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RESUMO

Objetivo: Avaliar o nivel de conhecimento e o grau de satisfagdo da popula¢do em relagdo ao
servigo ofertado pela Unidade de Pronto Atendimento. Método: Trata-se de uma pesquisa
quantitativa, descritiva e exploratdria, realizada em um municipio do Sul de Minas Gerais. A
coleta de dados envolveu 383 pessoas, € ocorreu entre os meses de junho e julho de 2020.
Todos os aspectos éticos foram resguardados. Resultados: A maioria dos usudrios relatou
bons niveis de satisfacdo quanto ao atendimento, exceto na espera para medicacdo e
internacdo e os principais motivos de procura do servico foram quadros de mialgia/ dor de
garganta, cabeca e abdome. Conclusdo: E perceptivel avangos na satisfagio do usuario sobre
a prestacado do cuidado no servigo, considerando que estas pessoas reconhecem sua
importancia para continuidade e integralidade do cuidado. Contudo sdo necessarias melhorias
na organizacdo e na forma de acolher os usudrios que procuram atendimento no servico.
Descritores: Atengdo Secundaria a Saude; Comportamento do consumidor; Pesquisa sobre
servicos de saude; Satisfacao do paciente.
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ABSTRACT

Objective: To assess the population's level of knowledge and degree of satisfaction with the
service offered by the Emergency Care Unit. Method: This is a quantitative, descriptive and
exploratory research, carried out in a city in the south of Minas Gerais. Data collection
involved 383 people, and took place between June and July 2020. All ethical aspects were
safeguarded. Results: Most users reported good levels of satisfaction with the service, except
when waiting for medication and hospitalization, and the main reasons for looking for the
service were myalgia/sore throat, headache and abdomen. Conclusion: It is noticeable
advances in user satisfaction regarding the provision of care in the service, considering that
these people recognize its importance for continuity and comprehensiveness of care. However,
improvements are needed in the organization and in the way of welcoming users who seek
assistance in the service.

Descriptors: Secondary Care; Consumer Behavior; Health Services Research; Patient
Satisfaction.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el nivel de conocimiento y grado de satisfaccion de la poblacion con el
servicio que ofrece la Unidad de Urgencias. Método: Se trata de una investigacion
cuantitativa, descriptiva y exploratoria, realizada en una ciudad del sur de Minas Gerais. La
recoleccion de datos involucrd a 383 personas y se llevo a cabo entre junio y julio de 2020. Se
salvaguardaron todos los aspectos éticos. Resultados: La mayoria de los usuarios reportaron
buenos niveles de satisfaccion con el servicio, excepto en espera de medicacion y
hospitalizacion, y los principales motivos para buscar el servicio fueron mialgias / dolor de
garganta, dolor de cabeza y abdomen. Conclusion: Se aprecian avances en la satisfaccion del
usuario con respecto a la prestacion de atencidén en el servicio, considerando que estas
personas reconocen su importancia para la continuidad e integralidad de la atencion. Sin
embargo, se necesitan mejoras en la organizacion y en la forma de acoger a los usuarios que
buscan asistencia en el servicio.

Descriptores: Atencion Secundaria de Salud; Comportamiento del Consumidor;
Investigacion sobre Servicios de Salud; Satisfaccion del Paciente.

INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) ¢
um dos maiores sistemas publicos de satde
existentes no mundo, € com ele a
populagdo brasileira pode ter acesso
gratuito e integral, independente da
contribuicdo de renda. Sua estruturagao
acontece por niveis de complexidade,
como baixa, média e alta, a fim de planejar
as agdes e servigos e potencializar os

recursos disponiveis.!
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De acordo com o Ministério da
Satde a assisténcia bésica ¢ o primeiro
nivel da atengdo, sendo porta de entrada
para o servigo e tendo resolubilidade de até
80% dos problemas dos usudrios. Utiliza
baixa tecnologia e, portanto, oferece
procedimentos simples, com solugdo para
demandas mais comuns. Nesta assisténcia
sao incluidas as Unidades Basicas de
Satde (UBS) e Estratégia de Saude da
Familia (ESF).2
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A média complexidade ¢ composta
por agdes e servigos que necessitam de
profissionais especializados e maiores
recursos tecnoldgicos para diagnostico e
tratamento, como as Unidades de Pronto
Atendimento (UPA). Enquanto a alta
complexidade inclui os hospitais, que
oferecem servigos de alta tecnologia, com
atendimentos especializados, como
assisténcia a pacientes oncoldgicos ou
portador de doenga renal cronica.?

