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Resumo

Introdução: Buscar satisfazer as necessidades dos usuários de serviços de saúde consiste em uma forma 
de medir a qualidade da atenção oferecida pelos profissionais desse setor, ainda que a qualidade da assis-
tência continue sendo uma grande preocupação na saúde. Objetivo: Avaliar a satisfação dos pacientes em 
tratamento fisioterapêutico em quatro clínicas do município de Campo Maior, Piauí. Materiais e métodos: 
Foi realizado um estudo descritivo e transversal em uma amostra de 80 pacientes. A pesquisa consistiu na 
aplicação de um questionário contendo 20 perguntas objetivas para avaliação da satisfação dos serviços 
oferecidos pelas clínicas selecionadas. Resultados: Dos 80 entrevistados, 55% eram do gênero feminino, 
26,25% pertenciam à faixa etária de 40 a 51 anos (26,25%), 46,75% fizeram o ensino fundamental, 66,75% 
possuíam renda mensal de 1 a 3 salários minimos e 66,25% não disponibilizavam de planos de saúde. 
A maioria dos indivíduos foi encaminhada por médicos e considerou a clínica de fácil acesso; 55% utilizava 
transporte particular ou alugado para locomoção; e a indicação de terceiros foi o principal motivo de esco-
lha do serviço (65%). Os pacientes, em grande parte, mostraram-se satisfeitos com o tempo de espera para 
consulta, atendimento e uso dos aparelhos e confirmaram haver ótima relação com o fisioterapeuta. Os 
entrevistados ainda relataram ótima limpeza, conforto e boas instalações e consideraram suas necessidades 
de tratamento atendidas. Conclusão: No geral, observou-se grande satisfação dos usuários dos serviços de 
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distintas do serviço de saúde. Ultimamente, com a 
publicação de novos estudos, observa-se um cres-
cente interesse nessa temática, porém, o conheci-
mento dos indicadores da satisfação do paciente com 
a assistência na rede pública em comparação com a 
privada ainda apresenta a necessidade de trabalhos 
aprofundados (3).

Mendonça e Guerra (4) realizaram um estudo 
com o intuito de traduzir para o português, adaptar 
culturalmente para a sociedade brasileira e legiti-
mar o instrumento de medida de satisfação dos pa-
cientes com a assistência fisioterapêutica recebida 
proposto por Goldstein et al. (5). A versão brasileira 
do instrumento apresentou confiabilidade e validez 
na avaliação da satisfação dos usuários dos serviços 
de fisioterapia das redes privada e pública de saú-
de. Posteriormente, os mesmos autores desenvol-
veram e legitimaram um instrumento de medida da 
satisfação do paciente usuário do serviço de fisio-
terapia ambulatorial específico para o contexto cul-
tural brasileiro, contudo, ainda restrito à rede pri-
vada. O estudo forneceu uma ferramenta capaz de 
contribuir não somente em termos de gestão, mas 

Introdução

O Brasil vem enfrentando uma série de proble-
mas no setor público de saúde, resultando em ine-
ficiência dos serviços prestados à população que o 
utiliza, levando ao aumento de custos sociais e se 
fazendo necessário um monitoramento desses ser-
viços para o processo de evolução do sistema de 
saúde brasileiro (1). Associada a isso, vem crescen-
do a importância do reconhecimento técnico sobre 
a perspectiva do usuário quando se aborda a quali-
dade de serviços de saúde (2).

