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APRESENTAÇÃO 

Neste segundo volume do livro “Turismo: movimento temporário e consequências 
socias” continuamos a apresentar pesquisas teóricas e relatos empíricos em âmbito 
nacional e internacional acerca das tendências e avanços das pesquisas no campo do 
turismo. O volume apresenta abordagens multifocais com resultados de pesquisas tanto 
teóricas quanto aplicadas, utilizando-se de métodos e metodologias de análises variadas.

No decorrer dos capítulos os leitores serão apresentados a experiências onde 
a análise do turismo transita entre proposições relacionadas à gestão do turismo em 
municípios, parques, museus e demais contextos urbanos e rurais, e a concepção da 
hospitalidade e a inovação por meio do contexto hoteleiro tradicional e contemporâneo.

São evidenciados, portanto, à articulação dos sistemas de governança, a 
roteirização turística e o desenvolvimento territorial, e os aspectos positivos e negativos 
do desenvolvimento do turismo em territórios rurais. Ademais da importância dos parques 
públicos enquanto patrimônio natural, cultural e espaço múltiplo para práticas de lazer, que 
reverberam em qualidade de vida e de visita para moradores e turistas.

Sabemos que a hospitalidade é um conceito chave nos estudos e tem sido abordada 
na literatura por diversos vieses, seja em uma perspectiva mais humanista ou mesmo 
comercial. O grande pesquisador Jafar Jafari liga o papel da hospitalidade no turismo 
à administração hoteleira e gastronômica. Neste sentido, essa obra traz para o debate 
científico da hospitalidade no contexto da hotelaria, evidenciando as diferenças entre a 
hotelaria tradicional e as contribuições desta para a hotelaria hospitalar. 

Ainda nessa ótica, será possível conhecer a trajetória marcante dos precursores 
da hotelaria e da alta gastronomia de luxo em hotéis, a fim de entender como a união e a 
mescla da hotelaria de luxo com a alta gastronomia, trouxe significativas mudanças para 
o modo de viver em sociedade no século XIX e, principalmente, contribuiu para o avanço 
dos padrões da indústria hoteleira, ressoando nos modelos de operação modernos e na 
hospitalidade contemporânea. 

Diante da importância da produção e socialização da pesquisa, sobretudo aqui 
no Brasil, onde tem havido ataques sistemáticos à ciência, reafirmo a importância da 
divulgação científica através da Atena Editora como meio de socializar o conhecimento 
científico produzido por acadêmicos, mestres e doutores e todos aqueles que de alguma 
forma se interessam pelo campo do Turismo. 

Uma ótima leitura!

Eliane Avelina de Azevedo Sampaio
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RESUMO: Este artigo traz uma reflexão sobre 
as contribuições da hotelaria tradicional para 
a hotelaria hospitalar, objetivando avaliar 
a humanização durante o atendimento de 
recepcionistas que atuam em instituições 
de saúde, sejam elas públicas ou privadas. 
Para tanto, tomou-se como parâmetro não 
apenas a hotelaria hospitalar, mas também 
as características fundamentais da hotelaria 
tradicional e sua indissociabilidade com a 
qualidade dos serviços prestados e sua 
consequente hospitalidade. A fim de cumprir tal 
objetivo, adotou-se métodos qualiquantitativos, 
os quais incluíram pesquisas bibliográficas, além 

da técnica de survey, direcionados a clientes de 
instituições de saúde. Desta forma, faz-se um 
paralelo entre as recepções e as percepções 
destes clientes quanto ao atendimento recebido, 
sejam elas públicas ou privadas, o que 
fundamentou a conclusão de que as recepções 
da hotelaria tradicional podem ser utilizadas 
como parâmetro de bom atendimento, assim 
como pessoas com esta formação específica.
PALAVRAS-CHAVE: Hotelaria Tradicional; 
Hotelaria Hospitalar; Recepção; Satisfação.

