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INTRODUCAO

ESTADO DA ARTE

Quando o Sistema Unico de Saude (SUS) foi implantado no Brasil na década de
1990, foi possivel ocorrer certo progresso na organizacdo dos servicos de salde no pais. A
Constituicdo Federal de 1988 foi a responsavel por criar o SUS, sendo que este €
regulamentado pelas Leis n° 8080/90 (Lei Orgéanica da Saude - dispde sobre as condicdes
para a promocao, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos
servigos correspondentes) e n°. 8.142/90, a qual tem como objetivo modificar a situacao de
desigualdade na assisténcia a saude da populacdo, passando a ser obrigatério o atendimento
publico a qualquer cidaddo, passando a ser proibidas cobrancas em dinheiro sob qualquer
pretexto. O SUS se fundamentou em trés principios doutrinarios: universalidade; equidade e
integralidade (BRASIL, 2009).

A respeito da universalidade € possivel dizer que a saide é um direito de todas as
pessoas, sendo que a funcdo do Estado € assegurar que isto seja executado. Todas as pessoas,
independentemente de sexo, raga, renda, ocupagdo, ou outras caracteristicas sociais ou
pessoais, devem ter acesso as acles e servicos da saude, sendo que a implantacdo do SUS tem
como responsabilidade tornar real este principio. Enquanto que a equidade tem como objetivo

diminuir desigualdades. Porém, isso ndo significa dizer que a equidade seja sindbnimo de
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igualdade. As pessoas de forma algumas séo iguais e, por isso, ttm necessidades diferentes.
Equidade significa tratar desigualmente os desiguais, investindo mais onde a caréncia é maior.
Para que isso ocorra, é necessario que a rede de servicos saiba quais sdo realmente as
necessidades da populacédo a ser atendida. A equidade é um principio de justica social. E por
fim e ndo menos importante o principio da integralidade significa olhar a pessoa ou o0 paciente
como sendo um todo, levando em conta todas as suas necessidades. Para que isso ocorra, é
importante que haja uma integracdo de agdes, que inclua a promocéao da salde, a prevencéo de
doencas, o tratamento e a reabilitacdo. A integralidade também pressupBe que a salde deve
ser interligada com outras politicas publicas, como forma de assegurar uma atua¢do conjunta
entre as varias areas que tenham repercussdo na saude e qualidade de vida dos individuos
(AMMFC, 2006).

Em 1994 foi criado pelo Ministério da Saude, o Programa Salde da Familia (PSF) o
qual tem como funcdo reorganizar a pratica da atencdo a salde em novas bases e substituir o
modelo tradicional, aproximando o servico de salde a familia, e desta forma tentar melhorar a
qualidade de vida dos brasileiros (UNIOESTE, 2012).

Com a criacdo do Programa Saude da Familia (PSF), o SUS incorporou atividades
coletivas e abrangentes, com perspectivas de, em conjunto a outros setores, propiciar um
impacto significativo na qualidade tanto de saide quanto de vida da populacdo (AGUIAR e
MOURA, 2004).

O PSF tem como estratégia dar um enfoque maior nas acdes de prevencao, promogao
e recuperacdo da saude das pessoas, de uma forma integral e continua. O atendimento €
prestado na unidade béasica de salide (UBS) ou no domicilio, esse atendimento pode ser
realizado por médicos, enfermeiros, auxiliares de enfermagem e agentes comunitéarios de
salde, que compdem as equipes de Saude da Familia. Desta forma esses profissionais criam
vinculos de corresponsabilidade com a populacdo acompanhada, fato que facilita a
identificacdo e o atendimento dos problemas de saide da comunidade (UNIOESTE, 2012).