Buscar satisfazer as necessidades dos usuários 
de serviços de saúde consiste em uma forma de me-
dir a qualidade da atenção oferecida pelos profis-
sionais desse setor, ainda que a qualidade da assis-
tência continue sendo uma grande preocupação na 
saúde. Segundo Linder-Pel, a satisfação é a expres-
são de uma atitude, ou seja, uma resposta afetiva 
que está relacionada com a crença de que o serviço 
deve possuir componente e dimensão adequados, 
sendo, dessa forma, a satisfação definida como ava-
liação positiva do indivíduo acerca de dimensões 

fisioterapia do município de Campo Maior. Entretanto, outros estudos se fazem necessários, correlacionando 
o grau de satisfação aos dados socioeconômicos. [#]

 [P]
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Abstract

Introduction: Search meet the needs of users of health services is as a way of measuring the quality of care of-
fered by professionals in this sector, although the quality of care remains a major concern in health. Objective: 
To evaluate patient satisfaction in physical therapy at four clinics in the city of Campo Maior, Piauí. Materials 
and methods: We conducted a cross-sectional descriptive study and a sample of 80 patients. The survey con-
sisted of a questionnaire containing 20 objective questions to assess satisfaction with services offered by clinics 
selected. Results: Of the 80 respondents about the socio-demographic profile was mostly female, age 40-51 
years, had the level of elementary school education, monthly income 1-3 times the minimum wage, and most 
did not provide plans health. In the item accessibility was observed that most individuals were referred by 
physicians, as they judged as easy access to the serum, using mostly private transport or hire, did not show 
difficulties to attend, and details of others was the main reason for choosing the service. On the professional/
patient relationship, most respondents were satisfied with the waiting time for consultation, assistance and use 
of equipment, the service was very clear to patients, and they have confirmed there is a great relationship with 
the physiotherapist. Considering the ambience of the clinics, was judged as excellent cleanliness, comfort and 
buildings, users also reported having privacy during the visits and their treatment needs met. Conclusion: In 
general, there was great satisfaction of users of physiotherapy services of Campo Maior.  However, other studies 
are necessary correlating the degree of satisfaction to the socio-economic data. [#]

 [K]

Keywords: Evaluation. Consumer preference. Health services. [#]
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dificuldade de expressão (problemas de fala) ou de 
compreensão, e/ou que se recusassem a assinar o 
Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). 

A pesquisa foi realizada em três fases: explora-
tória, aplicação do questionário e análise dos re-
sultados, cada fase agregando diferentes ciclos de 
pesquisa. A primeira fase consistiu na coleta de in-
formações científicas em bancos de dados nos por-
tais BIREME, SciELO, Biblioteca Cochrane, MEDLINE 
e LILACS e em bibliografias do inventário da biblio-
teca da Faculdade de Saúde, Ciências Humanas e 
Tecnológicas do Piauí  (NOVAFAPI). 

A segunda fase consistiu na aplicação de um 
questionário, elaborado por Machado (7), o qual foi 
modificado para realização desta pesquisa e foi dire-
cionado aos pacientes durante o atendimento a fim 
de coletar os dados necessários, sem comprometi-
mento do funcionamento dos serviços. Esse instru-
mento de coleta, contendo questões fechadas, está 
estruturado em quatro partes: perfil sociodemo-
gráfico, acessibilidade, satisfação do usuário e am-
biência, com cinco perguntas cada uma, totalizando 
vinte perguntas diretas e objetivas, preservando, de 
acordo com a resolução 196/96, as identidades dos 
pacientes, assim como a fidelidade dos dados re-
colhidos, ressaltando que o emprego desses dados 
será somente para fins previstos nesta pesquisa.

Na terceira fase foram calculadas frequências 
para as variáveis categóricas, recorrendo-se ao soft-
ware Office Excel (versão ano 2005) para as análi-
ses estatísticas descritivas e médias para variáveis 
contínuas, como idade dos pacientes, tempo para 
ser admitido na consulta e tempo para ingressar na 
intervenção. 

A pesquisa procedeu de acordo com as diretrizes 
e normas regulamentadas na resolução 196/96 do 
Conselho Nacional de Saúde e iniciou após a aprecia-
ção do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da Facul-
dade NOVAFAPI, recebendo parecer de aprovado de 
acordo com o protocolo CAAE n. 0195.0.043.000-09.