THE CONTRIBUITIONS OF 
TRADITIONAL HOTEL MANAGAMENT 
TO HOSPITAL HOTEL MANAGAMENT 
AND ITS CONSEQUENCES ON THE 

HUMANIZATION OF HEALTH CARE IN 
BRAZIL

ABSTRACT: This article reflects about the 
contributions of the traditional hospitality to 
the hospital hospitality. Aiming to evaluate the 
humanization during the receptionists’ service 
that operate in health institutions, whether 
public or private. Therefore, it has become 
parameter not only the hospital hospitality, but 
also the fundamental characteristics of traditional 
hospitality and its indissociability with the quality of 
services provided and its hospitality consequent. 
In order to accomplish this objective, qualitative 
and quantitative methods were adopted, which 
included bibliographic research, as well as the 
survey technique, directed to clients of health 
institutions. So, a parallel between the receptions 
and the perceptions of these clientes was done 
regarding the care received in these institutions, 
whether public or private, which supported the 
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conclusion that the traditional hospitality receptions can be used as a parameter of good 
service, as well as people with this specific formation.
KEYWORDS: Traditional Hospitality; Hospital Hospitality; Reception; Satisfaction.

1 |  INTRODUÇÃO
A hotelaria, também conhecida como meio de hospedagem, tem, por característica, 

a prestação de serviços de qualidade a seus clientes, denominados de hóspedes, 
independente se sua tipologia ou classificação. Estas, por sua vez, variam por diversos 
motivos: qualidade dos serviços, localização, infraestrutura, entre outros. A escolha por 
este ou aquele meio de hospedagem também será variável, dependendo das necessidades 
dos pretensos hóspedes. No entanto, quase sempre a escolha do local de hospedagem 
será decidida por estes hóspedes adequando-se aos seus infinitos e específicos critérios 
de seleção.

No entanto, para que estes empreendimentos logrem sucesso e se mantenham 
no mercado, deve ter como foco a satisfação dos seus hóspedes, sejam na forma de 
atendimento ou a hospitalidade dispensada aos mesmos. Além disso, por se tratar de 
um empreendimento comercial, tem como regra o pagamento de diárias, com o qual o 
empreendimento poderá cumprir com as suas obrigações perante seus clientes, os 
hóspedes, assim como a seus fornecedores. Desta forma, o atendimento, ou hospitalidade, 
serão componentes indispensáveis para o sucesso dos mesmos.

No que tange à hotelaria hospitalar, existem diversas similaridades. Entretanto, uma 
das principais diferenças é a opção por se hospedar, ou não, já que na maioria dos casos, 
a internação é compulsória, inevitável ou até mesmo emergencial, sendo que a qualidade 
do serviço se torna um mero detalhe. Apesar deste cenário desfavorável, as opções por 
serviços hospitalares mais humanizados e hospitaleiros tem se tornado uma alternativa, 
mesmo em hospitais públicos. Estes serviços têm sua origem, principalmente, na hotelaria 
tradicional, o que propicia aos seus usuários, mesmo que de forma compulsória, uma 
melhor qualidade na prestação do serviço, mesmo que em condições tão delicadas.

Levando-se em conta tais elementos, o objetivo deste artigo consiste em avaliar 
a humanização durante o atendimento de recepcionistas que atuam em instituições de 
saúde, sejam elas públicas ou privadas, tomando-se como parâmetro não apenas a 
hotelaria hospitalar, mas também as características fundamentais da hotelaria tradicional 
e sua indissociabilidade com a qualidade dos serviços prestados e sua consequente 
hospitalidade.

Desta forma, os procedimentos e métodos constituíram-se em revisão bibliográfica 
e documental, além da realização de pesquisa survey desenvolvida pelos autores deste 
trabalho, no qual incluíram-se instituições de saúde denominados hospitais (H), unidades 
de pronto atendimento (UPA’s), postos de saúde (PS), clínicas odontológicas, laboratórios 
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de exames, entre outros. Para tanto, disponibilizou-se questionário, contendo perguntas 
semiestruturadas, no sistema de pesquisas online (Survio.com) no período de 06 a 09 
de junho de 2019. Este, por sua vez, foi compartilhado por um link, via whatsapp, aos 
contatos dos autores, Embora o acesso tenha ocorrido neste formato, as mensagens via 
whatsapp constituíram-se em uma ferramenta auxiliar no direcionamento da devolutiva 
dos respondentes, que não eram identificados, agilizando o acesso à informação e sua 
consequente tabulação. 