Segundo Brasil (2006), para a implantacdo das equipes de saiude da familia nas
UBS’s ¢ necessario: existéncia de equipe multiprofissional responsavel por, no maximo,
4.000 habitantes, sendo a média recomendada de 3.000 habitantes, com jornada de trabalho de
40 horas semanais para todos o0s seus integrantes e composta por, no minimo, médico,
enfermeiro, auxiliar de enfermagem ou técnico de enfermagem e Agentes Comunitarios de
Satde. O numero de ACS (agente comunitaria de saude) suficiente para cobrir 100% da

populacdo cadastrada, com um méaximo de 750 pessoas por ACS e de 12 ACS por equipe de



Saude da Familia. A existéncia de Unidade Basica de Saude inscrita no Cadastro Geral de
Estabelecimentos de Saude do Ministério da Salde, dentro da &rea para o atendimento das
Equipes de Saude da Familia que possua minimamente:

- consultério médico e de enfermagem para a Equipe de Saude da Familia, de acordo
com as necessidades de desenvolvimento do conjunto de a¢des de sua competéncia;

-area/sala de recepcdo, local para arquivos e registros, uma sala de cuidados basicos
de enfermagem, uma sala de vacina e sanitarios, por unidade;

- equipamentos e materiais adequados ao elenco de ac¢Ges programadas, de forma a
garantir a resolutividade da Atencdo Bésica a salde;

- garantia dos fluxos de referéncia e contra referéncia aos servicos especializados, de
apoio diagnostico e terapéutico, ambulatorial e hospitalar;

- existéncia e manutencdo regular de estoque dos insumos necessarios para o
funcionamento da UBS.

De acordo com Brasil (2006), a funcdo da cada multiprofissional na USF esta
integralmente descrita abaixo:

- do Agente Comunitario de Salde:

| - desenvolver agBes que busquem a integracdo entre a equipe de salde e a
populacdo adscrita a UBS, considerando as caracteristicas e as finalidades do trabalho de
acompanhamento de individuos e grupos sociais ou coletividade;

Il - trabalhar com adscricdo de familias em base geogréafica definida, a micro area;

Il - estar em contato permanente com as familias desenvolvendo ac¢Ges educativas,
visando a promogdo da saude e a prevencdo das doengas, de acordo com o planejamento da
equipe;

IV - cadastrar todas as pessoas de sua micro area e manter os cadastros atualizados;

V - orientar familias quanto a utilizacao dos servicos de satde disponiveis;

VI - desenvolver atividades de promocdo da saude, de prevencdo das doencas e de
agravos, e de vigilancia a salde, por meio de visitas domiciliares e de acfes educativas
individuais e coletivas nos domicilios e na comunidade, mantendo a equipe informada,
principalmente a respeito daquelas em situacao de risco;

VIl - acompanhar, por meio de visita domiciliar, todas as familias e individuos sob

sua responsabilidade, de acordo com as necessidades definidas pela equipe; e



VIII - cumprir com as atribui¢fes atualmente definidas para os ACS em relacdo a
prevencdo e ao controle da maléria e da dengue, conforme a Portaria n® 44/GM, de 3 de
janeiro de 2002.

Do Enfermeiro do Programa Agentes Comunitarios de Saude:

| - planejar, gerenciar, coordenar e avaliar as ag0es desenvolvidas pelos ACS;

Il - supervisionar, coordenar e realizar atividades de qualificacdo e educacéo
permanente dos ACS, com vistas ao desempenho de suas funcdes;

Il - facilitar a relacdo entre os profissionais da Unidade Bésica de Saude e ACS,
contribuindo para a organizagdo da demanda referenciada;

IV - realizar consultas e procedimentos de enfermagem na Unidade Basica de Salde
e, quando necessario, no domicilio e na comunidade;

V - solicitar exames complementares e prescrever medicacdes, conforme protocolos
ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor municipal ou do Distrito Federal,
observadas as disposicdes legais da profisséo;

VI - organizar e coordenar grupos especificos de individuos e familias em situacéo
de risco da area de atuacdo dos ACS; e

VIl - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da UBS.

Do Enfermeiro:

| - realizar assisténcia integral (promocéo e protecdo da salde, prevencdo de agravos,
diagnostico, tratamento, reabilitacdo e manutencdo da salde) aos individuos e familias na
USF e, quando indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos demais espagos comunitéarios
(escolas, associacOes etc), em todas as fases do desenvolvimento humano: infancia,
adolescéncia, idade adulta e terceira idade;

Il - conforme protocolos ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor
municipal ou do Distrito Federal, observadas as disposi¢Oes legais da profissdo, realizar
consulta de enfermagem, solicitar exames complementares e prescrever medicagoes;

I11 - planejar, gerenciar, coordenar e avaliar as a¢des desenvolvidas pelos ACS;

IV - supervisionar, coordenar e realizar atividades de educacdo permanente dos ACS
e da equipe de enfermagem;

V - contribuir e participar das atividades de Educacdo Permanente do Auxiliar de
Enfermagem, ACD e THD; e



VI - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para 0 adequado
funcionamento da USF.

