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Percepção dos usuários sobre suas relações com os profi ssionais 
de saúde
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Anelise Helena Sassá ¹

1 Universidade Estadual de Maringá

RESUMO 
Estudo descritivo exploratório realizado junto a usuários do Serviço Público de Saúde de Maringá – PR, com 

o objetivo de identifi car suas percepções sobre a relação com os profi ssionais de Saúde. Os dados foram 

coletados no Laboratório Municipal de Análises Clínicas, por meio de entrevista semi-estruturada gravada 

junto a quarenta informantes, no período de Março a Junho de 2006. Os resultados revelaram que os usuários 

percebem certo despreparo dos profi ssionais no atendimento humanitário e, em função disto, destacaram 

algumas alternativas que acreditam poder contribuir com a melhoria da qualidade dos serviços. Conclui-se 

que, para responder às expectativas dos usuários, é necessário que o profi ssional de saúde estabeleça uma 

comunicação acessível e uma relação mais confi ável, levando em consideração o estilo de vida e a história 

do paciente.

Descritores: Serviços de Saúde, Relações Profi ssional-Paciente, Avaliação em Saúde.
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INTRODUÇÃO

Atualmente, a relação profissional “saúde-

-paciente” é o foco principal para a melhoria da 

qualidade dos serviços de saúde e desdobra-se 

em vários elementos, como a individualização 

da assistência, a humanização do atendimento, 

a comunicação entre os envolvidos, o sofrimen-

to do paciente e o direito à informação.

A qualidade é vista, com freqüência, como 

aspecto central a ser considerado para a avalia-

ção em saúde. E esta é constituída pela efetivi-

dade, eficiência, adequação e qualidade técni-

co-científica. Os benefícios dessa qualificação 

incluem a capacidade de transmitir maior con-

fiança à clientela, maior segurança pessoal, além 

da aquisição de conteúdos teórico-práticos que 

melhorem a práxis.(1)

A opinião dos usuários, sobre a relação en-

tre profissional de saúde-paciente, nos garan-

te uma compreensão quanto à satisfação que o 

atendimento prestado é capaz de proporcionar.

Ao contrário do que acontece na mídia e 

nas agências de publicidade (que têm a opi-

nião do público em alta conta), em nosso meio, 

a área da saúde, a satisfação expressa pelo usuá-

rio, geralmente, é vista com indiferença ou mes-

mo desconfiança.(2) Tais comportamentos - de 

ignorar o ponto de vista dos clientes/pacientes 

- tem como resultado a insatisfação do usuário/

família, levando a um aumento nas denuncias e 

nos gastos com a saúde.

A interação com os profissionais de saúde 

pode, ou não, dependendo de sua qualidade, 

permitir aos usuários ampliar seu referencial de 

(se) cuidar na saúde e na doença.

Interfere neste processo a qualidade do vín-

culo entre serviços de saúde - representado por 

seus profissionais - e paciente. Esta, por sua vez, 

depende significativamente da existência de 

uma relação de confiança e respeito, que pos-

sibilite a promoção da interatividade entre pro-

fissional de saúde e indivíduo/família, levando 

em consideração suas opiniões e dificuldades e 

incentivando sua participação em todo proces-

so de cuidar.

Criar vínculos implica ter relações tão próxi-

mas e tão claras, que nos sensibilizamos com todo 

sofrimento do outro, sentindo-se responsável pe-

la vida e morte do paciente, o que possibilita uma 

intervenção nem burocrática, nem impessoal.

Para tanto, há a necessidade de que os pro-

fissionais de saúde entendam os significados e 

as diferentes formas de ver a saúde e a doença, 

e que, em seu agir, levem em consideração os 

significados culturais existentes em cada pessoa 

e acima de tudo, sejam coerentes com as neces-

sidades individuais e familiares. Outro importan-

te fator é romper com a tradição imposta pelo 

saber biomédico, onde o principal foco é a do-

ença, deixando de lado a subjetividade do pa-

ciente, onde as pessoas são tratadas de manei-

ra uniforme, a partir de suas doenças e não de 

suas diferenças.