E notavel, portanto, que a atengao
primaria, atua como porta de entrada para a
assisténcia, porém necessita dos outros
niveis de complexidade para atendimento
integral do  individuo, familia e
comunidade.> Em 2011 foi instituido no
Brasil a Rede de Atengdo as Urgéncias e
Emergéncias (RUE), tendo como estratégia
a qualificagao das portas hospitalares de
urgéncia e emergéncia no SUS, onde as
UPAs 24h sdao um dos seus componentes.
Tais  unidades sd3o  estruturas de
complexidade intermediaria, com
atendimento continuo, durante os sete dias
da semana.’

Nestas unidades contamos com
uma equipe multidisciplinar, composta por
gerente e coordenador, médico generalista
e pediatra, enfermeiro, técnico/auxiliar de
enfermagem, técnico de radiologia,
dentista, assistente social, auxiliar de

servigos gerais, auxiliar administrativo e,

em alguns casos, técnico e auxiliar de

Rev Enferm Atengdo Satude [Online]. Jul/Out 2023; 12(3):¢202394

laboratorio.* Neste contexto, as UPAs sdo
servicos de saude que exigem atencdo
governamental por ser importante porta de
entrada do usudrio no sistema para
atendimento as urgéncias e emergéncias.*

Entretanto, nota-se nesses
estabelecimentos a superlotacdo didria de
pacientes, causada principalmente, pela
deficiente interacdo entre os niveis de
assisténcia, pela escassez de recursos
humanos, imprevisibilidade da demanda e
pelo elevado numero de casos de baixa
gravidade.* Corroborando com esta
informacgdo, uma pesquisa encontrada na
literatura  sugere que a falta de
conhecimento sobre os sistemas de saude
pelo  usudrio, acarreta a  procura
desnecessaria nos servigos de urgéncia e
emergéncia.’

Deste modo, levando- se em
consideragdo a importancia do
conhecimento popular em relagdo ao
funcionamento e motivo de procura pelos
niveis de complexidade de atendimento, a
realizacdo deste estudo se torna necessaria,
uma vez que compreender o nivel de
conhecimento e satisfacdo destes usuarios
em relacio a UPA permite com que a
populagdo possa procurar atendimento no
local correto € em tempo oportuno € que os
gestores possam melhorar a assisténcia em
saude, buscando estratégias para qualificar

os profissionais e garantir atendimento

competente e humanizado. Assim, o
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presente estudo se propde avaliar o nivel
de conhecimento e o grau de satisfacdo da
populacdo em relagdo ao servigo ofertado

pela UPA.

METODO

Trata-se de  uma  pesquisa
quantitativa, descritiva e exploratoria,
realizada na cidade de Passos, municipio
do Sul de Minas Gerais, com area
territorial de 1.338,070 km?, e uma
populagao estimada de 115.337
habitantes.® Para compor a amostra do
estudo foram selecionadas  pessoas
presentes na Praga Geraldo da Silva Maia e
no Terminal de Linhas Urbanas do
municipio. O referido local foi escolhido,
pois abrange maior contingente de
individuos de todos os bairros da cidade
em questao, minimizando possiveis vieses.

A coleta de dados ocorreu entre os
meses de junho e julho de 2020, no horario
das 7:00hs as 19:00hs, periodo em que ha
grande fluxo da populacdo nos locais
selecionados. Foram adotados como
critério de inclusdo possuir idade igual ou
superior a 18 anos, e como critérios de
exclusdo portadores de deficiéncia mental
e populagdo visitante.

Os participantes do estudo foram

abordados de forma aleatoria e, a partir de

entdo, foi esclarecido o objetivo da
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pesquisa e adotados os critérios de inclusdo
e exclusdo previamente estabelecidos. O
tamanho amostral foi de 383 individuos,
sendo tal valor obtido por mediante céalculo
de amostra aleatoria simples com erro de
5% e nivel de confian¢a de 95% calculado
em relacdo a populagdo total do municipio
em estudo.

Os dados foram coletados por meio
de um questionario com questdes objetivas
previamente elaboradas pelos proprios
pesquisadores, mediante assinatura do
Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, e em seguida foi realizada a
analise descritiva, utilizando- se o
programa Software Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS), versao 2021.

Todos os aspectos éticos foram
resguardados, respeitando a Resolucdo
466/12 do Conselho Nacional de Satde’, e
a pesquisa foi aprovada pelo Comité de
¢tica em Pesquisa da Instituicdo

Proponente.

RESULTADOS

Foram entrevistados 383 individuos,
sendo a maioria composto pelo sexo
feminino 236 (62,0%), com faixa etaria
entre 18 a 30 anos 178 (47,0%), e ensino
médio completo 117 (30,5%), conforme

apresentado na Tabela 1.
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Tabela 1. Caracterizagdo sociodemografica da populagdo do estudo. Passos, Minas Gerais,

2020.