1.1 A Hotelaria Tradicional
Há muito tempo, as pessoas se deslocam de seu local de residência, seja para 

fins de lazer, recreação ou mesmo necessidades básicas, sejam elas relacionadas ao 
trabalho ou questões sociais. Para Batista (2005), pouco se sabe sobre a data específica 
do primeiro meio de hospedagem, no entanto, embora certos dados ainda não sejam 
detectados, admite-se que estes foram planejados para servir de abrigo e conseguir 
atender às necessidades do homem que começara a se deslocar de um local para o outro. 

Ignarra (1999), por outro lado, acredita que estes movimentos possam ter se 
iniciado durante os jogos olímpicos na Grécia Antiga. A hotelaria clássica poderia, neste 
sentido, originar-se de um protótipo hospitaleiro moldado para se responsabilizar pelo ato 
de “receber bem” os diferentes visitantes que se deslocavam para estes eventos. 

E é neste contexto de deslocamento, atrelado à necessidade de alojamento, que 
a hospitalidade, vista sob o ponto de vista de uma percepção comum, acompanha a 
humanidade desde os tempos remotos ao relacionar-se ao ato de acolher as pessoas. Em 
um dos versículos da bíblia, por exemplo, este termo pode ser encontrado na carta aos 
Hebreus, em uma enxortação sobre tal, incentiva o povo a praticá-la: “Não se esqueçam da 
hospitalidade; foi praticando-a, que sem saber, alguns acolheram anjos” (Hb 13:2).

O cognominado hoteleiro “receber bem”, em sua magnitude, abrange todas as 
características da hospitalidade em sua forma bruta, seja na genuidade ou na busca pela 
recepção calorosa (CARVALHO, 2015). Ascanio (2003), em concordância a este parecer, 
conceitua o sistema hoteleiro como um complexo de serviços que consegue promover lazer, 
conforto, hospedagem e entretenimento em diferentes espaços e tipos de hospitalidade , 
como disposto na tabela 1:



 
Turismo: Movimento temporário e consequências sociais 2 Capítulo 6 69

Receber Hospedar Alimentar Entreter

Doméstica
Receber pessoas 

em casa, de maneira 
intencional ou casual.

Fornecimento de 
teto e abrigo a 

pessoas em casa

Recepção 
em casa para 

comidas e 
banquetes

Recepção para 
reuniões e 

festas.

Pública
A recepção em 

espaços e órgãos 
públicos de livre 

acesso.

A hospedagem 
proporcionada pela 
cidade e pelo país, 
incluindo hospitais, 
casas de saúde e 

prisões.

A gastronomia 
local.

Espaços 
públicos para 

ócio e eventos.

Comercial Os serviços 
profissionais de 

recepção.

Hotéis. Os restaurantes. Eventos e 
espetáculos. 

Espaços 
privados para o 

ócio.
Virtual Folhetos, cartazes, 

internet, telefone, 
e-mail.

Sites e anfitriões de 
sites.

Programas de 
gastronomia nos 
meios e nos sites 

de internet.

Jogos e 
entretenimento 

nos meios.

Tabela 1: Tipos e espaços da hospitalidade humana

Fonte: Camargo, 2005

Na modernidade, os meios de hospedagem são conceituados pelo Ministério do 
Turismo do Brasil, em seu artigo 23 da Lei Nº11.771/2008,  da seguinte forma:

Os empreendimentos ou estabelecimentos, independentemente de sua forma 
de constituição, destinados a prestar serviços de alojamento temporário, 
ofertados em unidades de frequência individual e de uso exclusivo do 
hóspede, bem como outros serviços necessários aos usuários, denominado 
de serviços de hospedagem, mediante adoção de instrumento contratual, 
tácito ou expresso, e cobrança de diária.

Camargo (2004), em uma visão epistêmcia, admite que a hospitalidade pode ser 
vista como:

[...]um conjunto de leis não escritas que regulam o ritual social cuja 
observância não se limita aos usos e costumes das sociedades ditas arcaicas 
ou primitivas. Esses usos e costumes continuaram a operar e até hoje se 
exprimem com toda força nas sociedades contemporâneas (p.17-18).