É importante que o profissional de saúde 

assista o usuário de forma holística, desenvol-

vendo um conjunto de sentidos, respondendo 

de forma integral ao sofrimento do paciente que 

procura o serviço de saúde. A integralidade de 

um atendimento está presente no encontro, na 

conversa, na atitude do profissional que busca 

prudentemente reconhecer, para além das de-

mandas explícitas, as necessidades dos cidadãos 

no que diz respeito à sua saúde.(3)

A este respeito, alguns relatos de Pedro KS, 

Marcon SS. Profile and life experience of infor-

mal caretakers of patients with chronic disease. 

profissionais da medicina, que passaram pela 

experiência de doença, são reveladores de co-

mo a formação médica é intensamente orienta-

da para aspectos que se referem à anatomia, à 

fisiologia, à patologia, à clínica, desconsideran-

do a história da pessoa doente, o apoio moral 

e psicológico.(4)
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Entende-se, assim, que abordar o pacien-

te em sua totalidade, levando em conta seus as-

pectos peculiares e individualidades, e influen-

ciando positivamente na redução de seu sofri-

mento, depende da capacidade do profissional 

de incluir em seus cuidados a história de vida e 

os valores desses indivíduos.

Portanto, para melhorar a qualidade da as-

sistência à saúde é necessário que se desenvol-

va uma nova imagem profissional, responsável 

pela efetiva promoção da saúde, ao considerar 

o paciente não somente de um ponto de vis-

ta biológico, mas em sua integridade física, psí-

quica e social.

Diante do exposto, o objetivo do estudo 

foi identificar como os usuários percebem su-

as relações com os profissionais de saúde, des-

tacando fatores que favoreçam ou dificultam 

esta interação.

METODOLOGIA 

Trata-se de um estudo descritivo explora-

tório realizado no município de Maringá - PR. Os 

dados foram coletados no período de março a 

junho de 2006 junto a quarenta usuários do Ser-

viço Público de Saúde do município.

A técnica para coleta de dados utilizada foi 

a entrevista semi-estruturada e gravada. Tal en-

trevista possui qualidade de enumerar, da for-

ma mais abrangente possível, as questões que 

o pesquisador quer abordar no campo, a partir 

de hipóteses ou pressupostos advindos obvia-

mente da definição do objeto da investigação.(5)

O instrumento utilizado na entrevista foi 

elaborado pelas acadêmicas, sob orientação da 

coordenadora do estudo, a partir dos objetivos 

propostos e foi submetido à avaliação aparen-

te e de conteúdo por três docentes.

As entrevistas foram realizadas individual-

mente, enquanto os usuários aguardavam a cha-

mada para o atendimento. Tiveram uma duração 

média de vinte minutos e foram gravadas para 

possibilitar uma maior agilidade e interação en-

tre entrevistador e entrevistado.

Os procedimentos de análise e interpreta-

ção dos dados foram feitos à luz do referencial 

adotado. Para tanto, os dados quantitativos fo-

ram ordenados, classificados e interpretados a 

partir da estatística descritiva e os de nature-

za qualitativa foram submetidos à categoriza-

ção inicial, ou seja, após uma leitura flutuante e 

atentiva, foram identificados os códigos e pos-

teriormente, as categorias explicativas.

O desenvolvimento do estudo obede-

ceu aos preceitos disciplinados pela Resolução 

196/96 do Mistério da Saúde. O projeto institu-

cional ao qual este Projeto de Iniciação Cientí-

fica estava vinculado foi aprovado pelo Comitê 

de Ética em Pesquisa da Universidade Estadual 

de Maringá (parecer nº 084/2006).

A solicitação de participação no estudo foi 

feita verbalmente e, nesta ocasião, foram infor-

mados os objetivos do estudo, o tipo de partici-

pação desejada e a duração provável da entre-

vista. Os que concordaram em participar, assi-

naram o termo de compromisso em duas vias. 