Variavel n %o

Sexo Feminino 236 62,0
Masculino 147 38,0

Faixa etaria 18-30 anos 178 46,5
31-40 anos 68 17,7
41-50 anos 63 16,4
51-60 anos 42 11,0
>61 anos 32 8,4

Escolaridade Fundamental 43 11,2
incompleto
Fundamental completo 45 11,8
Ensino médio 58 15,1
incompleto
Ensino médio completo 117 30,6
Superior incompleto 66 17,2
Superior completo 54 14,1

A tabela 2 apresenta as perguntas
realizadas  pelos pesquisadores  aos
entrevistados com relagcao ao

conhecimento deles quanto ao

funcionamento da UPA, demostrando que
grande parte dos usudrios apresentou bom
conhecimento com relacdo ao servigo de

saude.

Tabela 2. Questionamentos realizados para avaliagdo do conhecimento dos sujeitos quanto ao
servigo de atendimento pesquisado. Passos, Minas Gerais, 2020.

Perguntas Respostas n %
O atendimento da UPA ¢é Sim 379 98,9
gratuito?

Nao 04 1,1
Qualquer pessoa pode ser Sim 375 97,9
atendida pela UPA? Nao 08 2,1
As pessoas que possuem Sim 340 89,0
plano de satde podem ser Nao 43 11,0
atendidas pela UPA?
Qual é a forma de ser Presencial ou 350 91,3
atendida pela UPA? encaminhada

pelo SAMU

Ligagao 05 1,3

telefonica

Agendamento 09 2,3

prévio

Naio sabe 19 49

responder

Legenda: Unidade de Pronto Atendimento- UPA
Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia- SAMU
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Em relagdo as principais duvidas procura foi relacionado a mialgia/ dor de
relacionadas ao atendimento, a maioria dos cabega, garganta ou abdominal 75 (19,4%),
individuos, 304 (79,3%) referiram que ja seguida de colica renal 31 (8,0%) e febre
foram atendidos na UPA e o motivo pela e/ou vomito 28 (7,3%), conforme Tabela 3.

Tabela 3. Perguntas referentes ao atendimento da pessoa na Unidade de Pronto Atendimento.
Passos, Minas Gerias, 2020.

Perguntas Respostas n %

Vocé ja foi atendido Sim 304 79,3
pela UPA? Nao 79 20,6
Motivo de procura Suspeita de dengue 16 3,2

pelo servico

Sinais vitais alterados 23 7,5
Sintomas gripais 05 1,6
Reagdes alérgicas 06 1,9
Problemas respiratdrios 17 5,9
Problemas psicologicos 07 2,3
Picada de animal 03 1,0
pegonhento

Mordedura de animal 04 1,3
Fratura ou suspeita de 25 8,2
fratura

Febre e/ou vomito 28 9,2
Mialgia/ dor de cabeca, 75 19,5
garganta ou abdominal

Angina 06 1,5
Corte 14 4,6
Colica renal 31 8,0
Acidente 22 7,2
automobilistico

Outros 22 7,2

Legenda: Unidade de Pronto Atendimento- UPA

Em relacdo ao nivel de satisfacdo pior avaliacdo e dez a melhor possivel.
quanto ao atendimento prestado, cada Foram considerados niveis satisfatorios
participante considerou os valores de 0 a aqueles com média acima de seis. A
10 para responder aos itens, sendo zero a Tabela 4 apresenta estas informacdes.
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Tabela 4. Avaliacdo do nivel de satisfacdao pelo atendimento prestado na Unidade de Pronto
Atendimento. Passos, Minas Gerais, 2020.

Itens avaliados Média n
Estrutura fisica 6,96 368
Limpeza do local 7,36 369
Organizagdo do servigo 6,55 370
Disponibilidade de materiais e 6,25 367
medicamentos
Atendimento da enfermagem 7,42 368
Atendimento médico 7,24 367
Atendimento odontologico 6,21 240
Atendimento da assisténcia 6,94 277
social
Realizagdo de raio-x e ultrassom 7,29 324
Realizagdo de eletrocardiograma 6,99 287
Realizacdo de exames 6,75 323
laboratoriais
Espera até o atendimento e 4,53 358
medicagdo
Tempo de espera para internacao 4,20 312
Atendimento no geral 6,60 358

DISCUSSAO

De acordo com os dados coletados,

a maioria das pessoas tem conhecimento a

respeito do servico de saude, o qual
corresponde a um atendimento gratuito
para qualquer cidaddo, independente de
contribui¢do de renda, ou possuir convénio
de saude. Quanto a forma de atendimento
na unidade, grande parte relatou ser
presencial ou por meio de encaminhamento
do Servico de Assisténcia Movel de
Urgéncia (SAMU).