Do Médico:

| - realizar assisténcia integral (promocéo e protecdo da saude, prevencdo de agravos,
diagndstico, tratamento, reabilitacdo e manutencdo da salde) aos individuos e familias em
todas as fases do desenvolvimento humano: infancia, adolescéncia, idade adulta e terceira
idade;

Il - realizar consultas clinicas e procedimentos na USF e, quando indicado ou
necessario, no domicilio e/ou nos demais espagos comunitarios (escolas, associacdes etc.);

Il - realizar atividades de demanda esponténea e programada em clinica médica,
pediatria, ginecoobstetricia, cirurgias ambulatoriais, pequenas urgéncias clinico-cirargicas e
procedimentos para fins de diagnosticos;

IV - encaminhar, quando necessario, usuarios a servicos de média e alta
complexidade, respeitando fluxos de referéncia e contra-referéncia locais, mantendo sua
responsabilidade pelo acompanhamento do plano terapéutico do usudrio, proposto pela
referéncia;

V - indicar a necessidade de internacdo hospitalar ou domiciliar, mantendo a
responsabilizacdo pelo acompanhamento do usuério;

VI - contribuir e participar das atividades de Educacdo Permanente dos ACS,
Auxiliares de Enfermagem, ACD e THD;

VIl - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para 0 adequado
funcionamento da USF.

Do Auxiliar e do Técnico de Enfermagem:

| - participar das atividades de assisténcia béasica realizando procedimentos
regulamentados no exercicio de sua profissdo na USF e, quando indicado ou necessario, no
domicilio e/ou nos demais espagcos comunitarios (escolas, associacdes etc.);

Il - realizar acdes de educacdo em salde a grupos especificos e a familias em
situacdo de risco, conforme planejamento da equipe; e

1l - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da USF.

Do Cirurgido Dentista:

| - realizar diagndstico com a finalidade de obter o perfil epidemioldgico para o

planejamento e a programacao em salde bucal;



Il - realizar os procedimentos clinicos da Atencdo Basica em salde bucal,
incluindo atendimento das urgéncias e pequenas cirurgias ambulatoriais;

Il - realizar a atencdo integral em saude bucal (promocdo e protecdo da saude,
prevencdo de agravos, diagnostico, tratamento, reabilitacio e manutencdo da saude)
individual e coletiva a todas as familias, a individuos e a grupos especificos, de acordo com
planejamento local, com resolubilidade;

IV - encaminhar e orientar usuarios, quando necessario, a outros niveis de
assisténcia, mantendo sua responsabilizacdo pelo acompanhamento do usuario e o segmento
do tratamento;

V - coordenar e participar de acbes coletivas voltadas a promog¢do da salde e a
prevencdo de doencas bucais;

VI - acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a sadde bucal com os
demais membros da Equipe de Salde da Familia, buscando aproximar e integrar acdes de
satde de forma multidisciplinar.

VII - contribuir e participar das atividades de Educacdo Permanente do THD, ACD e
ESF;

VI - realizar supervisdo técnicado THD e ACD; e

IX - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para 0 adequado
funcionamento da USF.

Do Técnico em Higiene Dental (THD):

| - realizar a atencdo integral em salde bucal (promocdo, prevencdo, assisténcia e
reabilitacdo) individual e coletiva a todas as familias, a individuos e a grupos especificos,
segundo programacdo e de acordo com suas competéncias técnicas e legais;

Il - coordenar e realizar a manutencdo e a conservacdo dos equipamentos
odontoldgicos;

Il - acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a satde bucal com os
demais membros da equipe de Saude da Familia, buscando aproximar e integrar acdes de
salde de forma multidisciplinar.

