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APRESENTAÇÃO

O terceiro volume da coleção “A Produção do Conhecimento nas Ciências da 
Saúde”, é fruto de atividades de pesquisa desenvolvidas em diversas regiões do Brasil. 
Composto por trinta e cinco capítulos enriquecedores altamente informativos.

Neste volume o leitor será capaz de obter informações categorizadas e 
apresentadas sob forma de trabalhos científicos na interface de estudos ligados à 
educação em saúde.

Os trabalhos aqui apresentados demonstram de forma ampla conceitos atuais 
relativos aos temas da saúde da família, cuidados paliativos, atenção primária, práticas 
integrativas, inovações em pesquisa médica, perfil de grupos de risco, promoção 
e educação em saúde dentre outros diversos temas que poderão contribuir com o 
público de graduação e pós graduação das áreas da saúde.

O conhecimento sobre saúde hoje, na contemporaneidade, é multifatorial, deste 
modo, entender o indivíduo na sua integralidade é importante, assim conhecimento 
embasado e contextualizado aos temas transversais são fundamentais. 

O profissional da saúde atual precisa cada vez mais estar conectado com as 
evoluções e avanços tecnológicos. Descobertas e publicações de alto impacto são 
diárias e fazem com que o profissional se atualize e aprimore cada vez mais suas 
atividades ligadas à linha de atuação na saúde. Portanto a leitura integra e crítica de 
material bibliográfico substancial torna-se necessária. 

A integração de cada capítulo permitirá ao leitor ampliar seus conhecimentos e 
observar diferentes metodologias de pesquisa e revisões relevantes para atualização 
dos seus conhecimentos.

Deste modo, o conteúdo de todos os volumes é significante não apenas pela teoria 
bem fundamentada aliada à resultados promissores, mas também pela capacidade de 
professores, acadêmicos, pesquisadores, cientistas e da Atena Editora em produzir 
conhecimento em saúde nas condições ainda inconstantes do contexto brasileiro. 
Desejamos que este contexto possa ser transformado a cada dia, e o trabalho aqui 
presente pode ser um agente transformador por gerar conhecimento em uma área 
fundamental do desenvolvimento como a saúde.

Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto
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PERCEPÇÃO SOBRE SUPORTE E APOIO À SAÚDE DE 
PACIENTES INTERNADOS NA UTI E EM OUTROS SETORES 
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RESUMO: A percepção do paciente sobre 
o serviço de saúde utilizado é uma maneira 
para fortalecer o planejamento em saúde e 
consequentemente a qualidade dos serviços 
prestados. Dessa maneira, o objetivo do 
presente estudo foi conhecer a percepção 

sobre suporte e apoio à saúde de pacientes 
internados na Unidade de Terapia Intensiva 
(UTI) e em outros setores hospitalares. Estudo 
quantitativo, transversal, descritivo-exploratório 
e inferencial. Participaram da pesquisa 410 
adultos internados em um Hospital Universitário 
Brasileiro no ano de 2018. Os dados foram 
coletados através de entrevista telefônica, com 
questionário estruturado e analisados pelo teste 
não paramétrico Exato de Fisher. Os resultados 
demostraram que indivíduos com idade superior 
a 60 anos e histórico de internação anterior 
tiveram maior propensão de internação em 
UTI (p<0,05). Pacientes de ambos os grupos, 
avaliaram positivamente todos os quesitos 
inerentes ao cuidado e apoio prestado pela 
equipe hospitalar, com divergência somente em 
relação à presença de dúvidas sobre o tratamento 
realizado no hospital, significativamente maior 
entre os que receberam atendimento na UTI 
(p=0,0023). Conclui-se que os padrões de 
satisfação com o suporte e apoio à saúde por 
pacientes que estiveram internados em UTI ou 
em outros setores hospitalares é semelhante, 
evidenciando a alta qualidade das condutas 
de saúde no que tange ao cuidado e apoio 
prestados pela equipe de saúde na instituição 
investigada. 
PALAVRAS-CHAVE: Internação Hospitalar; 
Percepção; Satisfação do Usuário; Serviços 
Hospitalares; Atenção Terciária à Saúde.
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ABSTRACT: The patient’s perception about the health service used is a way to 
strengthen health planning and consequently the quality of the services provided. Thus, 
the objective of the present study was to know the perception about support and health 
support of patients hospitalized in the Intensive Care Unit (ICU) and other hospital 
sectors. Quantitative, transversal, descriptive-exploratory and inferential study. A total 
of 410 adults hospitalized at a Brazilian University Hospital in the year 2018 were 
enrolled. Data were collected through a telephone interview, structured questionnaire 
and analyzed by Fisher’s exact non-parametric test. The results showed that individuals 
older than 60 years and a history of previous hospitalization had a higher propensity 
for ICU admission (p <0.05). Patients from both groups, positively evaluated all the 
questions related to the care and support provided by the hospital staff, with differences 
only in relation to the presence of doubts about the treatment performed in the hospital, 
significantly higher among those who received care in the ICU (p = 0 , 0023). It is 
concluded that the patterns of satisfaction with support and health care for patients who 
have been hospitalized in ICU or other hospital sectors is similar, evidencing the high 
quality of the health behaviors regarding the care and support provided by the health 
team in the investigated institution.
KEYWORDS: Hospital internment; Perception; User Satisfaction; Hospital Services; 
Tertiary Health Care.

