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RESUMO

Introdugdo: A intervencdo do Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Reabilitagdo (EEER) é um aspeto determinante na
readaptacdo funcional do doente submetido a Artroplastia Total da Anca (ATA) e Artroplastia Total do Joelho (ATJ). O projeto
“Habilitar” contempla uma sistematizacdo de ag¢Bes desenvolvidas que contribuem para a obtengdo de ganhos em saude e
consequente satisfacdo dos doentes.

Objetivo: Avaliar o grau de satisfacdo dos doentes submetidos a ATA e ATJ, relativamente ao programa de reabilitagdo motora
implementado no ambito do projeto “Habilitar”.

Métodos: Estudo descritivo, transversal. Aplicado Questiondrio de Satisfacdo SNQ-10 no dia da alta hospitalar. Incluidos todos os
doentes abrangidos no projeto “Habilitar”, no periodo compreendido entre Janeiro 2018 e Dezembro 2019, num total de 85.
Resultados: A andlise dos dados obtidos revelou que 63% dos doentes eram do sexo feminino, com uma média de idade de 68,9
+9,4 anos; 53% foram submetidos a ATJ e 47% a ATA. Relativamente as varidveis sociodemograficas, ndo se encontrou associagao
significativa entre estas e a satisfacdo dos doentes (p>0,05). No que respeita as dimensGes do SQN-10, apurou-se um elevado grau
de satisfacdo nas dimensodes “Qualidade no atendimento” e “Ambiente Terapéutico”, bem como, em cada um dos itens de cada
dimensao.

Conclusdo: Aporou-se existir um elevado grau de satisfacdo dos doentes englobados no projeto “Habilitar”, relacionado com o
programa de reabilitacdo implementado.

Palavras-chave: satisfacdo do paciente; enfermagem de reabilitacdo

ABSTRACT

Introduction: The intervention of the Rehabilitation Nurse is a determining aspect in the functional readaptation of the patient
submitted to total hip arthroplasty (ATA) and total knee arthroplasty (ATJ). In this context, the project “Habilitar” includes a
systematization of actions developed in the context of Pre-hospitalization, Post-operative and at discharge leading to health gains.
Objetive: Assessing the patient satisfaction after ATA and ATJ regarding the motor rehabilitation program implemented under the
“Habilitar” project.

Methods: Descriptive, transversal study. The SNQ-10 Satisfaction Questionnaire was applied at the day of discharge. All 85,
between January 1512018 and December 31% 2019, in ”Habilitar” project were included.

Results: Data obtained revealed that 63% of patients were female, with an average age of 68,9 + 9,4 years. Of these, 53% were
submitted to ATJ and 47% to ATA. Regarding sociodemographic variables there was no association between them and patient
satisfaction (p>0,05).. Concerning the SQN-10, we found a high degree of patient satisfaction in “patient care” and “ therapeutic
environment”.

Conclusion: We found a high degree of patient satisfaction within the “Habilitar” project, related to the implemented
rehabilitation program.

Keywords: patient satisfaction; rehabilitation nursing

RESUMEN

Introduccion: La intervencion del enfermero de rehabilitacion es un aspecto determinante en la readaptacion funcional del
paciente sometido a artroplastia total de cadera (ATA) y artroplastia total de rodilla (ATJ). El proyecto "Habilitar" incluye una
sistematizacion de acciones desarrolladas en el contexto de la Prehospitalaria, Postoperatoria y Post-Alta, contribuyendo al logro
de mejoras en la salud.

Objetivo: Evaluar el grado de satisfaccién de los pacientes sometidos a ATA y ATJ con respecto al programa de rehabilitacion
motriz implementado bajo el proyecto "Habilitar".

Métodos: Estudio descriptivo y transversal. El cuestionario de satisfaccion SNQ-10 se aplicé el dia del alta hospitalaria. Fueron
incluidos todos los 85 pacientes sometidos a ATA y AT) entre el 1 de enero 2018 y el 31 de diciembre 2019.