Para preservar a identidade dos entrevistados, 

as falas estão identificadas com pseudônimo e 

a idade do informante. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A maior parte dos entrevistados é do se-

xo feminino (57,5%), cursou até o ensino Fun-

damental (47,5%), possui renda familiar entre 

um a três salários mínimos (60%) e idade média 

de 40 anos(variando entre 17 e 75). Na maio-

ria dos casos, o último atendimento em Servi-

ço de Saúde foi realizado por médicos (87,5%), 

seguido de enfermeiros (7,5%), dentistas (2,5%) 

e psicólogos (2,5%).

Marcon SS, Soares NTI, Sassá AH. Users perception on their relationship with health professionals: an exploratory study. Per-
cepção dos usuários sobre suas relações com os profissionais de saúde.Online braz j nurs [internet]. 2007 Jan [cited month 
day year]; 6 (0): 66-74. Available from: http://www.objnursing.uff.br/index.php/nursing/article/view/3778



69

Um número significativo de usuários (41%) 

referiu ter gostado do atendimento recebido, 

enfatizando a tranqüilidade, o modo como fo-

ram tratados e informados quanto às intercor-

rências, a atenção recebida, a educação e a pa-

ciência do profissional.

“Ah, eu achei que o médico foi, assim, 

foi muito educado comigo, explicando 

mais ou menos que eu tenho três cis-

tos no ovário, pra mim ver o que eu ti-

nha.” (Raissa, 24 anos)

“O atendimento dele (médico) é bom, 

é uma pessoa que é bastante pacien-

te com a gente, não é uma pessoa que 

atende correndo sabe, o tempo que 

for necessário ele fica com a gente, en-

tão o atendimento foi bom.” (Rubens, 

37 anos)

“Eu acho que na medida do possível 

são ótimos.” (Margarida, 75 anos). 

“Fui levar minha neta pra consulta 

e eles tratam a criança muito bem.” 

(Sueli, 44 anos)

Em contrapartida, uma pequena parte dos 

usuários (11%) relatou que alguns profissionais 

demonstram comportamentos impessoais, ca-

racterizados por falta de atenção, frieza e rispi-

dez no trato com as pessoas, deixando-os des-

contentes com os Serviços de Saúde. Os aspec-

tos abordados ressaltam a necessidade de se uti-

lizar, no cotidiano, atitudes terapêuticas, que se 

caracterizem pela demonstração de cortesia, in-

teresse, bondade, empatia e calor humano por 

parte dos profissionais.(6)

“...teve uma médica que atendeu a gen-

te muito mal, ela é ginecologista, ... fo-

mos no postinho e pegamos a douto-

ra W, e ela chegou e só faltou expulsar 

a gente de lá de dentro, rasgou papel, 

humilhou funcionários, os funcioná-

rios fazem o que podem né. “ (Rober-

to, 45 anos)

“Normalmente as pessoas que aten-

dem a gente é normal, só não gosto do 

ginecologista, porque ele é muito sem 

educação.” (Andréia, 21 anos) 

“Olha! Eu acho o seguinte, não sei se 

eles que tem razão ou se os pacientes. 

Demora, falta de educação ‘as vezes, 

a falta de atenção, não é todo mundo 

que ta disponível os horários, né! En-

tão isso eu acho uma falta de respeito,... 

Eu acho que eles deveriam analisar as 

pessoas que não podem faltar naque-

les horários, você perde consulta, você 

perde tratamento, por falta de ter des-

consideramento.” (Mariana, 50 anos)

Ao relatar suas experiências os usuários 

demonstram a situação em que são aborda-

dos durante os atendimentos, revelando que 

alguns profissionais da saúde não são capa-

zes de “enxergar” o paciente em sua integri-

dade, como um ser bio-psicossocial, desconsi-

derando seu modo de ver e experenciar a saú-

de e a doença.