IV - apoiar as atividades dos ACD e dos ACS nas agdes de prevencdo e promocao da
saude bucal; e

V - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para 0 adequado
funcionamento da USF.

Do auxiliar de Consultério Dentario (ACD):



| - realizar acBes de promogdo e prevencao em saude bucal para as familias, grupos e
individuos, mediante planejamento local e protocolos de atencdo a salde;

Il - proceder a desinfeccdo e a esterilizacdo de materiais e instrumentos utilizados;

I11 - preparar e organizar instrumental e materiais necessarios;

IV - instrumentalizar e auxiliar o cirurgido dentista e/ou o THD nos procedimentos
clinicos;

V - cuidar da manutencéo e conservacao dos equipamentos odontoldgicos;

VI - organizar a agenda clinica;

VII - acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a satde bucal com os
demais membros da equipe de salde da familia, buscando aproximar e integrar acdes de saude
de forma multidisciplinar; e

VIl - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da USF.

O PSF busca solucionar os problemas de satde no nivel local, a partir de prioridades.
As solucBGes para esse problema devem ser encontradas de uma forma que envolva a
populacdo, desde a percepcdo das necessidades, passando pelo planejamento até a
implementacdo de intervengdes (AGUIAR e MOURA, 2004).

Aqueles que administram a area da saude enfrentam dificuldade para demonstrar
eficiéncia e efetividade nas suas a¢des por meio de indicadores de desempenho institucional
adequados para subsidiar a administracdo dos servicos e propiciar a tomada de decisdo com o
menor grau de incerteza possivel (CARMAGNANI et al., 2008).

Em um estudo feito na cidade de Teixeiras-MG, percebeu-se que em relacdo ao
atendimento prestado pelos médicos nos postos de salde e/ou hospital, observou-se que
45,8% dos usuarios relataram que o atendimento no PSF era melhor, 49,2% igual e 5% pior.
Em relacdo a satisfacdo do usuario 38,7% e 55,5% relataram estarem muito satisfeito e
satisfeito, respectivamente, com o atendimento prestado pelo médico do PSF. Em relacdo as
consultas da enfermagem que 41% dos usuarios relataram que o cuidado prestado pelo
enfermeiro do PSF era melhor que o cuidado prestado pelos enfermeiros nos postos de salde
e/ou hospital, sendo que 58,3% relataram que era igual e 0,7% que era pior (COTTA et al.,
2005)

Ronzani e Silva (2008) realizaram um estudo em duas cidades mineiras. Eles
conseguiram demonstrar que dentre todas as categorias profissionais analisadas, o agente

comunitario de saude foi 0 que obteve maior aprovacdo por parte dos entrevistados (84,7%),



seguido pelo auxiliar/técnico de enfermagem (67,8%) e, por fim, médico e enfermeiro
(66,1%). Tal resultado pode ter sido influenciado pelo fato de o ACS ser o personagem mais
conhecido da equipe de PSF, ja que é ele quem vai aos domicilios, inclusive dos moradores
que ndo costumam frequentar a unidade. Vale citar que de 25% a 30% da amostra
desconhecem quem sejam os demais profissionais da unidade de sadde da familia. Um dos
motivos disso € a alta rotatividade dos profissionais das equipes.

E fundamental que se empenhe esforcos na melhoria dos processos de gestdo,
melhorando o rendimento e a efetividade da administracdo publica. Isso consequentemente
levard a implementacdo de politicas que impactem positivamente o perfil da salde e a
qualidade de vida das populagdes e dos usuarios das UBS’s (BRASIL, 2009).

1.1 CONTEXTUALIZACAO

Essa pesquisa de satisfacdo sera realizada com a populacdo que utiliza os servicos da
USF Amoreiras situado na Rua Tdrio, n°® 212, bairro Amoreiras Il, na cidade de Paracatu-MG,
a unidade tem o CNS: 2100827 (COMUNICACAO PESSOAL, 2012).

O PSF Amoreiras possui 6 agentes comunitarios de salde responsaveis por
aproximadamente 900 pessoas cada, cadastradas na area de abrangéncia; 1 técnico em higiene
dental; 1 auxiliar de consultorio dentario; 2 dentistas; 1 enfermeiro satde da familia; 1 médico
comunitario; 1 técnica de enfermagem; 1 auxiliar geral (COMUNICACAO PESSOAL, 2012).