1 |  INTRODUÇÃO 

As Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) constituem-se os núcleos especializados 
de assistência à saúde que exigem maiores esforços tecnológicos e humanos em prol 
de ameaças à vida do indivíduo. Demandam aperfeiçoamento e concentram recursos 
materiais e humanos para o atendimento a pacientes graves, em estado crítico, com 
potencial para a recuperação, que exigem assistência médica e de enfermagem 
ininterrupta (VILA, ROSSI, 2002). 

A complexidade do ambiente e dos cuidados prestados para a recuperação da 
vida, repercutem na imagem da UTI, considerado um dos ambientes mais agressivos, 
tensos e traumatizantes das instituições hospitalares (EULÁLIO et al., 2016), sendo 
frequentemente associado à tristeza, angústia, dor, dependência e morte (TAVARES, 
PAWLOWYTSCH, 2013). Assim sendo, os profissionais atuantes neste setor estão 
suscetíveis à ocorrência frequente de situações geradoras de estresse com desfechos 
negativos na qualidade de vida, aspectos que interferem na atuação profissional. 

Neste sentido, evidencia-se a importância do potencial humano para o 
desempenho profícuo deste espaço laboral, com pessoal capacitado para a tomada 
de decisão e para a adoção de condutas proativas em saúde; mas também com 
competência em práticas humanizadas e com bons indicadores de qualidade de vida 
para todos os setores hospitalares. O pareamento entre a sensibilização das equipes 
de saúde que atuam em UTI e outros setores para o atendimento humanizado, assim 
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como, para o arraigado protagonismo tecnológico na relação profissional-paciente, 
vem sendo amplamente discutido pela literatura mundial (SILVA, 2012; SANCHES et 
al, 2016), e mostra-se relacionado com a qualidade dos serviços de saúde e com a 
satisfação de usuários (ACOSTA, et al., 2016).

Além de ser um indicador da qualidade de serviços de saúde, a satisfação de 
usuários hospitalares é também considerada uma medida importante da opinião 
destas pessoas quanto aos cuidados recebidos durante o período de permanência na 
instituição (BECERRA, MORENO, 2013). Esse indicador pode influenciar a busca por 
serviços e a consequente melhora da saúde das pessoas, sendo também relacionada 
a experiências anteriores de cuidados médicos (SOUZA, SCATENA 2014).

Considerando as informações, o objetivo do presente estudo foi conhecer a 
percepção sobre suporte e apoio à saúde de pacientes internados na Unidade de 
Terapia Intensiva (UTI) e em outros setores setores hospitalares, prestados pela 
equipe de saúde. 

2 |  METODOLOGIA

Estudo quantitativo, transversal, descritivo-exploratório e inferencial. Foram 
considerados para a amostragem pacientes que precisaram de internação hospitalar 
entre o período de janeiro a junho de 2018, em UTI e outros setores hospitalares: 
clínica cirúrgica, clínica médica, infectologia e neurologia, em um hospital universitário 
do estado do Paraná - Brasil.

Foi realizado cálculo do tamanho amostral por meio do software Epi.Info 7.1.4. 
Para tanto, considerou-se o valor médio mensal de pacientes internados (n=506,6) 
multiplicado por seis (número de meses estimado para a coleta), com precisão de 5%, 
intervalo de confiança de 95% e efeito de desenho 1, para uma prevalência de 50% de 
adultos internados com percepção positiva sobre os cuidados e apoio prestado pela 
equipe hospitalar, resultando em uma amostra de 3.040 indivíduos. Utilizou-se esta 
prevalência na intenção de obtenção da maior amostra possível. Ao total calculado 
(n=342) foram acrescidos 68 indivíduos (20%), considerando as possíveis perdas, 
resultando na amostra final de 410 indivíduos.