Resultados: El analisis de los datos obtenidos reveld que el 63% de los pacientes eran mujeres com un promedio etdrio de 68,9 +
9,4 afios. De estos, el 53% fueron sometidos a ATAy 47% a ATJ. Com respecto a las variables sociodemograficas no hubo asociacién
com la satisfaccion del paciente (p>0,05).

En relaciéon com el cuestionario SQN-10, se encontrd un gran grado de satisfaccion en las dimensiones “ calidad de atencién” y
“ambiente terapéutico”.

Conclusién: Encontramos un alto grado de satisfaccidn del paciente dentro del proyecto "Habilitar", relacionado con el programa
de rehabilitacion implementado.

Palabras clave: satisfaccidon del paciente; enfermeria en rehabilitacion
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INTRODUCAO

Atualmente, a humanizagdo é entendida como a valorizagdo dos sujeitos envolvidos no processo de salde/doenca, e por
conseguinte sustentada no profundo respeito pelas caracteristicas pessoais, sentimentos e valores de cada um. (Morais, 2016).
A humanizagdo do atendimento em saude, exige dos profissionais sobretudo da drea de enfermagem, o conhecimento técnico-
cientifico e treino, para satisfazer com qualidade as necessidades da populagdo nas diversas fases e contextos da prestacdo de
cuidados e ao longo do ciclo de vida, garantindo um envelhecimento com maior autonomia e independéncia (Vieira e Almeida,
2020).

A par do envelhecimento da populagdo, o aumento de praticantes de desporto de lazer, o aumento da prevaléncia da obesidade
e o alargamento das indicagdes cirurgicas, sdo razdes que conduzem a processos artrdsicos e que, por conseguinte, o nimero de
cirurgias continuard a crescer. Paralelamente, o encurtamento do tempo de internamento, induz processos de reabilitacdo
ambulatéria, precoces e prolongados (Luthi, 2015).

A enfermagem de reabilitacdo é uma area de intervencao clinica conhecida, que traz ganhos em salide em todos os contextos da
pratica, expressos na prevencado de incapacidades e na recuperagdo das capacidades remanescentes, habilitando a pessoa a uma
maior autonomia (Ordem dos Enfermeiros, 2018).

Por este motivo, a equipa de enfermagem de reabilitacdo do servico de ortopedia da Unidade Local de Satide da Guarda (ULSG)
implementou o Projeto “Habilitar” (Saraiva, 2020), com o objetivo de melhor capacitar os doentes submetidos a Artroplastia total
da Anca (ATA) e Artroplastia total do Joelho (ATJ).

Na sequéncia da abordagem ao doente incluido neste projeto, torna-se imperioso avaliar o grau de satisfacdo dos doentes com
os cuidados de Enfermagem de Reabilitacdo, considerando as expetativas do doente no que respeita a “Qualidade no
atendimento” e ao “Ambiente terapéutico”.

O objetivo deste estudo é avaliar o grau de satisfacdo dos doentes submetidos a ATA e ATJ, relativamente ao programa de
reabilitacdo motora, implementado pelos Enfermeiros Especialistas em Enfermagem de Reabilitagdo (EEER), no ambito de um
projeto de intervencdo clinica atras mencionado.

1. ENQUADRAMENTO TEORICO

O envelhecimento é um processo natural e com o avanco da idade surgem diversos problemas, sendo o sistema locomotor o mais
prejudicado. Das doencas articulares, a osteoartrose é a mais comum em pessoas com idade superior a 65 anos. Trata-se de uma
doenca irreversivel que resulta na degeneragdo da cartilagem da articulagdo levando ao seu desgaste progressivo, tanto do joelho
como da anca. O agravamento desta doenca leva ao aparecimento de dor e deformacdo, condicionando uma diminui¢cdo marcada
da capacidade funcional da pessoa e da sua qualidade de vida (Pedro, 2019).