O PSF Amoreiras classifica-se como baixa complexidade, constitui o primeiro nivel de
atencdo a saude, de acordo com o0 modelo adotado pelo SUS. Engloba um conjunto de acGes
de carater individual ou coletivo, que envolvem a promoc¢do da saude, a prevencdo de
doencas, o diagnostico, o tratamento e a reabilitacdo dos pacientes. Nesse nivel da atencdo a
salde, o atendimento aos usuarios deve seguir uma cadeia progressiva, garantindo o acesso
aos cuidados e as tecnologias necessarias e adequadas a prevencao e ao enfrentamento das
doencas, para prolongamento da vida. A atencdo basica é o ponto de contato preferencial dos
usuarios com o SUS e seu primeiro contato, realizado pelas especialidades basicas da Saude,
que sdo: clinica médica, pediatria, obstetricia, ginecologia, inclusive as emergéncias
referentes a essas areas (BRASIL, 2009).



2.0 JUSTIFICATIVA

A percepcdo dos usuarios sobre como é prestado os servi¢os na USF é de extrema
importancia, visto que a populacdo que utiliza estes servicos é a razdo da existéncia da
unidade, através de sua avaliacdo o sujeito é capaz de modificar o proprio sistema, o que
fortalece a democracia em salde, além de favorecer uma humanizagdo do servigo, e constitui
uma oportunidade de saber o0 que a comunidade pensa a respeito da oferta do servi¢o de salde
oferecido, como também permiti a adequacdo do mesmo em relacdo ao que a comunidade tem
como expectativa (COTTA et al., 2005). Este trabalho justifica-se por se propor a percepgédo
dos usuarios e a satisfacdo dos mesmos sobre a atuacdo da equipe de saude da familia na USF
Amoreiras e a partir dos dados encontrados proporcionar um feedback para a equipe, para

assim manter 0s pontos positivos e solucionar 0s negativos.



3.0 HIPOTESE

A populacdo esta satisfeita com o0s servicos prestados na USF Amoreiras em

Paracatu - MG?



4.0 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Identificar a satisfacdo dos usuarios da Unidade de Saude do bairro Amoreiras,
cidade de Paracatu-MG, com os servigos prestados.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Levantar o conhecimento do usuario sobre o funcionamento da USF;
e Levantar quais sdo 0s pontos positivos apontados pelos usuarios;

¢ Identificar meios de manter esses pontos positivos;

e Identificar os pontos negativos apontados pelos usuarios;

e Sugerir melhorias nos pontos negativos apontados pelos usuarios.

na



5.0 METODOS

Este trabalho sera realizado pelos alunos do 2° ano do curso de Medicina da
Faculdade Atenas em Paracatu — Minas Gerais. O Posto de Salide Amoreiras oferece em torno
de 400 consultas mensais.

5.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo descritivo transversal, uma vez que permitira observar,

descrever e classificar o desempenho da USF Amoreiras.

5.2 AREA DE ESTUDO

A USF Amoreiras se situa na Rua Torio, n® 212, bairro Amoreiras Il, na cidade de
Paracatu-MG.

5.3 POPULACAO DE ESTUDO

Usuarios da demanda espontanea durante uma semana, 0 que caracteriza cerca de 130

pessoas (numero de usuarios de uma semana de atendimento).



5.4 INSTRUMENTOS

Esta pesquisa sera feita por intermédio de um questionario, que abordara dados
socioecondmicos dos usudrios, satisfacdo quanto aos servigos prestados, atendimento da
equipe de salde, bem como os vinculos estabelecidos entre eles, duracdo das consultas,
acessibilidade a unidade, estrutura fisica e insumos. Este questionario ja foi adaptado de Cotta
et al (2005).