Ao falarem sobre a compreensão durante 

os atendimentos, classificaram a linguagem uti-

lizada pelo profissional como de fácil compre-

ensão e, neste quesito, ressaltaram as orienta-

ções recebidas e o fato de terem tido suas dúvi-

das esclarecidas.
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“Ah, eu gostei foi quando eu perguntei 

e ela pode responder tudo o que eu sa-

bia né. E tem algumas doutoras, alguns 

médicos que a gente pergunta e eles 

não tem como responder, aí ela não, aí 

eu perguntei, tudo o que eu perguntei 

ela respondeu certo.” (Marina, 17 anos)

“Ah, eles orientam, eles indicam con-

forme é, se a gente precisa procurar 

outro mais adequado, especialista no 

que a gente foi atrás.” (Norma, 37 anos).

 Entretanto, três dos entrevistados manifes-

taram-se um pouco revoltados, em função, prin-

cipalmente, da forma como os profissionais se 

comunicam com os pacientes, haja visto que a 

informação deve ser transmitida de modo a fa-

cilitar o entendimento.

“Muitos termos técnicos que poderiam 

ser resumidos em palavras mais sim-

ples (Cássio, 25 anos)

“Dependendo dos termos que se usa 

fica meio boiando (Ricardo, 19 anos). 

... o problema é a escrita deles...” (Ru-

bens, 37 anos) 

Como foi observado, na relação médico-pa-

ciente, há o comprometimento na comunicação 

quando se emprega apenas uma linguagem téc-

nica. Para se ter uma idéia da importância da co-

municação, neste tipo de relação, basta saber que, 

para alguns autores, não existe consentimento in-

formado válido sem entendimento e compreen-

são do paciente e, portanto, não há autorização 

para a prática terapêutica proposta.(7)

Em geral, esses profissionais costumam in-

fluenciar a escolha dos serviços de saúde pelos 

usuários, mas isso não significa que têm o di-

reito de lhes impor o tratamento a ser seguido. 

Ao contrário, o profissional deve esclarecer to-

das as dúvidas quanto à doença atual, as tera-

pias disponíveis, seus efeitos colaterais e o pro-

vável prognóstico, possibilitando ao paciente 

refletir e analisar sobre o assunto, estabelecen-

do o que ele considera ser melhor em seu pro-

cesso de viver, usufruindo, assim, de seu direito 

a escolha terapêutica.

É interessante observar que, hoje em dia, 

as pessoas têm acesso a muitas informações e 

em alguns casos a referência utilizada para gos-

tar ou não do profissional é checando se ele tem 

conhecimento sobre o problema que motivou 

a procura.

Os usuários revelaram perceber que em 

suas relações com os profissionais de saúde, a 

despeito do fato de receberem um atendimen-

to bom e de qualidade, alguns aspectos dei-

xam a desejar, seja pela escassez de profissio-

nais ou por seus comportamentos, seja pela de-

mora para conseguir o atendimento (18% dos 

entrevistados).

Destacaram como pontos que dificultam 

o relacionamento com o profissional de saúde: 

a) o stress e a insatisfação decorrente da demo-

ra pelo atendimento (tempo na fila ou agenda-

mento para longo prazo); b) o não cumprimen-

to de horário previamente agendado; c) a cur-

ta duração das consultas, o que atribuem à de-

fasagem entre o número de atendimentos rea-

lizados e o de profissionais disponíveis e d) a ir-

responsabilidade e despreparo por parte de al-

guns profissionais quanto ao foco da assistência.

“Pra consulta é muito devagar, e quan-

do você for precisar usar já não preci-

sa mais, ou você paga por conta ou 

você já não está mais doente, porque 

demora demais no atendimento.” (Va-

nessa, 22 anos)
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“É justamente o descaso do atendi-

mento, tem que ficar muito tempo na 

fila, quer dizer, já vai te estressando, 

você mal chega e já começa a estres-

sar. Aí quando você consegue chegar 

no médico, as vezes você é mal aten-

dido, as vezes não, daí o atendimen-

to é rápido, te tratam como um verda-

deiro gado, é uma coisa meio jogada.” 