Existem vérias recomendag8es que se devem adotar, nomeadamente medidas de tratamento farmacoldgico e/ou medidas de
tratamento ndo farmacoldgico como a perda de peso, alteragdes de estilo de vida e exercicio fisico. Quando estas medidas ndo
sdo suficientes para atenuar a sintomatologia, a decisdo cirurgica de artroplastia pode ser uma opgdo viavel para processos de
orteoartrose avanc¢ada da anca e joelho.

Sendo a cirurgia ortopédica a opgdo de tratamento, compete a equipa de EEER, avaliar as incapacidades adquiridas e as
capacidades preservadas, promovendo o potencial de reabilitacdo da pessoa, oferecendo-lhe condi¢cdes que lhes permitam
ultrapassar um processo de transicdo com confianga (Florentino, 2012).

A qualidade da assisténcia em contexto de doenca, pode traduzir-se num elemento influenciador da satisfacdo dos utilizadores
dos cuidados de saude, portanto, € um indicador importante e legitimo da qualidade dos cuidados em satde.

O Instituto de Medicina dos Estados Unidos, citado por Pereira (2009, p.80) define qualidade em saude como “...0 grau em que os
cuidados de saude prestados aos individuos e populagbées promovem os resultados desejados e sdo consistentes com o
conhecimento profissional mais atual”.

Segundo Johansson (et al.) referindo-se a Eriksen e Risser, citado por Silva (2013, p.31), o conceito de satisfacdo pode ser definido
como “a avaliagdo subjetiva da pessoa de acordo com a sua perceg¢do cognitiva e emocional resultante da interagdo entre as suas
expectativas de cuidados e a sua percegdo dos cuidados realmente recebidos”.

A satisfacdo do doente é particularmente vital para o sucesso da reabilitacdo, uma vez que a sua participacdo ativa e cooperagéo
sustentada, sdo fundamentais para a melhoria e aprendizagem de novas competéncias. A obtencdo de elevados indices de
satisfacdo dos doentes, comprometem os gestores dos programas, na adoc¢do de esforgos que potenciam a melhoria dos servigos
prestados. (Aboabat e Qannam, 2017).

Atualmente existem muitas lacunas na demonstracdo de evidéncia no que concerne a estratégias para a melhoria de qualidade.
A prépria auscultacdo dos doentes sobre os cuidados de satude prestados é escassa (Campos citado por Silva, 2013).

A Ordem dos Enfermeiros (2018) define oito categorias de enunciados descritivos de qualidade de exercicio profissional, entre os
quais a “satisfacdo dos clientes”, com o intuito que os mesmos constituam um instrumento importante que ajude a precisar o
papel dos enfermeiros junto dos doentes, dos outros profissionais e do publico em geral.

A enfermagem de reabilitacdo constitui uma area de intervencdo especializada que decorre de um corpo de conhecimentos e
procedimentos especificos, que tém por foco de atencdo a manutencdo e promocgdo do bem-estar e da qualidade de vida, a
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recuperacao da funcionalidade, tanto quanto possivel, através da promogdo do auto-cuidado, da prevengdo de complicagdes e da
maximiza¢do das capacidades, dando resposta a todos os enunciados descritivos. Desta forma, é “de extrema importdncia ser
capaz de definir, medir e avaliar a qualidade dos cuidados de saude prestados, a fim de manter e aumentar a satisfagdo do
paciente” (Johansson, Oléni &Fridlund citados por Silva, 2013, p.16).

Os cuidados especializados de Enfermagem de Reabilitagdo devem ser alicergados no respeito pelas capacidades, crengas, valores
e desejos da natureza individual do doente. Também o respeito pela autonomia da pessoa no processo de reabilitacdo, o reforco
e elogio relativamente aos objetivos do programa de reabilitagdo alcangados, o esfor¢co desenvolvido pelo doente para os atingir,
bem como a discussdo e analise do processo de cuidados de enfermagem de reabilitagdo com o doente e pessoas significativas
sdo aspetos que contribuem positivamente para a satisfacdo do doente. (OE, 2019).