5.5 COLETA DE DADOS

O questionario (Anexo 01) serd aplicado a todos 0s usuarios que procurarem
atendimento durante os cinco dias ou mais (dependendo da amostra obtida) das 7 horas as 17
horas, com o intervalo de 2 horas para 0o almoco, sendo que o mesmo sera aplica pelos
préprios integrantes do grupo. O grupo sera previamente treinado quanto a aplicacdo do
questionario afim de saber previamente o tempo a ser gasto e possiveis problemas que
poderdo ocorrer no decorrer da aplicacdo do questionario. A aplicacdo do questionario sera
feita apos a consulta com a enfermeira ou médico. Aqueles que ndo quiserem responder ou
ndo saberem, também serdo contabilizados ao fim da coleta de dados.

Todos os participantes assinardo o termo de consentimento livre (Anexo 02) e
esclarecido a fim de autorizarem sua participacdo na pesquisa.

Depois de concluido este projeto de pesquisa sera enviado ao Comité de ética da
Faculdade Atenas para que seja aprovado.

5.6 TRATAMENTO ESTATISTICO

Os dados serdo contabilizados com auxilio do Microsoft Excel (2010) ®, para melhor

expressar estatisticamente os dados.



6.0 PUBLICO ALVO

Usuérios da demanda espontanea da USF Amoreiras da cidade de Paracatu — MG.



7.0 RECURSOS FINANCEIROS

7.1 RECURSOS MATERIAIS

MATERIAIS | QUANTIDADE | VALOR UNITARIO (R$) | VALOR TOTAL (R$)
Xerox dos 600 folhas 0,10 60,00
questionarios
Transporte 20 L (gasolina) 2,93 58,60
Caneta 5 1,00 5,00
Total 123,60




8.0 CRONOGRAMA DE ATIVIDADES

ATIVIDADES/MESES

JUN

JUL

AGO

SET

ouT

NOV

DEZ

Levantamento
bibliografico

Entrega do projeto de
pesquisa para PC |

Entrega do projeto de
pesquisa para CEP

Coleta de dados para
confeccdo do artigo

Andlise dos dados
coletados

Apresentacdo dos dados
aos professores de PC 11

Confeccédo e correcdes
do artigo cientifico

Entrega do artigo
cientifico para PC 1l

Adequacdes do artigo as
normas da revista

Envio do artigo a revista
escolhida




9.0 APOIO

Faculdade Atenas e Unidade de Salde Amoreiras.
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11.0 ANEXOS

Anexo 01 —
QUESTIONARIO APLICADO AOS PESQUISADOS
1) SEXO
1 Masculino [J Feminino
2) Grau de Instrugéo
1. [1 Analfabeto
2. [11° Grau completo/incompleto
3. [12° Grau completo/ incompleto
4. [J Superior completo/ incompleto
5. (1 Ndo quiseram responder
3) Renda Familiar
] Até um salario minimo
1 entre 01 e 03 salarios minimos

[1 entre 03 e 05 salarios minimos

[] acima de 05 salarios minimos

A A

] ndo responderam

4) Qual a duracéo da consulta com:

Médico: (1 Até 5 minutos Enfermeira: [1 Até 5 minutos
1 De 5 a 10 minutos 1 De 5 a 10 minutos
1 De 10 a 15 minutos 1 De 10 a 15 minutos
1 De 15 a 20 minutos 1 De 15 a 20 minutos
1 De 20 a 30 minutos "1 De 20 a 30 minutos

[1 Mais de 30 minutos [] Mais de 30 minutos



5) O senhor (a) recebe visitas do ACS no domicilio:

[J Sim [J Nao

6) Com que frequéncia é feitas estas visitas:

11 x més
111 x 3 meses
11 %6 meses
1 Outros

7) Qual a relacéo entre o profissional e o usuério:

Médico: [1 Educacéo
1 Gentileza
"1 Boa vontade
1 Capacidade de escuta
"1 Capacidade de entender os motivos do paciente
1 Demonstra desinteresse

Enfermeira: [ Educacao
1 Gentileza
"1 Boa vontade
1 Capacidade de escuta
1 Capacidade de entender os motivos do paciente

[1 Demonstra desinteresse

ACS: [] Educacéo
1 Gentileza
"1 Boa vontade
1 Capacidade de escuta
] Capacidade de entender os motivos do paciente