Dentro deste contexto, segundo Przybylski (2008), com o passar do tempo, o 
termo hospitalidade passou a ser correlacionado com atos especificamente ligados aos 
fundamentos hoteleiros. Dissertou-se, ainda, que este termo é, de fato, considerado como 
um valor essencial a ser seguido pelas equipes que nestes empreendimentos atuam. 

No entanto, Castelli (2003) ressalta que para oferecer estes serviços de forma 
adequada, os colaboradores que atuam no setor hoteleiro devem possuir um espírito de 
serviços, ou seja, gostar de trabalhar com pessoas e de servi-las, assim como buscar a 
excelência e orgulhar-se de seu desempenho, o que vale para todos os tipos de serviços 
hoteleiros, inclusive os hospitalares.
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1.2 A Hotelaria Hospitalar
A saúde consta na Declaração Universal dos Direitos Humanos, de 1948, no artigo 

XXV, que define que todo ser humano tem direito a um padrão de vida capaz de assegurar-
lhe e a sua família, saúde e bem-estar, inclusive alimentação, vestuário, habitação, 
cuidados médicos e os serviços sociais indispensáveis. No Brasil, a saúde é um item com 
status constitucional, sendo considerada no artigo 6º da lei fundamental da república um 
direito social. Seguindo o entendimento sobre o assunto no referido dispositivo, no artigo 
196 a saúde é apontada como um direito de todos, sendo dever do Estado garantir acesso 
universal e igualitário, que visem sua promoção, proteção e recuperação (BRASIL, 1988).

Levando em conta tal realidade, Gonçalves e Ferreira (2013) abordam a relação 
da hospitalidade com o campo da saúde, argumentando que ela é caracterizada como um 
serviço intangível, que possibilita transformar a fragilidade na qual opaciente se encontra em 
segurança e tranquilidade. Essa mudança só é possível devido à reestruturação do modelo 
de gestão aplicado em diversas organizações de saúde, através da prestação de serviços 
de hotelaria adaptados a esta realidade. E é neste mesmo contexto, relacionado à hotelaria 
hospitalar, que Taraboulsi emitiu  seguinte conceito: “A arte de oferecer serviços eficientes 
e repletos de presteza, alegria, dedicação e respeito, fatores que geram a satisfação, o 
encantamento do cliente de saúde e, principalmente, a humanização do atendimento e do 
ambiente hospitalar”. (TARABOULSI 2009, p.158). Boeger (2011), por sua vez, alertou para 
o fato de que esta mudança não se limita à aspectos paisagísticos ou de infraestrutura, mas 
sim de atitudes:

A hotelaria hospitalar vai muito além da aparência física, arquitetura, 
mobiliário, decoração dos ambientes, paredes coloridas. Todos esses itens, 
sem dúvida, são muito importantes para o cliente, mas, se dissociados dos 
recursos humanos, ou seja, das pessoas que acolhem, compreendem, 
sorriem, ajudam, olham nos olhos, acompanham, se colocam no lugar e 
cuidam, pouco impacto teria no coração dele (p.34)

Dessa forma, compreende-se que o setor de hotelaria hospitalar e todos que estão 
inseridos nele, devam ofertar um atendimento humanizado e respeitoso ao seu público 
além de “criar e organizar um espaço humano” (DIAS, 2006, p.343). Para tanto, não basta 
implementar uma estrutura física de última geração, mas sim colaboradores que tenham 
a consciência que devem assumir o papel de “anfitrião”, zelando sempre pelo conforto e 
bem-estar dos seus “hóspedes”. 

Ao se falar em se tornar um anfitrião, remete-se novamente à hospitalidade, que 
dentro da hotelaria hospitalar passou a ser chamada de humanização. Muito se fala, 
atualmente, sobre a humanização no atendimento. A humanização, em sua amplitude, é 
capaz de produzir um serviço intangível que assume um papel expressivo dentro de uma 
organização. Quando desenvolvida em harmonia com as necessidades da unidade, pode 
se tornar um fator diferencial que vai além de uma simples prestação de serviço. Pinochet 
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e Galvão (2010) elucidam o conceito de humanização, tornando o cliente de saúde o 
protagonista que envolve toda a atividade, afirmando que:

A palavra humanização sintetiza todas as ações, medidas e comportamentos 
que se devem produzir para garantir e salvaguardar a dignidade de cada 
ser humano como paciente de um estabelecimento de saúde. Isto significa 
que o paciente deve estar no centro de cada decisão, não só um produto de 
requerimentos funcionais, mas sim como uma expressão de valores que se 
devem ser considerados (p. 500).