Corroborando com esses dados, o
SUS ¢ regulamentado pela Lei 8080/90,
que dispde sobre as condigdes para a
promocao, prote¢do e recuperagdo da
saude, sendo considerado um direito de
todos e dever do Estado, garantindo assim
acesso universal e igualitario.® Todo
cidadao brasileiro pode utiliza-lo, e

pessoas que possuem plano de saude
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usufruem indiretamente do servico, pois
ele ndo se resume ao atendimento clinico
e/ou  hospitalar, sendo os planos
regulamentados, qualificados e fiscalizados
pela  Agéncia Nacional de Saude
Suplementar  (ANS), autarquia  do
Ministério da Saude.'°

Em contrapartida, um estudo
encontrado na literatura, evidenciou que
alguns participantes ndo citam o direito ao
atendimento e sim a gratiddo, sorte e
privilégio ao relatarem experiéncia positiva
em utilizar um servigo publico de satde.
Atualmente ainda héa preconceitos sobre
tais  servigos, pois necessitar  do
atendimento publico ¢ encaixar-se em um
grupo estigmatizado, que tem o Estado
como provedor de favores.!!

Quanto aos motivos pelos quais os
usudrios procuraram a UPA, a maioria dos

entrevistados referiu quadro de mialgia/
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dor de garganta, cabeg¢a ou abdominal,

seguido de coélica renal e febre e/ou vomito.

Segundo informag¢des do Ministério da
Satde a UPA presta atendimento
resolutivo e qualificado a clientes em
quadros agudos ou agudizados e oferece o
primeiro atendimento aos casos cirurgicos
e de trauma, estabilizando e realizando a
investigacdo diagnoéstica inicial, para
constatar a conduta necessaria a cada caso,
assim como garantir o encaminhamento
dos pacientes que necessitarem de
atendimento. S3o exemplos de casos em
que se deve procurar a UPA, quadros de
febre alta, acima de 39°C; fraturas e cortes;
infarto e acidente vascular encefalico;
queda com torsdo e, dor intensa ou suspeita
de fratura; colicas renais; falta de ar; crises
convulsivas; dores fortes no peito; vomito
constante, entre outros.'?

Este servico deve ser destinado
apenas para casos de urgéncia e
emergéncias  ndo  traumaticas  ou
traumaticas, podendo também ocorrer o
encaminhamento para a ESF dependendo
da gravidade ou necessidade da consulta.'3
Quando esta logica de atendimento nao
esta definida para os usudarios, ocorre uma
demanda indevida, ocasionando
superlotagdo do local, que pode ser
agravado por problemas organizacionais,
como o atendimento sem estabelecimento

de critérios clinicos, acarretando graves

prejuizos aos usuarios.'*
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Corroborando estas informacoes,
um estudo encontrado na literatura apontou
que a superlotacdo pela grande quantia de
consultas ndo urgentes interfere na
qualidade do acolhimento ¢ no tempo de
espera no servi¢o, diminui o tempo de
anamnese realizado pelos profissionais,
negligenciando o cuidado prestado aos
usuarios.!

Em relagdo ao nivel de satisfagdo
com 0 servico, os usudrios apresentaram-
se satisfeitos com o atendimento, porém
em relagdo ao tempo de espera para
medicagdo ¢ internagdo, estes fatores
apresentaram- se abaixo da média esperada
no estudo. Neste contexto, informar quanto
ao tempo estimado para cada processo da
atengdo ¢ relevante para a satisfacdo do
usuario ¢ de sua familia, j4 que este
atendimento  acontece = mediante o
Protocolo de Manchester que prioriza
casos mais graves de acordo com a dor e

tempo de atendimento, o que deixa o

usudrio menos ansioso e mais seguro.'¢

CONCLUSAO

A UPA ¢ indispensavel para o
funcionamento do SUS, sendo uma das
principais portas de entrada para urgéncias
e emergéncias. Diante da importancia deste
servico, o conhecimento da populagdo ¢
primordial para que suas fungdes sejam

desempenhadas de forma 4gil e eficaz,

ISSN 2317-1154



visto que instantes de atraso podem levar a
sequelas graves e a perda de vidas.

A partir deste estudo foi possivel
evidenciar que grande parte da populagdo
possui conhecimento sobre o servico de
saude, porém muitos ainda desconhecem
em quais casos deve-se procurar a unidade
para atendimento, fato este responsavel por
agravar a superlotagdo das UPA com
demandas que poderiam ser acolhidas e
resolvidas na atengdo primaria em saude.

Quanto ao nivel de satisfacdo, a maioria
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