Os critérios de elegibilidade foram: pacientes que permaneceram internados no 
hospital, considerando-se a UTI e os outros setores; membro familiar ou cuidador 
que tenha acompanhado integralmente o processo de internamento (quando o próprio 
indivíduo não apresentava condições de responder ao questionário); ter recebido alta 
hospitalar a 30 dias da realização da entrevista; tempo de internação superior a um 
dia; ser maior de 18 anos. Quanto aos critérios de exclusão, foram desconsiderados 
os indivíduos menores de 18 anos; gestantes; pacientes que evoluíram para óbito; 
pacientes que reinternaram antes do contato telefônico; pacientes que estiveram 
internados por apenas um dia; pacientes que tiveram a cirurgia cancelada; pacientes 
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que ficaram internados no Pronto Atendimento; ausência de informação para contato 
telefônico no prontuário. 

Para a obtenção das informações dos pacientes desenvolveu-se um questionário 
estruturado, contendo características sociais e questões relacionadas ao objeto de 
estudo, baseado em instrumentos desenvolvidos pelo Ministério da Saúde Brasileiro 
(BRASIL, 2011, 2013, 2015).

A etapa de coleta de dados foi composta por três etapas, conforme a imagem 
01, as informações coletadas na 1º etapa foram condizentes ao nome do paciente, 
motivo da internação (CID-primário), data da internação, data da alta, motivo da alta; 
na 2ª etapa foram coletadas informações sociodemográficas e contato telefônico; a 3ª 
e última etapa, consistiu nas ligações telefônicas para a coleta de informações sobre a 
percepção do próprio paciente, cuidador ou familiar. Os pesquisadores responsáveis 
pela coleta dos dados foram previamente treinados.

Após a explicação dos objetivos do estudo, meios e intermeios de coleta, análise 
e divulgação de resultados, os indivíduos que concordaram em participar da pesquisa 
foram então considerados. O tempo médio da realização das entrevistas foi de 20 
minutos.

Os dados foram tabulados com auxílio do software Microsoft Excel 2013® e 
analisados utilizando o software IBM SPSS Statistics 20. Considerou-se como variável 
dependente o setor de internação dicotomizada em: pacientes internados em UTI e 
pacientes internados em setores diversos. Como variável independente considerou-se 
características sociodemográficas e questões relacionadas ao cuidado e apoio prestado 
pela equipe hospitalar.  Para investigar a associação entre os itens pesquisados, 
foi utilizado o teste não paramétrico Exato de Fisher, destinado a comprovar se as 
quantias de ocorrências nas duas categorias analisadas são ou não equivalentes nas 
duas populações. Considerou-se intervalo de confiança de 95%, com p-valor < 0,05 
para assumir a hipótese de que houve associação entre as variáveis estudadas. 

Respeitando os preceitos éticos contidos na resolução 466/12 do Conselho 
Nacional de Saúde Brasileiro e na Declaração de Helsinki a pesquisa foi aprovada 
pelo Comitê de Ética em Pesquisas com seres humanos de uma Instituição de Ensino 
Superior, sob parecer nº 2.461.494/2018; CAAE: 81453417.1.0000.0105.
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3 |  RESULTADOS

Variável e Classe UTI
n (%)

Outros setores
n (%) p valor

Faixa Etária

18 a 39 anos 7(19) 89(24)

0,004740 a 59 anos 10(27) 173(46)

60 anos ou acima 21(55) 110(30)

Sexo

Masculino 22(58) 153(41)
0,053

Feminino 16(42) 219(59)

Cor da pele

Branca 24(63) 248(67)
0,6628

Outras 14(37) 124(34)

Estado Civil

Solteiro 7(18) 61(16)

0,2644
Casado/ União estável 21(55) 239(64)

Desquitado/Divorciado 3(8) 39(10)

Viúvo 7(18) 33(9)

Escolaridade

Não Alfabetizado 2(5) 10(3)

0,5627

1 a 5 anos de estudos 19(50) 145(39)

6 a 9 anos de estudos 9(24) 124(33)

10 a 12 anos de estudos 7(18) 80(22)

Ensino Superior (Graduação) 1(3) 11(3)

Não sabe/não respondeu 0(0) 2(1)

Renda Mensal

 ≥1 salário mínimo* 8(21) 59(16)

0,7892
1 > 2 salários mínimos* 20(53) 200(54)

2 ≥ salários mínimos* 9(24) 83(22)

Não sabe/não respondeu 1(3) 30(8)

Internação hospitalar anterior

Sim 17(45) 88(24)
0,001

Não 21(55) 284(76)

Tabela 01. Perfil de pacientes que foram internados em um Hospital de Ensino Brasileiro, 
segundo setor de internação. Brasil, 2018 (n=410).*Salário Mínimo Mensal Brasileiro ~ 

R$954,00 reais.