A cartilha da Política Nacional de Humanização da Assistência Hospitalar – PNHAH, 
por sua vez, estabeleceu os seguintes parâmetros para a humanização:

Por humanização entendemos a valorização dos diferentes sujeitosimplicados 
no processo de produção de saúde: usuários, trabalhadores egestores. Os 
valores que norteiam esta política são a autonomia e oprotagonismo dos 
sujeitos, a co-responsabilidade entre eles, o estabelecimento de vínculos 
solidários e a participação coletiva no processode gestão (BRASIL, 2004, p. 
10). 

Desta forma, percebe-se que para que a humanização alcance todo seu potencial 
como fator diferencial em uma organização, faz-se necessário que ela ocorra em todas as 
instâncias, incluindo os colaboradores, pacientes e familiares. Caso contrário, o elemento 
central, que torna a humanização tão singular, seria contraditório em sua essência, pois 
este consiste em tornar mais “humano” o que carece de humanidade. Desta forma, fica 
evidente que é nessa questão que a humanização se torna um fator diferencial em uma 
organização, especialmente no momento de acolher estes pacientes, ou hóspedes.

1.3 A recepção hoteleira como referência para as instituições de saúde
Os meios de hospedagem, segundo Castelli (2003), devem ofertar aos hóspedes no 

mínimo, alojamento, recepção/portaria, guarda de bagagem e conservação das instalações 
bem como dos equipamentos. O autor afirma que “o cliente é recebido pela recepção e 
mantem-se permanentemente em contato com ela durante sua estada e, ao partir, é a 
recepção que lhe presta os últimos serviços” (p.163). Além disso, aponta, dentre outras, 
a cortesia como característica dos profissionais deste setor, que para ele “é materializada 
através do sorriso, da boa disposição, da preocupação constante com o hóspede” (p.163).

Taraboulsi (2003), descreve alguns serviços da hotelaria tradicional que podem ser 
adaptados nas instituições de saúde (tabela 2).
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Hotelaria tradicional Hotelaria Hospitalar
Recepção (check-in e check-out) Recepção (internações e altas) 

Concierge Balcão de informações
Alimentos e Bebidas Nutrição e dietética

Lavanderia Lavanderia
Reservas Marcação de consultas/exames

Mensageiros e capitão porteiro Mensageiros e capitão porteiro
Governança/Camareira ASG

Serviço de Quarto Serviço de Quarto
Restaurantes Restaurantes/Refeitórios

Departamento de Eventos Seminários, congressos, cursos e reuniões

Salas de Lazer Sala de leitura, brinquedoteca, jogos, música e 
brinquedoteca

Tabela 2: Serviços da Hotelaria Tradicional que podem ser implantados na Hotelaria Hospitalar.

Fonte: Adaptado de Taraboulsi, 2003.

Nesse contexto, compreende-se que, para sua realização no ambiente hospitalar, 
é indispensável a adaptação de algumas técnicas e serviços da hotelaria convencional, 
visando minimizar o desconforto desses clientes (MORAES et al, 2004). Dentre estes 
serviços, destaca-se aqui a recepção, que têm seu organograma bem definido, como 
ilustrado pela figura 1.

Figura 1: Organograma do Setor de Recepção.

Fonte: Adaptado de Moraes et al, 2004.

Embora a recepção das instituições de saúde tenha algumas diferenças à 
função que a recepção hoteleira exerce nos meios de hospedagem, Moraes et al (2004) 
ressaltam que esta pode se constituir num “fator importante e decisivo para o sucesso e 
restabelecimento do paciente” (p.63). Apesar dos dois tipos de recepção se distinguirem, 
o perfil comportamental desejável dos funcionários que compõem estes setores é 
similar, pois eles devem apresentar: cortesia, simpatia, empatia, sorriso fácil, franqueza, 
responsabilidade, agilidade, iniciativa, atenção, dinamismo, polidez, conhecimento técnico 
e qualidade no atendimento. No caso do recepcionista de instituições de saúde, acrescenta-
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se “o conhecimento de detalhes referentes à saúde e à atividade intrínseca de um hospital” 
(Ibidem).