Resultados e discussão

A pesquisa foi realizada no período de abril a maio 
de 2010, em quatro clínicas de fisioterapia do muni-
cípio de Campo Maior, PI, por meio de um questio-
nário aplicado, sendo tais clínicas de caráter distinto: 
particular, filantrópica, estadual e municipal. Ao todo 
foram entrevistados 80 pacientes, 20 em cada clínica.

também para o processo de mudança e planejamento, 
elementos esses necessários para aperfeiçoar a rea-
lidade de serviços da fisioterapia. 

A implantação do Sistema Único de Saúde (SUS), 
em 1988, estabeleceu a necessidade de se repensar 
sobre o funcionamento desses serviços e de buscar 
a melhoria da qualidade – na intenção de atender 
às expectativas daqueles que utilizam os serviços –, 
buscando efetividade, eficiência, equidade, aceitabi-
lidade, acessibilidade e adequabilidade (6).

Por se tratar da satisfação do usuário, um com-
ponente que intervém na qualidade de vida dos 
indivíduos, propõe-se neste estudo caracterizar 
tal resposta por meio de uma avaliação de satisfa-
ção nos sujeitos submetidos a algum tratamento 
fisioterapêutico.

Materiais e métodos

Trata-se de uma pesquisa do tipo descritiva e 
transversal sobre avaliação da satisfação dos pa-
cientes submetidos à intervenção fisioterapêutica no 
município de Campo Maior, Piauí. Tal município é 
polo de saúde para as cidades vizinhas, pois as pes-
soas procuram algum tipo de tratamento de saúde, 
inclusive o fisioterapêutico, por não ter profissionais 
disponíveis em suas cidades de origem. A pesquisa 
foi realizada em quatro clínicas, no período de abril 
a maio de 2010, todas cadastradas junto ao Conselho 
Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 
6ª Região, identificadas respectivamente com nú-
mero de pacientes atendidos durante o mês: Clínica 
Cemed Fisio (40 pacientes, rede privada); Centro 
de Saúde Sandu (100 pacientes, rede municipal); 
Hospital Regional de Campo Maior (80 pacientes, 
rede estadual); e Clínica Nossa Senhora das Mercês 
(100 pacientes, filantrópica). A população de refe-
rência para o estudo é da cidade de Campo Maior, 
com 42.000 habitantes, e a população de estudo são 
pacientes em tratamento fisioterapêutico no mu-
nicípio, com amostra randomizada alea tória de 20 
pacientes em cada clínica, totalizando o número de 
80 pacientes, mediante assinatura do documento-
autorização do(a) diretor(a) da clínica e ou hospital.

Os critérios de inclusão utilizados na pesquisa 
foram: usuários de ambos os sexos, com idade su-
perior a 18 anos, que estivessem submetidos a al-
gum tipo de tratamento fisioterapêutico de no míni-
mo seis atendimentos. Foram excluídos aqueles com 
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Quadro 1 - Perfil sociodemográfico dos pacientes entrevistados em quatro clínicas no município de Campo Maior, PI (2010)

Dados avaliados

Particular Filantrópica Estadual Municipal Total

n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 80 %

Gênero

Masculino 9 45 10 50 10 50 7 35 36 45

Feminino 11 55 10 50 10 50 13 65 44 55

Faixa etária

18-28 1 5 – – 2 10 2 10 5 6,25

29-39 4 20 – – 3 15 1 5 8 10

40-51 5 25 6 30 7 35 3 15 21 26,25

52-62 6 30 2 10 5 25 6 30 19 23,75

63-73 3 15 8 40 2 10 7 35 20 25

Outras 1 5 4 20 1 5 1 5 7 8,75

Escolaridade

Sem alfabetização 5 25 – – – – 3 15 8 10

Ensino fundamental 9 45 4 20 12 60 10 50 35 43,75

Ensino médio 5 25 10 50 8 40 5 25 28 35

Graduação 1 5 6 30 – – 2 10 9 11,25

Pós-Graduação – – – – – – – – – –

Renda familiar

< que 1 SM* 2 10 – – 4 20 3 15 9 11,25

1-3 SM 14 70 10 50 14 70 13 65 51 63,75

4-6 SM 2 10 10 50 2 10 3 15 17 21,25

7-9 SM 1 5 – – – – – – 1 1,25

Nenhum 1 5 – – – – 1 5 2 2,50

Convênio

Sim 4 20 19 95 1 5 3 15 27 33,75

Não 16 80 1 5 19 95 17 85 53 66,25

Legenda: *SM = salário mínimo (valor vigente na época do estudo: R$ 530,00).