Os resultados da investigacdo levada a cabo por Gomes (2008) apontam inexoravelmente para um maior contributo da formacao
especializada, resultando esta numa maior apropriagdo, por parte dos EEER, de uma concegdo de cuidados, sustentada numa
conceptualizagdo cientifica dos cuidados. Por sua vez, a melhor pratica de cuidados é expressa com um elevado grau de satisfacdo.
Segundo a OE (2010), perante as necessidades de intervencdo especializada junto de um doente, o desenvolvimento de programas
cujos objetivos assentam na qualidade dos cuidados prestados, contribui para a melhoria da qualidade vida do doente facilitando
a sua reintegragao e participagao ativa na comunidade.

O projeto “Habilitar” visa a implementacdo de um programa de intervencgdo que possui como condicdo essencial, uma prévia e
correta avaliagdo inicial dos doentes, com o propdsito de proporcionar cuidados adequados as necessidades de cada um, de forma
a obterem o beneficio de um programa estruturado de reabilitacdo e apresentarem uma clara recuperagdo da Independéncia
Funcional pds cirurgia.

Este projeto esta direcionado para os doentes submetidos a ATA e ATJ em contexto de cirurgia programada, contemplando vdrias
fases, estabelecidas sequencialmente. A primeira fase consiste numa abordagem em contexto de Pré-Internamento, na qual é
realizada uma visita domicilidaria a todos os doentes, com o objetivo de ensinar, instruir e treinar, relativamente a aspetos
relacionados com a intervencdo cirdrgica e o respetivo processo de reabilitacdo. Nesta fase sdo também envolvidos os respetivos
cuidadores informais.

Lucas, Cox, Perry, & Bridges (2013) reforcam a importancia da educagdo pré-operatdria do doente, enfatizando o aconselhamento
e as intervencOes pré-operatorias, criando, desta forma, um ambiente facilitador na recuperacdo dos doentes, com vista a
melhoria da funcionalidade.

A segunda fase diz respeito ao Pds-Operatério, ainda em contexto de internamento, em que é dada énfase a uma reabilitacdo
ativa, cujos objetivos sdo a aquisicdo de mobilidade e de capacidades funcionais que permitam um regresso, o mais rapidamente
possivel ao domicilio. A totalidade dos doentes beneficia de um programa diario de exercicios de reabilitacdo protocolado no
servico. A preparacdo para a alta, com ensinos adaptados ao contexto do doente e entrega de panfletos para garantir a
continuidade do plano de reabilitagdo, tornam-se fundamentais.

Silva et al. (2010), realcam a importancia da reabilitacdo funcional dos doentes no pds-operatério pois auxilia na realizagdo das
atividades didrias melhorando a funcionalidade, com contributos evidentes para um aumento da qualidade de vida.

Ap0ds a abordagem do EEER nestas fases, surge o propdsito de avaliar o grau de satisfacdo dos doentes submetidos a ATA e ATJ,
relativamente ao programa de reabilitacdo motora, implementado pelos EEER, no ambito de um projeto de intervencao clinica,
denominado “Habilitar”.

2. METODOS
Trata-se de um estudo descritivo, transversal.

2.1 Amostra

Tipo de amostragem ndo probabilistica por conveniéncia.

A amostra do estudo incluiu todos os doentes abrangidos no projeto “Habilitar”, no periodo compreendido entre Janeiro 2018 e
Dezembro 2019, num total de 85, tendo todos eles respondido de forma integral ao questionario.

2.2 Instrumento de recolha de dados

No campo da avaliacdo da satisfagdo é comum o debate acerca dos métodos mais adequados para a sua avaliagdo: métodos
guantitativos vs os métodos qualitativos. Para o presente estudo optou-se pela metodologia quantitativa através da aplica¢do de
um Questionario de Satisfacdo SNQ-10 (Satisfaction with Nursing Questionnaire).