Variável e classe UTI
n (%)

Outros setores
n (%) p valor

Setor de internação 38(9) 372(91)
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Sentiu-se apoiado pela equipe do hospital
Sim 36(95) 359(97)

0,6396
Não 2(5) 13(3)
Foi claramente informado sobre o motivo da internação
Sim 37(97) 365(98)

0,5440
Não 1(3) 7(2)
Recebeu explicações sobre o tratamento que seria realizado
Sim 32(84) 346(93)

0,1018
Não 6(16) 26(7)
Ficou com alguma dúvida sobre o tratamento realizado no hospital
Sim 14(37) 51(14)

0,0023
Não 27(71) 321(86)
Percepção sobre o atendimento (cuidados de saúde) desempenhado pelo médico do hospital
Bom 37(97) 364(98)

0,5871
Regular/Ruim 1(3) 8(2)
Percepção sobre o atendimento (cuidados de saúde) desempenhado pelo enfermeiro e 
equipe de enfermagem do hospital
Bom 35(92) 359(97)

0,1770
Regular/Ruim 3(8) 13(3)
Percepção sobre o atendimento (cuidados de saúde) desempenhado pelos demais 
profissionais (fisioterapeuta, assistente social, nutricionista, fonoaudiólogo)
Bom 37(97) 363(98)

p>0,05
Regular/Ruim 1(3) 9(2)
Confiança no que a equipe do hospital disse e fez
Sim 37(97) 365(98)

0,5440
Não 1(3) 7(2)
Sentimento em relação ao resultado do tratamento/cirurgia
Satisfeito 37(97) 349(94)

0,7135
Parcialmente satisfeito 1(3) 23(6)
Ao ter alta médica, recebeu orientações sobre quais cuidados seriam necessários nesta 
etapa (em casa)
Sim 37(97) 348(94)

0,4950
Não 1(3) 24(6)
Sentiu-se seguro para sair de alta
Sim 36(95) 353(95)

p>0,05
Não 2(5) 19(5)

Tabela 02. Percepção de pacientes que foram internados em um Hospital de Ensino Brasileiro, 
quanto aos cuidados e apoio prestados pela equipe hospitalar, segundo setor de internação. 

Brasil, 2018 (n=410).

4 |  DISCUSSÃO

O perfil de pacientes encontrado no estudo assemelha-se ao exposto por 
pesquisas prévias desenvolvidas em âmbito hospitalar (SILVA et al., 2017; VIANA 
et al., 2018), refletindo as condições sociais da comunidade atendida neste tipo de 
instituição. A predominância do sexo feminino pode estar relacionada às diferenças 
de morbidades por sexo, visto que, mulheres apresentam indicadores de morbidade 
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e necessidade mais elevadas quando comparadas aos homens, devido à sua maior 
longevidade, o que torna seus riscos de internação maiores (RIBEIRO et al., 2006). 
Ademais, culturalmente a mulher valoriza mais o cuidado relacionado à saúde, conduta 
determinante para a procura por serviços de saúde (SILVA et al., 2017).

Quanto ao aspecto econômico e nível de escolaridade dos indivíduos investigados, 
ambos apresentaram-se diminuídos. Essas condições estão associadasa índices 
reduzidos de qualidade de vida, oportunização em relação a ações de promoção, 
prevenção e acesso aos serviços de saúde, além de dificultarem a obtenção e 
compreensão de informações (COUTINHO et. al., 2015). Ainda, a baixa renda associa-
se a falta de saneamento básico (PRUSS-USTUN et al., 2014) e, quando associada à 
escolaridade baixa, expõe melhores percepções de condição de saúde (SCHIMIDT et 
al., 2014), fato que pode ajudar a explicar o alto grau de satisfação dos investigados 
no presente estudo.

