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A qualidade em servicos de salde tem atraido a atencdo de gestores por conferir eficiéncia e
eficacia ao servico prestado e uma maior diferenciacdo de mercado, além de uma maior retencéo
de pacientes. Muitos estudos tém atrelado a qualidade em servicos de saude a percepcao do
paciente sobre o servico prestado, comparando-a com as expectativas dos mesmos em relagdo ao
servico. A visdo do paciente € importante e conduz a melhoria dos servicos de saude, porém,
muitas vezes, 0s pacientes ndo possuem conhecimento necessario para avaliar aspectos técnicos
relacionados a qualidade dos servigos. Desta forma, a visdo do gestor é importante para o
desenvolvimento de critérios e padrdes de qualidade. Além disso, a fisioterapia € uma profissao
recente e ndo ha um mapeamento dos critérios de qualidade ou definicdo de padrbes de servico
que possam ser utilizados como base para sua avaliagdo, de uma forma geral. O objetivo deste
estudo foi criar uma escala para avaliacdo da qualidade dos servicos de fisioterapia, através da
perspectiva do gestor de uma empresa de servicgos fisioterapéuticos. A metodologia utilizada para
a criacdo da escala de qualidade em fisioterapia foi a Metodologia Multicritério de Apoio a
Decisdo — Construtivista (MCDA-C) (ENSSLIN, L.; MONTIBELLER, G.; NORONHA, S. M,
2001). Primeiramente, foi feita uma revisdo sistematica na literatura sobre qualidade em servico
de fisioterapia discutidos em artigos das bases de dados Scopus e Science Direct. Em seguida
foram realizadas entrevistas com o gestor de uma empresa prestadora do servico de fisioterapia
para um hospital da Grande Floriandpolis, com a participacdo da bolsista do grupo de pesquisa
Strategos da ESAG/UDESC para a definicdo dos elementos primarios de avaliacdo (EPA), a
construcdo dos mapas cognitivos, a confeccdo dos pontos de vista fundamentais (PVF) e pontos
de vistas elementares (PVE) e o desenvolvimento dos descritores de qualidade. As entrevistas
foram realizadas durante quatro meses, através de dois encontros semanais de duas horas. Como
resultado, criou-se um instrumento de avaliacdo da qualidade em fisioterapia com base em trés
grupos principais de pontos de vistas fundamentais: infraestrutura, prestacdo de servigos e
satisfacdo. Estes trés grupos foram subdivididos em outros PVF e em PVE, que serviram de base
para a construgcdo dos descritores. No grupo da Infraestrutura estdo os PVFs: estrutura fisica e
estrutura administrativa. O PVF da estrutura fisica foi dividido em trés PVEs: ambiente
confortavel (barulho, temperatura, ventilacdo e tamanho), ambiente adequado (organizag&o,
limpeza, privacidade, espagco ergondémico, espacos acessiveis), ambiente externo (acessibilidade)
e equipamentos adequados (quantidade de equipamentos, atualizagéo, calibragdo). O PVF da
estrutura administrativa foi dividido em dois PVES: processos assistenciais (normatizacao dos
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processos) e processos administrativos (gestdo financeira, normatizagdo dos processos,
atendimento ao cliente). No grupo da Prestacdo de Servico estdo os PVFs: dominios
profissionais, eficiéncia e efetividade. O PVF dos dominios profissionais estdo os PVESs:
equidade (agendamento, tempo de atendimento, nimero de pacientes atendidos por hora),
competéncia profissional (grau de especializacdo, tempo de experiéncia, horas de
aperfeicoamento externo, vinculo profissional) e seguranga (gerenciamento de risco,
conformidade com os 6rgédos regulatorios, utilizacdo de equipamentos de protecdo individual,
protocolos clinicos, prontuarios). No PVF da eficiéncia estdo descritos os PVEs: tempo de
tratamento e modelo de gestdo. No PVF da Efetividade estdo os PVESs: resolutividade (plano de
tratamento) e ades@o ao tratamento (adesdo aos protocolos). No grupo da satisfagcdo estdo os
PVFs: profissional e pacientes. No PVFs da satisfacdo dos profissionais estdo os PVEs
(flexibilidade de horério, programa de educacgdo continuada, remuneracao). No PVF da satisfacdo
dos pacientes estdo os PVES: comunicacdo (capacidade de envolver os pacientes nas decisdes,
capacidade de escuta e comunicagdo dos fisioterapeutas, registro de reclamacdes) e questionario
de satisfacdo. A partir de cada PVE foram criados 41 descritores que 0s representassem,
conforme exemplos apresentados na fig. 1. Os descritores foram construidos com uma escala de
até 5 niveis que indicam em qual padrdo de qualidade a empresa analisada se encontra, podendo
estar em nivel de exceléncia, em nivel de mercado ou em nivel comprometedor, conforme a
escala do descritor analisado. Esta escala serve para o gestor de uma empresa de fisioterapia
verificar o nivel de qualidade do servico prestado e servird de base para as decisdes de melhoria
do desempenho deste servico. Além disso, podera servir como um instrumento para certificacdo
de qualidade dos servicos prestados em uma empresa de fisioterapia. Este trabalho é parte da
dissertacdo a mestranda Patsy Mandelli, e aborda a parte inicial.

Fig. 1 — Exemplos de Descritores de Qualidade em Fisioterapia
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Fonte: Proprios autores (2016)