A selecdo deste questionario, prendeu-se com o fato de ser um instrumento especifico de avaliagdo da satisfacdo do doente
relativamente aos cuidados de enfermagem de reabilitacdo. Este instrumento de colheita de dados foi traduzido para portugués
e validado através de um estudo realizado, no dmbito do curso de Mestrado em Enfermagem de Reabilitacdo (Lopes, 2012), com
autorizacdo da sua aplicacdo pelo autor. Este questiondrio utiliza uma escala de Likert com quatro alternativas de resposta, em
que: 1- Muito insatisfeito, 2- Pouco satisfeito, 3 — Satisfeito e 4- Muito satisfeito.
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Este instrumento permite avaliar duas dimensdes da satisfagdo: “Qualidade no atendimento” e “Ambiente Terapéutico”. Fazem
parte da “Qualidade no atendimento” as varidveis: a) Relagdes interpessoais relativamente a si; b) Interesse demonstrado
relativamente a si como pessoa e ndo apenas pela sua doenca; c) Profissionalismo demonstrado. Relativamente ao “Ambiente
terapéutico”, consideram-se as varidveis: a) Capacidade de reconforto; b) Tempo dedicado a si; c) Rapidez na resposta as suas
solicitagdes; d) Clareza da informac¢do que recebeu; e) Quantidade de informagdo que recebeu; f) Co-organizagdo no trabalho da
equipa de enfermagem; g) Relacionamento entre os enfermeiros.

No instrumento de colheita de dados, é garantida a confidencialidade dos doentes.

De forma a ndo comprometer a honestidade das respostas com consequente enviesamento dos dados, adotou-se a estratégia de
entrega do questionario por outros profissionais, que ndo os EEER. A entrega do questionario aos doentes é feita no momento da
alta e preferencialmente na presenca da familia.

De realcar que foram cumpridos os procedimentos éticos legais da ULSG e obtido parecer favoravel pela Comiss3o de Etica da
mesma instituicdo, relativamente ao projeto “Habilitar”, estando este questionario incluido neste projeto.

2.3 Analise estatistica

Foram calculadas frequéncias absolutas e relativas para cada um dos itens do SNQ-10. Para estes itens, bem como para as duas
dimensdes do SNQ-10, foi testada a normalidade da distribuicdo através do histograma com curva de normalidade e aplicado o
teste Kolmogorov-Smirnov. Relativamente a andlise inferencial, estudou-se a correlagdo entre a idade e o sexo com o SNQ-10,
através do Coeficiente de Spearman, e a diferenca de resultados no SNQ-10 com essas variaveis, através da aplicagdo do teste ndo
paramétrico de Mann-Whitney. Foi assumida uma significancia estatistica quando p<0,05.

O tratamento estatistico dos dados foi realizado através dos programas Excel® e SPSS®.

3. RESULTADOS

O tratamento dos dados obtidos pela aplicagdo do questionario de satisfagdo SNQ-10 a 85 doentes, apurou 37% do sexo masculino
e 63% do sexo feminino (grafico 1), com uma média de idade de 68,9 + 9,4 anos. Relativamente ao tipo de cirurgia efetuada, 53%
foram submetidos a ATJ, e os restantes a ATA (grafico 2).

Grafico 1 - Distribuicdo por sexo

Sexo

B Feminino MW Masculino

Grafico 2 - Distribuigdo por tipo de cirurgia

Tipo de Cirurgia

BATA EAT]
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No que respeita as variaveis sociodemograficas, ndo se encontrou nesta amostra nenhuma associagao significativa (p>0,05)
entre a satisfagcdo dos doentes e estes parametros (quadro 1).

Quadro 1 - Satisfagdo e varidveis demograficas

Variaveis Valor do teste Sig
Idade* -0,086 0.434
Sexo** -0,162 0.871

*R de Spearman; **U de Mann Whitney

No que respeita as dimensdes em analise pelo SON-10, “Qualidade no atendimento” e “Ambiente Terapéutico”, as respostas
variaram entre o “Satisfeito” e “Muito Satisfeito”.

A avaliagdo individual de cada item, recaiu também entre o “Satisfeito” e “Muito Satisfeito”; apenas um dos itens foi pontuado no
nivel “Pouco Satisfeito” (“Capacidade de reconforto - apoio que recebeu”), embora ndo traduza alteragdo dos valores medianos
em cada item (Md=4).