convênio de saúde, apenas 33% tem plano de saúde 
e a maioria dos entrevistados (66) não tem, embora 
desfrute do SUS (Quadro 1).

Em nosso estudo, não encontramos diferenças 
significativas no que condiz à renda familiar, no 
entanto, ao analisarmos a posse de convênios, ob-
servamos algo inesperado, dos pacientes atendidos 
em clínicas particulares poucos possuíam plano de 
saúde, ao contrário dos pacientes atendidos pela 
instituição filantrópica. Outro dado importante é 
que os indivíduos que usufruíam dos serviços filan-
trópicos, no geral, possuíam melhor escolaridade 
(Quadro 1).

A população, de um modo geral, apresentou pre-
dominância do gênero feminino (55%) e, em rela-
ção à idade, preponderaram indivíduos com 40 anos 
ou mais. Quanto ao nível de escolaridade, a maioria 
dos entrevistados (43,75%) tem apenas o ensino 
fundamental, ressaltando-se que não houve discre-
pâncias entre os níveis de escolaridade em termos 
de quantidade entre os diferentes caracteres das 
clínicas (particular, filantrópica, estadual e munici-
pal). No que se refere à renda familiar, 63,7% recebe 
de um a três salários mínimos, enfatizando-se que, 
da população atendida na clínica filantrópica, 50% 
recebe de quatro a seis salários mínimos. Quanto ao 
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Neri (2) mostra a relação direta entre a renda 
mensal em número de salários mínimos e a posse de 
plano de saúde. O mesmo autor mostra ainda maior 
prevalência de doenças da coluna, artrites e doenças 
renais crônicas em indivíduos com menor renda, e 
maior prevalência de câncer, diabetes e doenças do 
coração nas populações com maior renda. Ainda, 
segundo Neri (2), as chances de procurar serviços 
de saúde aumentam à medida que os indivíduos ga-
nham anos de idade e não acumulam anos de estudo.

Conforme a pesquisa desenvolvida em 2003 pelo 
Ministério da Saúde junto ao Conselho Nacional de 
Secretários da Saúde, mais de 90% da sociedade 
brasileira utiliza de alguma forma o SUS, sendo um 
dado satisfatório para o reconhecimento da baixa 
qualidade dos serviços oferecidos pela rede pública 
de saúde em relação a equipamentos e serviços pro-
fissionais, carência de participação da população na 
formulação e gestão das políticas de saúde e a fal-
ta de mecanismos de acompanhamento, controle e 
avaliação dos serviços. Nesse contexto, avaliar a sa-
tisfação com a assistência torna-se primordial para 
reconhecer de fato a realidade dos serviços públicos 
de saúde e promover as alterações necessárias para 
que se possa alcançar um programa de saúde de 
qualidade (10).

Acesso e acolhimento são elementos essenciais 
do atendimento para que se possa incidir efetiva-
mente sobre o estado de saúde do indivíduo e da 
coletividade (11). A forma de deslocamento utiliza-
da pelo usuário é fator que facilita ou dificulta o seu 
acesso ao serviço de saúde. A proximidade do serviço 
de saúde não é o único – tampouco o mais importan-
te – determinante para a escolha do serviço de saúde, 
visto que nem sempre a proximidade é garantia de 
atendimento (1). Quando o serviço de saúde é próxi-
mo à residência do usuário e a qualidade está garan-
tida, conforme a indicação de familiares, amigos e/ou 
vizinhos, a opção recai sobre esse serviço (11), o que 
é evidenciado pelos nossos resultados, que mostram 
equidade nas opções de indicação por outros, e pela 
proximidade geográfica do serviço de saúde.