(Marcos, 29 anos)

A insatisfação com a dificuldade de acesso 

pode afetar a impressão geral quanto à qualida-

de do atendimento, o que, por sua vez, interfe-

re no relacionamento com os profissionais de 

saúde. Isto já tem sido apontado na literatura, 

uma vez que os aspectos organizacionais, co-

mo a alta rotatividade dos médicos, a falta de 

estruturas físicas adequadas, os problemas na 

organização dos serviços foram referidos co-

mo afetando a relação entre paciente e profis-

sional de saúde, tanto quanto os fatores cultu-

rais e sociais.(8) 

Boa parte dos usuários (27%) considera 

que os profissionais aos quais se dirigiram es-

tavam preparados para prestar a assistência 

de que precisavam; alguns, no entanto, des-

tacaram que nem todos colocavam em práti-

ca o que sabiam.

“Eu acho que hoje o pessoal que estuda 

a parte de saúde estão se preparando 

bem mais, porque antes era uma elite, 

né. Hoje não, hoje você conhece, não 

só médico, mas também enfermeiros e 

outros doutores que estão se especia-

lizando.” (Francieli, 26 anos)

“Se não podemos confiar no profis-

sional, numa pessoa que estudou pa-

ra isso, vamos confiar em quê? Chá e 

ervas? Tem seus efeitos, mas não são 

cientificamente comprovados.” (Mi-

chel, 25 anos)

“Preparados estão, basta eles quere-

rem praticar esse bom atendimento.” 

(Michel, 25 anos) 

Alguns usuários revelaram sentir-se su-

bestimados psicológico, social e culturalmente 

quanto às questões relacionadas com a saúde e 

a doença, o que nos leva a inferir que existe uma 

relação assimétrica entre profissionais de saúde 

e pacientes que não se colocam no mesmo pla-

no, especialmente em decorrência do fato de 

que o profissional deter um corpo de conheci-

mento do qual o paciente geralmente é excluí-

do.(9) Esta exclusão é percebida e rechaçada pe-

los usuários que clamam pelo uso de uma lin-

guagem que todos possam compreender.

“Defasado, muito defasado. Porque é 

muito mais fácil de você fazer um aten-

dimento de boa qualidade, respeitan-

do os seres humanos, falando de forma 

simples, clara e objetiva, para que todo 

ser humano entenda, não existe um ser 

humano burro, existe uma pessoa que 

às vezes é mal informada. E isso não es-

tá acontecendo.” (Michel, 25 anos)

“É problemático, eu acho que é mui-

to rápido. Tipo assim, não tratam nos-

so problema mais individualmente, é 

geral, então o atendimento é na base 

de cinco minutos, tchau, vai embora, e 

acabou.” (Marcos, 29 anos). 

Aliás, o agir como elo de ligação entre a co-

munidade e o sistema de saúde, aproximando 
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realidades distintas e mundos diferentes, deve 

constituir o centro do trabalho e do envolvimen-

to dos profissionais de saúde.(1)

Este aspecto é muito importante, pois os 

usuários enxergam os profissionais de saúde co-

mo uma referência para questões relacionadas a 

saúde e doença, além de reconhecerem a rele-

vância dos mesmos na adoção de cuidados que 

favorecem a qualidade de seu viver.

“Para gente que é economicamente 

fraco, economicamente pequenos, tem 

que ter profissional de saúde que orien-

ta a gente, são pessoas instruídas pra 

isso, né. E é complicado você se auto-

-medicar, não tem como né, você tem 

que ter a orientação do profissional. En-

tão isso ai é muito importante na vida 

da gente.” (Rubens, 37 anos)

“Ah, é importante porque às vezes a 

gente vai fazer alguma coisa a gente 

não sabe, tendo uma pessoa do lado 

que já tem como orientar a gente é me-

lhor, porque a gente precisa fazer algu-

ma coisa e não sabe ai tendo alguém 

do lado falando assim “ah, é desse jei-

to” é bem melhor, aí a gente não erra, 

porque eles são profissionais e eles de-

vem saber o método mais certo de re-

alizar.” (Marina, 17 anos) 

Como propostas de melhoria, os entrevis-

tados referiram a necessidade de maior inves-

timento por parte do governo no setor saúde; 

aumento do número de profissionais; melhor 

qualificação e melhoria no salário dos mesmos, 

pois acreditam que estes aspectos podem de-

sencadear maior interesse e compromisso por 

parte dos profissionais; e principalmente mi-

nimizar o tempo de espera do paciente pelos 

serviços, resultando em um atendimento mais 

humanizado, menos estressante e, portanto, 

mais satisfatório. 

