.

Para Caprara e Rodrigues®, maior tempo de consulta esta
associado a melhor anamnese e melhor explicagdo do proble-
ma e dos procedimentos diagndsticos e terapéuticos®. Por outro
lado, estudos mostram que a falta de tempo e a ndo valoriza-
¢do da queixa do paciente limitam a satisfagdo deste com a
assisténcia a satde!”. De acordo com Druss e Mechanic?223, a
confianga e a satisfa¢do do usudrio estdo relacionadas nao
apenas com o tempo gasto na consulta, mas também em como
este tempo preenche suas expectativas. Assim, os estudos
deveriam avaliar ndo s6 a duragdo, mas também a qualidade
do tempo gasto na consulta.

No trabalho de Pereira e Azevedo'*, o tempo de duragao
da visita médica interferiu na satisfagdo com o atendimento
recebido, ja que, quanto maior o tempo, maior o envolvi-
mento pessoal na consulta. Os pacientes que avaliaram a rela-
¢do médico-paciente como insatisfatéria estimaram o tempo
de visita de seus médicos entre zero e trés minutos. Ja aqueles
que estimaram a duragao das visitas em mais de trés minutos
avaliaram esta relagdo como satisfatoria.

Williams e Calnan?4, em estudo sobre fatores determi-
nantes para a satisfagdo dos pacientes com a pratica médica na
Inglaterra, verificaram que 95% dos participantes expressa-
vam satisfagdo em resposta a perguntas abertas. Porém, per-
guntas mais diretas revelaram aumento da insatisfagao por
parte dos pacientes, particularmente com respeito a relagao
médico-paciente: 38% sentiam que ndo podiam discutir pro-
blemas pessoais com seus médicos; 26% estavam insatisfeitos
com a informagao recebida; 25% estavam insatisfeitos com o
tempo de duragdo das consultas e 38% demonstraram insatis-
fagdo com o tempo de espera para as consultas.

Levando-se em consideragdo a complexidade da subjeti-
vidade humana no processo de ensinar-aprender e adoecer-
curar, observa-se a necessidade de repensar o ensino e a pra-
tica médica>% Neste contexto, diversas escolas tém incluido
em seu curriculo aspectos da comunicagdo como forma de
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melhorar a relagdo médico-paciente e, conseqiientemente, a
qualidade da assisténcia prestada, humanizando e individua-
lizando o atendimento25-27,

CONSIDERACOES FINAIS

Para as maes entrevistadas, o pediatra ideal deve reu-
nir habilidades psicomotoras, cognitivas e, principalmente,
afetivas. Elas estdo satisfeitas com a assisténcia prestada a
seus filhos no Servigo Ambulatorial de Pediatria do HU-
UFSC, e os fatores que mais contribuiram para esta satisfa-
¢do foram os interpessoais, como atengdo, paciéncia, tran-
qiilidade, descontracdo dos estudantes e orientac¢des claras
e acessiveis.

Para obter informagdes, entender o contexto em que se
insere a crianga, aconselhar os responsaveis e tratar eventuais
agravos a saude, é preciso que o pediatra seja empatico, con-
tinente com o que o responsavel traz, trave uma relacdo de
cumplicidade e se comunique efetivamente.

Se o estudante de Medicina ndo trouxer o atributo de ser
empatico e saber se comunicar de sua educagao familiar, cabe
a instituicdo de ensino sensibiliza-lo. Neste sentido, a reforma
curricular do curso de Medicina da UFSC, implantada em 2003,
contempla os aspectos da relagdo médico-paciente, fundamen-
tais a formacdo do estudante de Medicina.

Quanto as limitagdes apontadas em relagdo ao atendimen-
to, sugere-se buscar solugdes que visem diminuir o nimero
de pessoas nos consultérios e a demora das consultas.

Recomenda-se, ainda, realizar mais estudos sobre a satis-
fagdo do usuario em hospitais universitarios e em outros ser-
vicos de satide, para que possam contribuir para aprimorar
sua qualidade.
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