Santos (12) diz que a condição socioeconômica é 
fator determinante para a escolha do serviço público 
ou do serviço privado, admitindo que o cuidado mé-
dico é semelhante em ambos, variando a rapidez e a 
facilidade de acesso a alguns procedimentos.

Concernente ao nível de satisfação sobre o tem-
po de espera para o início da consulta, 93,7% dos 
usuários mostraram-se satisfeitos e 90%, quando 

Segundo estudo realizado na cidade de Barcelona, 
com 4.171 indivíduos de ambos os sexos com idade 
superior a 14 anos, os indivíduos com nível de es-
colaridade mais baixo (ensino primário incompleto 
e completo) apresentaram percepção de saúde re-
gular, má ou muito má (8). Segundo a Pesquisa Na-
cional por Amostra de Domicílio (PNAD) de 2003, 
de modo geral, na população brasileira quanto maior 
a idade e menor a escolaridade maior a prevalência 
de doenças crônicas (9).

Moreira et al. (6), a fim de avaliar a satisfação 
pelos serviços de fisioterapia prestados, observa-
ram que a idade média dos pacientes era de 48 
anos – dos quais 60% eram do sexo feminino –, que 
a escolaridade da amostra era em sua maioria do 
nível fundamental (64,5%), que nos níveis médio e 
superior de estudo havia 29% e 6,5% de pacientes, 
respectivamente, e que, quanto à renda, 83% dos 
indivíduos tinham renda familiar entre um e três 
salários mínimos.

De acordo com Domínguez-Berjón et al. (8), os es-
tudos socioeconômicos de uma população se fazem 
importantes para intervenções práticas e fáceis, dire-
cionadas para os desejos, anseios e necessidades da 
população. O conhecimento do perfil do paciente que 
frequenta as clínicas de fisioterapia permite aos novos 
investidores e empresários criar soluções rentáveis, 
adaptadas à realidade da população e que supram as 
necessidades desta, satisfazendo assim os clientes. 
Ainda, segundo o mesmo autor, estudos têm mostrado 
que o perfil socioeconômico de uma população exerce 
influência na saúde dessa população de forma inde-
pendente das características individuais (8).

No que se refere à solicitação do tratamento, 
52,5% dos pacientes foram encaminhados por um 
médico particular e 25% dos usuários foram sub-
metidos ao tratamento com encaminhamento de 
SUS externo, ou seja, de outra instituição de saúde. 
Quanto à facilidade de acesso ao serviço, 78,75% 
dos usuários classificam como de fácil acesso, o 
que é parcialmente explicado pelos 55% dos en-
trevistados que se deslocam em veículo próprio ou 
alugado e pelos 26% que se deslocam até a clínica 
caminhando, relatando ela é próxima de suas resi-
dências. Em relação à dificuldade com o atendimen-
to, 98% dos pacientes informam que não apresenta-
ram qualquer dificuldade e que o motivo de escolha 
do serviço, com 65%, foi a indicação de terceiros ou 
a proximidade de suas casas, com 31%, reportando 
à facilidade de acesso (Quadro 2).
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Quadro 2 - Acessibilidade dos pacientes às clínicas de fisioterapia no município de Campo Maior, PI (2010)