[1 Demonstra desinteresse



8) O profissional realiza a anamnese e 0s exames:

Meédico: [J Sim [ Nao

Enfermeira: [J Sim [J Ndo

9) O profissional € claro nas explicacdes que da ao senhor (a):

Meédico: [J Sim [J Néo
Enfermeira: [J Sim [J Ndo

10) O profissional é capaz de resolver os problemas:

Meédico: [7 Sim [J Néo

Enfermeira: [1 Sim [ Néo

11) Qual o seu grau de satisfagdo com o atendimento do profissional:

Médico: [ Muito satisfeito
"1 Satisfeito
"1 Insatisfeito
1 Muito insatisfeito
7 NR/NS

Enfermeira: [ Muito satisfeito
[] Satisfeito
[1 Insatisfeito

[J Muito insatisfeito

[1 NR/NS
ACS: [ Muito satisfeito [1 NR/NS
[J Satisfeito [J Muito insatisfeito

[J Insatisfeito



12) O senhor(a) recebeu orientacdes da equipe do PSF (Programa de Salde da
Familia) sobre as Rotinas da Unidade de Saude? (horérios de atendimento, dia de marcagéo de

consulta, horario de funcionamento da Unidade, funcionamento do dentista).
71 Sim 1 Néo
13) Vocé considera a estrutura fisica da Unidade adequada para o atendimento?
71 Sim 1 Néo
14) O que voceé acha da limpeza da Unidade de Saude?
71 Boa [ Ruim

15) Ja faltou algo na USF (ex. gase, curativo, papel higiénico, entre outros

insumos)?

[J Sim [J Néo



Anexo 02 —

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do Projeto: Pesquisa de satisfacdo do usuério da Unidade de Salde da Familia
Amoreiras, de Paracatu — MG.

TERMO DE ESCLARECIMENTO

Vocé tem o perfil adequado e necessario para participar da pesquisa e esta sendo
convidado (a) a participar do estudo sobre a satisfacdo do usuario da Unidade de Salde da
familia Amoreiras, de Paracatu- MG como voluntario. Os avangos na area da saude ocorrem
através de estudos como este, por isso a sua participacdo é importante. O objetivo deste estudo
é identificar a satisfacdo dos usuarios da Unidade de Saude do bairro Amoreiras, na cidade de
Paracatu — MG e caso vocé participe, serd necessario apenas responder um questionario
previamente montado e testado sobre a sua opinido a respeito de alguns pontos da USF. Nao
sera feito nenhum procedimento que lhe traga qualquer desconforto ou risco a sua vida.

Vocé podera obter todas as informacdes que quiser e podera nao participar da pesquisa
ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem prejuizo no seu atendimento. Pela sua
participacdo no estudo, vocé nao recebera qualquer valor em dinheiro, mas tera a garantia de
ressarcimento de todas as despesas necessarias e acordadas para a realizacdo da pesquisa. Sua
identidade ndo aparecera em qualquer momento do estudo, pois vocé serd identificado com

um namero e/ou letra. Ao término da pesquisa sera informado (a) dos resultados.



TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE, APOS ESCLARECIMENTO

Titulo do Projeto: Pesquisa de satisfacdo do usuario da Unidade de Saude da Familia
Amoreiras, de Paracatu - MG

Eu, , li elou ouvi o esclarecimento acima e

compreendi para que serve o estudo e qual procedimento a que serei submetido. A explicacdo
que recebi esclarece os riscos e beneficios do estudo. Eu entendi que sou livre para
interromper minha participagéo a qualquer momento, sem justificar minha decisdo e que isso
ndo afetara meu tratamento. Sei que meu nome néo sera divulgado, que ndo terei despesas e

ndo receberei dinheiro por participar do estudo. Eu concordo em participar do estudo.

Paracatu,............. | T Lo,
Assinatura do voluntério ou seu responsavel legal Documento de Identidade
Assinatura do pesquisador responsavel Assinatura do pesquisador orientador

Telefone de contato dos pesquisadores:

Em caso de davida em relagdo a esse documento, vocé pode entrar em contato com o Comité

Etica em Pesquisa da Faculdade Atenas, pelo telefone 3672-3737.