Em relação as unidades hospitalares investigadas, verificou-se que idosos 
tendem a internar mais em UTI quando comparados a indivíduos mais jovens. Este 
achado relaciona-se à maior fragilidade apresentada por estes indivíduos, os quais são 
majoritariamente acometidos por doenças crônicas não transmissíveis que, quando 
não controladas, resultam em exacerbações agudas, necessitando de hospitalização 
para estabilização do quadro (PEDROSA, 2014).

No que se refere à forte relação encontrada no presente estudo entre histórico 
anterior de internação e necessidade de internação na UTI, esta pode estar associada 
à dificuldade no controle das doenças crônicas (BRAGA et al., 2014; TESTON et al., 
2016). A ausência de acompanhamento adequado, inalterabilidade nos hábitos e estilo 
de vida ou falhas na adesão ao tratamento, elevam a probabilidade de agudização 
do quadro, demandando reinternação, requerendo, em sua maioria, uma atenção de 
maior complexidade (BRAGA et al., 2014; TESTON et al., 2016;).

O cuidado e apoio prestado pela equipe hospitalar durante o internamento em 
ambas as divisões sob investigação, foram avaliados como positivas, com percentuais 
acima de 90%, pelos pacientes participantes, semelhante a estudos prévios (OLIVEIRA 
et al., 2017; SILVA et al., 2017). A avaliação do serviço baseada na opinião do usuário é 
de extrema importância, pois proporciona ao gestor uma visão diferenciada do serviço 
ofertado, o que contribui positivamente para o desenvolvimento de estratégias e ações 
no setor de saúde (ACOSTA et al., 2016; OLIVEIRA et al., 2017).

Neste contexto, possivelmente a percepção de satisfação elevada encontrada 
no presente trabalho, decorra de uma adequada relação profissional-paciente, uma 
vez que esta relação é fundamental para o alcance de resultados favoráveis. A equipe 
de saúde envolvida no cuidado deve reconhecer e saber lidar com as fragilidades 
e insatisfações a que os pacientes estão submetidos, principalmente diante de uma 
internação (BARACHO, et al., 2016). 

As questões investigadas são imponentes para a área da saúde, considerando que 
a evolução tecnológica e consequentemente a disseminação das tecnologias duras, 
como máquinas e equipamentos, no processo de cuidado, principalmente em serviços 
de atenção terciária, com destaque para as UTIs, podem distanciar o profissional do 
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paciente, interferindo no vínculo, contribuinte significativo para o processo de cuidado 
e humanização em saúde (SILVA et al., 2012). 

A comunicação entre profissional e paciente foi investigada nas variáveis “motivo 
de internação” e “informações sobre o tratamento ou cuidados necessários”. Para 
ambos os questionamentos os investigados afirmaram ter recebido informações e 
explicações de maneira satisfatória, considerando a internação em UTI e nos demais 
setores hospitalares.

O paciente ter clareza sobre o motivo de sua internação e sobre as informações 
de seu tratamento são de suma importância, uma vez que é direito do paciente ser 
informado sobre seu diagnóstico e estado de saúde. Esta matéria está especificada 
em documento do ministério da saúde brasileiro, intitulado Carta dos Direitos dos 
Usuários da Saúde (BRASIL, 2011). Neste, se expressa que compete ao profissional 
de saúde cumprir com seu dever em informar o paciente, independente de suas 
condições sociodemográficas ou de saúde. Além disso, reforça-se a importância de 
uma comunicação efetiva entre profissional e paciente, habitualmente repleta de 
terminologias técnicas e explicações predominantemente científicas, a qual impede a 
compreensão por parte do paciente sobre seu quadro de saúde e condutas a serem 
empregadas (UGARTE, ACIOLY 2014). 

O maior percentual de desinformação em torno do tratamento recebido ocorreu 
entre os pacientes internados na UTI (37%), analisado por meio da variável “ficou 
dúvida sobre o tratamento”. A menor informação sobre o tratamento recebido no 
ambiente de terapia intensiva pode advir da especificidade deste ambiente, onde 
frequentemente o paciente se encontra incapacitado de verbalizar e interagir com a 
equipe de saúde. A necessidade de melhoria da comunicação em unidades de terapia 
intensiva, vem sendo apontada em estudos, sendo que falhas neste sentido vêm 
sendo relacionadas ao comprometimento da continuidade da assistência (BUENO 
et al., 2015) e à ocorrência de eventos adversos (NOGUEIRA, RODRIGUES, 2015). 
Dessa maneira, a efetiva comunicação tem contribuido para uma melhor interação 
entre profissionais e pacientes, além de constituir ferramenta para promoção, adesão 
ao tratamento e recuperação da saúde de forma integral (BARACHO, et al., 2016).