Levando-se em conta que a recepção integra ao setor de serviços, o treinamento é 
parte primordial da preparação dos colaboradores como um todo. No chamado front office 
(linha de frente), a necessidade de se manter uma consistência ou um padrão é ainda 
maior, pois tudo é realizado, na maioria dos casos, na presença do consumidor. 

O treinamento é compreendido por Chiavenato (1994) como uma ferramenta 
técnica, gerida e delineada pela empresa para facilitar o processo de aprendizagem de seus 
colaboradores. Já Flores (2002) apresenta uma definição de acordo com a sua finalidade, 
sendo um norteador para a execução de suas atribuições. Ademais, Castelli (2003) diz 
que a qualidade dos bens e serviços oferecidos está diretamente ligada ao treinamento ao 
afirmar que “quanto mais treinadas forem as pessoas, menos erros cometem na execução 
dos POP’s, garantindo com isso a qualidade” (p.98). Entretanto, como observou Costa 
(2017), algumas instituições de saude privada já apostam na contratação de profissionais 
com formação em hotelaria, atuando em cargos chave, como governança, recepção, 
equipes de acolhimento, além de assumirem até mesmo a sua gestão.

2 |  ANÁLISES E DISCUSSÃO
A fim de comprovar a necessidade de melhorar o atendimento prestado pelos 

recepcionistas de instituições de saúde, foi realizada uma pesquisa de satisfação entre 
os clientes da saúde. Tendo em vista que toda e qualquer pessoa, em algum momento, 
já utilizou desse serviço, os pesquisadores enviaram a pesquisa aos seus contatos de 
forma aleatória. Ressalta-se que não foi possível realizar a identificação dos respondentes 
(intencionalmente), por esse motivo, estes serão nomeados “Respondentes”, em que serão 
diferenciados por um número, que corresponde à ordem em que estes responderam a 
pesquisa, totalizando um número de 35 respondentes.

Os dados coletados possibilitaram aos pesquisadores traçarem o perfil destes 
clientes, revelando que dentre estes, 71,4% eram mulheres, 71,4% tinham idade entre 21 
e 40 anos e 60% buscam atendimento de saúde regularmente e, ainda, 60% utilizam-se de 
instituições privadas.

Observou-se ainda que, dentre os respondentes que declararam utilizar-se dos 
serviços de saúde ofertados por intituições privadas, os níveis de satisfação apresentados 
variaram entre “regular”, “bom” e “excelente”. Já, os clientes que utilizam o SUS, 
apresentaram satisfação nos cinco níveis estabelecidos pelos pesquisadores (péssimo, 
ruim, regular, bom e excelente). Percebeu-se também que, de acordo com a pesquisa 
realizada, o atendimento recebido nas recepções hospitalares pelos usuários do SUS, em 
sua maioria foram classificados como “regular”, enquanto a maioria dos correspondentes 
aos usuários de instituições privadas classificaram o como “bom”, o que pode ser visto no 
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gráfico 1. 

Figura 1: Apresenta uma comparação entre os níveis de satisfação dos respondentes clientes das 
instituições de saúde públicas (SUS) e Privadas.

Fonte: Autores

Embora a maioria dos respondentes tenham classificado o último atendimento 
que receberam como bons ou excelentes, quando responderam a uma pergunta aberta 
(liberdade para escrever o que desejar), poucos foram os que confirmaram esse bom 
atendimento. Grande parte dos respondentes descreveram os recepcionistas das unidades 
de saúde como mal-educados, grosseiros, antipáticos, mau humorados, frios, sérios, 
robotizados, lentos, pouco profissionais, pouco acessíveis. O respondente número 24 
declarou que “eles fazem o que podem” enquanto o número 25 proclamou “precisam 
passar por treinamento”. Ou seja, cruzando as informações, percebeu-se que os próprios 
respondentes entraram em conflito em suas opiniões.