Dados avaliados

Particular Filantrópica Estadual Municipal Total

n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 80 %

Solicitação

Espontânea 1 5 1 5 1 5 1 5 4 5

SUS externo 5 25 – – 10 50 5 25 20 25

SUS interno – – – – 5 25 7 35 12 15

Convênio – – 2 10 – – – – 2 2,50

Particular 14 70 17 85 4 20 7 35 42 52,50

Acesso

Muito fácil 2 10 6 30 2 10 – – 10 12,50

Fácil 16 80 14 70 18 90 15 75 63 78,75

Difícil 2 10 – – – – 5 25 7 9

Transporte

Próprio ou alugado 7 35 17 85 13 65 7 35 44 55

Caminhando 8 40 2 10 3 15 8 40 21 26

Ônibus 1 5 1 5 2 10 4 20 8 10,00

Bicicleta 4 20 – – 1 5 1 5 6 8

Carona – – – – 1 5 – – 1 1,25

Dificuldade

Sim – – – – – – 1 5 1 1,25

Não 20 100 20 100 20 100 19 95 79 98,75

Motivo de escolha

Indicação 10 50 15 75 14 70 13 65 52 65,0

Não sabe – – – – – – – – – –

Próximo à residência 10 50 5 25 6 30 4 20 25 31,25

Outros 0 – – – – – 3 15 3 3,75

altamente implicadas no resultado da arte médica 
(10). A desumanização dos serviços de saúde como 
um todo tem sido centro de muitas discussões, 
especialmente quanto à percepção do paciente e 
as possíveis implicações sobre sua saúde e esta-
do psicológico (4). A doença é interpretada, pela 
concepção biomédica, como um desvio de variá-
veis biológicas em relação à norma. Esse modelo, 
fundamentado em uma perspectiva mecanicista, 
considera os fenômenos complexos como sendo 
constituídos por princípios simples, isto é, relação 
de causa e efeito, distinção cartesiana entre mente 
e corpo, análise do corpo como máquina, minimi-
zando os aspectos sociais, psicológicos e compor-
tamentais (10).

perguntados sobre a satisfação pelo tempo de es-
pera para o atendimento, não relataram queixas. 
Considerando a disponibilidade de aparelhos, 67,5% 
dos pacientes afirmam que em momento algum exis-
tiu tempo de espera e 26% contam que às vezes esse 
tempo de espera acontece, mas é normal. Quanto ao 
esclarecimento sobre o atendimento a ser prestado, 
à utilização de técnicas e ao aparato técnico, 88,7% 
dos usuários alegam que o profissional fornece in-
formações sobre o serviço. Dentre os entrevista-
dos, 62,5% expressam ótima relação com o fisiote-
rapeuta e 37,5% mostram um bom relacionamento 
com os demais profissionais (Quadro 3).

Em todo o processo diagnóstico e terapêutico, 
a familiaridade, a confiança e a colaboração estão 
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dos pacientes optaram por ótimo e 40% afirmam 
ter um bom conforto. No que se refere às instala-
ções, 47,5% dos entrevistados escolheram a opção 
ótima e 40% relataram ser boas e adequadas para 
o ambiente analisado; 90% dos pacientes assegura-
ram ter sua privacidade respeitada durante o aten-
dimento e 100% relatam que as quatro clínicas ava-
liadas atendem às suas necessidades de tratamento 
(Quadro 4).

A satisfação do paciente com a assistência rece-
bida é influenciada por características sociodemo-
gráficas dos usuários, em especial no tocante ao sexo 

Segundo Sampaio (13), a fisioterapia tem cresci-
do de forma espantosa e desorganizada nos últimos 
anos, o que pode enviesar o horizonte humano do 
tratamento fisioterapêutico. Além disso, a fisiotera-
pia historicamente provém da medicina, herdando 
um pensamento cartesiano e mediocêntrico, pensa-
mento esse enriquecido e fortalecido pelas universi-
dades, que muitas vezes não se mostram preocupa-
das com a reinserção do paciente na sociedade (14).