Quanto ao atendimento prestado pelo profissional médico durante a permanência 
no ambiente hospitalar, 98% dos investigados, o avaliaram como sendo bom. A relação 
médico-paciente está diretamente ligada à satisfação e à qualidade dos serviços de 
saúde, influenciando de forma positiva o estado de saúde geral dos pacientes (PENA, 
MELLEIRO, 2012), fortalecendo os achados.

Em relação aos cuidados desempenhados pela equipe de enfermagem no período 
de internação hospitalar, 96% dos participantes avaliaram estes como bons, e 4% o 
classificaram como regular ou ruim. A equipe de enfermagem, dentre os profissionais 
da saúde, é a que permanece mais próxima e a maior parte do tempo com o paciente, 
responsável pelos cuidados essenciais para manutenção da vida e recuperação da 
saúde, sendo representativa nas considerações empregadas de maneira geral. Estudo 
demonstra que a percepção positiva do usuário em relação aos serviços de saúde 
depende, em cerca de 50%, da relação deste com a equipe de saúde (SCHMITD et al., 
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2014), sendo a enfermagem, parcela indispensável no fortalecimento de tal vínculo.
Para o atendimento empregado pelos demais profissionais da equipe de saúde 

da instituição em questão, considerando a fisioterapia, o serviço social, a nutrição, 
a odontologia, a farmácia, a psicologia, a fonoaudiologia e a educação física, 98% 
dos indivíduos o avaliaram como sendo bom. A atuação da equipe multidisciplinar é 
essencial para a qualidade dos serviços de saúde e satisfação dos usuários contribuindo 
para a superação da fragmentação do cuidado (TAVARES, PAWLOWYTSCH, 2013) e 
das relações humanas hierarquizadas, repercurtindo na integralidade do cuidado em 
saúde.

Ao serem questionados quanto à confiança nas informações e ações 
desempenhadas pela equipe de saúde, 98% dos investigados relataram terem se 
sentido confiantes. De fato a atuação contínua da equipe de saúde no ambiente 
hospitalar, bem como a proximidade, a atenção dispensada e a qualidade das 
ações executadas são aspectos que transmitem segurança ao paciente (TAVARES, 
PAWLOWYTSCH, 2013). 

A satisfação em relação ao resultado do tratamento ou cirurgia realizada durante 
a internação, e as informações sobre os cuidados necessários após a alta hospitalar, 
angariaram um percentual de satisfação equivalente a 94% dentre os participantes, 
sendo ainda que 95% dos indivíduos relataram se sentirem seguros para retornarem 
as suas residências após a alta hospitalar. A percepção de pacientes quanto à oferta 
de serviços com qualidade e segurança mostra reflexos positivos em sua confiança 
e satisfação, podendo contribuir para o declínio de situações que intervenham 
na qualidade do tratamento (ARRUDA, 2017). De fato a temática que aborda o 
sentimento de segurança do paciente nos serviços de saúde tem gerado interesse 
de pesquisadores, os quais o relacionam a ferramentas de comunicação adequadas 
(BARBOSA et al., 2016; ARRUDA, 2017), corroborando com os achados do presente 
trabalho.

Apesar dos dados encontrados coadunarem com achados de outras instituições 
hospitalares gerais e de ensino expostos na literatura, os dados devem ser analisados 
com cautela, visto que sua representatividade é de uma única instituição hospitalar 
de ensino. Resultados divergentes podem ser verificados em instituições hospitalares 
com diferentes características e localizações geográficas, dado o fato que cada hospital 
tem suas especificidades e enfrenta realidades diversas. No entanto, esta limitação 
não minimiza a importância do presente estudo, no que tange a sua contribuição com 
o conhecimento sobre o cuidado e apoio prestado no serviço hospitalar público de 
ensino, abordagem ainda pouco explorada no campo científico.

5 |  CONCLUSÃO 

Os resultados demonstram que os padrões de satisfação com o suporte e 
apoio à saúde por pacientes que estiveram internados em UTI ou em outros setores 
hospitalares é semelhante, evidenciando a alta qualidade das condutas de saúde no 
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que tange ao cuidado e apoio prestados pela equipe de saúde na instituição investigada. 
É importante destacar que o levantamento dos padrões de cuidado adotado neste 
serviço seja realizado frequentemente, sendo um exemplo para melhoria e qualidade 
também para outros serviços.
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