3 |  CONCLUSÃO
Esta obra traz um esboço de como a hotelaria tradicional pode contribuir com a 

hotelaria hospitalar, especificamente no que refere-se ao atendimento ofertado por 
recepcionistas de instituições de saúde do Brasil. Desta forma, consultando referências 
sobre os temas, descreve-se o perfil dos recepcionistas da hotelaria tradicional. Além disso, 
buscou-se dados sobre o ponto de vista dos estudiosos da área e dos recepcionistas das 
intituições de saúde, aliado à perspectiva dos clientes deste serviços, sendo eles ofertados 
por instituições públicas (SUS) ou privadas (particulares ou convênios). Complementando 
tal cenário, correlacionou-se todos estes dados a diversos conceitos que tratam das 
relações humanas, hospitalidade, humanização, acolhimento, entre outros.

Os dados demonstraram que trabalhar em interação com outras pessoas é visto 
como um desafio, diante da eminente heterogeneidade a se enfrentar. Este desafio é 
aumentado drasticamente quando o indivíduo que vai utilizar o serviço está enfrentando 
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uma doença. Isso faz com que ele se coloque numa posição de fragilidade durante o 
consumo do que está sendo proposto. Considerando que a recepção de instituições de 
saúde é majoritariamente o primeiro contato com o cliente da saúde, torna-se necessário 
que os profissionais que atuam neste setor tenham consciência da grande responsabilidade 
que é ter como público alvo pessoas enfermas.

Diversos autores apontaram o quão é imprescindível que os colaboradores tenham 
paixão por acolher, pois este é o princípio que permeia toda a estada do paciente na 
instituição, ou seja, a estada é o acolhimento propriamente dito. Esta exigência se dá no 
âmago da relação que ali se estabelece, que é a necessidade de manutenção da saúde, 
sendo que esta última tem como suporte o zelo pela dignidade do cliente da saúde. 

Levando-se em conta esta realidade e por tratar de assuntos tão profundos que 
é preciso olhar para a prestação de serviços na área da saúde com perspectivas que 
possam fazer com que a filosofia da própria prestação seja acompanhada de princípios 
como humanização e acolhimento, de modo com que o cliente de saúde se senta otimista 
no enfrentamento de seus problemas.

Através dos dados coletados na pesquisa, foi possível obter algumas opiniões 
acerca da atuação dos recepcionistas de instituições de saúde no Brasil. Assim, trazendo 
a classificação dos respondentes sobre a qualidade do atendimento de alguns destes 
recepcionistas, composto por 5 opções, obteve-se baixa porcentagem nos extremos, 
sendo eles “péssimo” e “excelente”, ao passo que foram apontandos níveis de satisfação 
elevados entre “regular” e “bom” aos usuários dos dois tipos de instituições (público e 
privado). Entretanto, é pertinente que se tenha preocupação com a grande quantidade de 
avaliações “Regular” e existência, mesmo que em pequena escala, de classificações “ruim” 
e “péssimo” nas instituições públicas de saúde. Por outro lado, embora a avaliação do 
atendimento em intituições privadas tenha atingido a opção excelente pelos respondentes, 
esta foi por uma parcela mínima, inferindo-se que essa excelência não se configure como 
um privilégio dos clientes nas instituições públicas. 

É neste sentido que a inserção dos profissionais de hotelaria e/ou dos treinamentos 
existentes na hotelaria tradicional deva ser visto como uma alternativa para a melhoria 
da qualidade do serviço prestado, buscando-se um diferencial. Através da implementação 
do setor de hotelaria hospitalar nas instituições de saúde, que tem por objetivo principal 
assegurar aos seus clientes externos um atendimento de qualidade, humanizado e 
acolhedor, bem como aos clientes internos, representados pelos seus colaboradores (ou 
recepcionistas), mediante o oferecimento de cursos de capacitação e treinamento, visando 
prepara-los para ofertar um “novo padrão de atendimento”. 

Desta forma, conclui-se que é fundamental incorporar os padrões de atendimento e 
organização adotados na hotelaria tradicional, a qual possui a hospitalidade e o acolhimento 
como valores agregados à sua gama de serviços ofertados. Ou seja, é importante 
implementar um modelo de excelência em atendimento também na hotelaria hospitalar para 
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que não apenas os recepcionistas das instituições de saúde possam melhorar, como dos 
demais setores que às compõem, promovendo um atendimento de qualidade, humanizado 
e respeitoso ao seu público, independentemente do tipo de instituição em que atuam.
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