“Seria interessante que tivessem mais 

profissionais à disposição pra que pu-

desse estar acelerando esse proces-

so de atendimento, enfim porque eles 

não conseguem se desdobrar e fazer 

mais que aquilo que estão fazendo.” 

(Bene, 41 anos).

“...os profissionais estão mais ou me-

nos preparados, né! É porque eles ga-

nham pouco, então eles não atendem 

tão bem quanto no particular.” (Flá-

via, 75 anos)

“Eu acho que os profissionais estão ra-

zoavelmente preparados, porque eles 

precisam de uma maior especializa-

ção. Eles só tem o conhecimento bási-

co.” (Tadeu, 25 anos). 

Os pacientes normalmente oferecem su-

gestões com vistas à melhoria do serviço, espe-

cialmente no que se refere à demora para con-

seguir o atendimento e para superar os obstá-

culos no acesso aos serviços ofertados nos dife-

rentes níveis de assistência.(2) 

CONCLUSÃO

Atualmente, urge a necessidade de repen-

sar as práticas de saúde como estratégia para se 

alcançar uma melhor qualidade nos serviços de 

assistência à saúde e por cosneguinte, maior sa-

tisfação do usuário com os serviços recebidos. 

Comungamos da idéia de que esta melhoria pas-
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sa por uma maior individualização nas relações 

entre paciente e profissionais de saúde.

Para garantir uma melhor qualidade na re-

lação, é necessário que se desenvolva uma co-

municação mais aberta e confiável entre pro-

fissional de saúde e paciente. É importante que 

os profissionais incorporem em seus cuidados 

a percepção do paciente acerca de sua doença, 

não se embasando somente no modelo clínico, 

e acima de tudo, que apresentem sensibilidade 

para conhecer a realidade do paciente, ouvir su-

as queixas e com ele encontrar estratégias que 

facilitem sua adaptação ao estilo de vida impos-

to pela doença e seu tratamento.

Entre os aspectos que traduzem de forma 

mais contundente a insatisfação dos pacientes 

e das famílias com os Serviços de Saúde, estão 

os problemas comunicacionais, representados 

pela frieza e pela rispidez com que os usuários, 

algumas vezes, são tratados por alguns profis-

sionais. Este tipo de comportamento dificulta e, 

às vezes, inviabiliza uma aproximação/interação 

entre profissionais e usuários e, se isto não ocor-

re, a assistência pode não atender as expectati-

vas de quem a procurou. 

As propostas de melhoria apresentadas pe-

los usuários estão relacionadas, em sua maior 

parte, aos aspectos organizacionais do Serviço, 

como o investimento dos Governos no setor 

Saúde em geral, melhores salários aos profissio-

nais gerando um maior interesse para atuar no 

Setor Público, aumento do número dos mesmos 

a fim de agilizar o atendimento, e melhor trei-

namento e qualificação destes, proporcionan-

do um serviço de melhor qualidade.

Para o usuário, a relação com os profissio-

nais de saúde é permeada pela percepção so-

bre a qualidade do atendimento e o resultado 

alcançado, pois valorizam aspectos como aten-

ção, respeito, compromisso e preocupação em 

solucionar seus problemas de saúde. Para isso, 

é necessário que os profissionais de saúde te-

nham em mente o papel de agente transforma-

dor, assegurando o apoio, não somente relacio-

nado à saúde e doença do indivíduo, mas tam-

bém a um apoio psicossocial, estabelecendo re-

lações de troca e confiança, e possibilitando a in-

teração e o compromisso efetivo entre usuários 

e equipe de saúde. 
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