Considerando a ambiência das clínicas, 53,7% 
dos indivíduos julgam a limpeza como ótima e 40% 
classificaram como boa. Quanto ao conforto, 50% 

Quadro 3 - Avaliação quanto à relação profissional/paciente dos indivíduos entrevistados em quatro clínicas no município de 
Campo Maior, PI (2010)

Dados avaliados

Particular Filantrópica Estadual Municipal Total

n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 80 %

Satisfação espera para consulta

Muito satisfeito – – 1 5 – – – – 1 1,25

Satisfeito 20 100 19 95 18 90 18 90 75 93,75

Mais ou menos – – – – 1 5 1 5 2 2,50

Insatisfeito – – – – 1 5 1 5 2 2,50

Muito insatisfeito – – – – – – – – – –

Satisfação espera para atendimento

Muito satisfeito – – 1 5 – – – – 1 1,25

Satisfeito 20 100 19 95 19 95 14 70 72 90

Mais ou menos – – – – 1 5 5 25 6 7,50

Insatisfeito – – – – – – 1 5 1 1,25

Muito insatisfeito – – – – – – – – – –

Espera por falta de aparelho

Sim – – – – 1 5 2 10 3 2,75

Não 17 85 19 95 9 45 9 45 54 67,50

Às vezes 3 15 1 5 8 40 9 45 21 26,25

Não utiliza – – – – 2 10 – – 2 2,50

Esclarecimento

Sim 19 95 20 100 19 95 13 65 71 88,75

Não 1 5 – – 1 5 7 35 9 11,25

Relação com fisioterapeuta

Ótimo 10 50 18 90 12 60 10 50 50 62,50

Bom 10 50 2 10 8 40 10 50 30 37,50

Regular – – – – – – – – – –

Ruim – – – – – – – – – –

Péssimo – – – – – – – – – –
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Quadro 4 - Avaliação da ambiência de quatro clínicas no município de Campo Maior, PI (2010)

Dados avaliados

Particular Filantrópica Estadual Municipal Total

n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 20 % n = 80 %

Limpeza

Ótimo 11 55 16 80 12 60 4 20 43 53,75

Bom 6 30 4 20 8 40 14 70 32 40

Regular 3 15 0 – – – 1 5 4 5

Ruim – – – – – – 1 5 1 1,25

Péssimo – – – – – – – – – –

Conforto

Ótimo 12 60 16 80 8 40 4 20 40 50

Bom 5 25 4 20 12 60 11 55 32 40

Regular 3 15 – – – – 5 25 8 10

Ruim – 0 – – – – – – – –

Péssimo – – – – – – – – – –

Instalações

Ótimo 12 60 13 65 8 40 5 25 38 47,50

Bom 7 35 7 35 9 45 9 45 32 40

Regular 1 5 – – 2 10 6 30 9 11,25

Ruim – – – – 1 5 – – 1 1,25

Péssimo – – – – – – – – – –

Privacidade

Sim 20 100 20 100 19 95 13 65 72 90

Não 0 – – – 1 5 7 35 8 10

Necessidade

Sim 20 100 20 100 20 100 20 100 80 100

de cidadania são observados no acesso e na utiliza-
ção dos serviços e sistemas de saúde (13).

Vários autores concordam que os usuários ex-
pressam alto grau de satisfação com a dimensão 
relacional em todos os seus atributos: respeito, con-
sideração, escuta, compreensão, acolhida e gentile-
za por parte dos profissionais da equipe (6). Esse 
fato evidencia-se pela quantidade de indivíduos 
que relataram respeito à privacidade, ótimo rela-
cionamento com os profissionais, além de confor-
to, boas instalações, limpeza e a satisfação de suas 
necessidades.

Ressalta-se que neste estudo observamos que, 
nas clínicas municipais e estaduais, o grau de satis-

do paciente, à renda familiar e ao nível educacional 
(6). A satisfação desses indivíduos é essencial e im-
portante para a obtenção da qualidade da atenção, 
pois irá revelar ao profissional informações a res-
peito dos valores e expectativas dos pacientes, que 
esperam do serviço a qualidade desejada (15). A sa-
tisfação de cada usuário sobre os serviços de saúde é 
uma forma de avaliação necessária para que os pro-
fissionais compreendam suas necessidades quanto 
aos serviços prestados, considerando suas subjeti-
vidades e sua percepção sobre o processo de traba-
lho (11).

Em sentido mais amplo, essas pesquisas permi-
tem verificar o modo como os direitos individuais e 
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Considerações finais
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