De realgar que nenhuma resposta recaiu na opgao “Muito Insatisfeito”.

Os dados podem ser consultados no quadro que se segue (quadro 2):

Quadro 2 - Analise descritiva dos dados

“Pouco “Satisfeito” “Muito Medi Mini Méxi
Questionario de Satisfagdo: SNQ-10 Satisfeito” Satisfeito” (eI |n!mo CIII)
(md) (min) (max)
Freq. % Freq. % Freq. %
o RelagOes interpessoais relativamente a si
(delicadeza, respeito, simpatia, paciéncia, 8 9,4 77 90,6 4 3 4
cuidado)
Qualidade no o Interesse demonstrado relativamente a si
. como pessoa e ndo apenas pela sua 16 18,8 69 81,2 4 3 4
atendimento
doenga
. Proflss.lonallsmo d.e[nonstrado 12 14,1 73 85,9 4 3 4
(capacidade, precisdo)
e Capacidade de reconforto (apoio que 1 12 15 17,6 69 81,2 4 2 4
recebeu)
e Tempo dedicado a si 20 23,5 65 76,5 4 3 4
e Rapidez na resposta as suas solicitagdes 16 18,8 69 81,2 4 3 4
e Clareza da informagdo que recebeu 18 21,2 67 78,8 4 3 4
Ambiente e Quantidade de informagdo que recebeu 10 11,8 75 88,2 4 3 4
Terapéutico - izacs i
e Co-organizagdo no trabalho da equipa de 3 9,4 77 90,6 4 3 4
Enfermagem
e Relacionamento entre os Enfermeiros 3 9,4 77 90,6 4 3 4

(harmonia, colaboragdo, boa disposigdo)

4. DISCUSSAO

Varios estudos no dominio da satisfacdo dos doentes com os cuidados de saide e com os cuidados de enfermagem em concreto,
revelam que sdo multiplos os fatores que influenciam esta variavel.

Para avaliar e melhorar a qualidade dos cuidados de satude prestados é de importancia vital conhecer o grau de satisfagdo com os
cuidados de saude (Silva, 2013). No caminho da exceléncia do cuidar é tdo importante conhecer a satisfacdo dos doentes, como
realizar um bom planeamento do programa de reabilitacdo, tendente a promocgdo da qualidade de vida, constituindo este, um
aspeto fulcral deste estudo.

Segundo Aboabat e Qannam (2017), a satisfacdo com a reabilitacdo pode ser influenciada pela idade uma vez que as pessoas mais
idosas tém tendéncia a ficar mais satisfeitas, no entanto, esta variavel ndo é preditora do nivel de satisfacdo. Também um estudo
comparativo de satisfagdo dos pacientes com cuidados de reabilitacdo, refere que ndo houve uma diferenca significativa entre os
niveis de satisfacdo dos doentes com os servicos de reabilitacdo no que diz respeito a varidveis demograficas: idade, educagdo e
sexo (Amrevani, 2017).

Relativamente as variaveis sociodemograficas incluidas no estudo, sexo e idade, ndo tém influéncia estatistica significativa no grau
de satisfacdo dos doentes. Estes resultados sdo corroborados por Lopes (2012), que refere existirem varios fatores que influenciam
o grau de satisfacdo, tais como: as carateristicas do individuo, as experiéncias anteriores, as variaveis do contexto sociocultural e
as expetativas dos sujeitos sobre as diferentes dimensdes da satisfacdo. Numa sintese de estudos sobre satisfacdo dos doentes e
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aspetos a serem valorizados nos cuidados de enfermagem, constata-se que as competéncias técnico-cognitivas, as competéncias
relacionais e a continuidade/organizagdo dos cuidados sdo os aspetos mais relevantes para a satisfacdo dos doentes face aos
cuidados recebidos (Silva, 2013). Também no presente estudo, as competéncias relacionais, “Relagées interpessoais relativamente
a si” e “Relacionamento entre os enfermeiros”, bem como a competéncia técnico-cognitiva, “Profissionalismo demonstrado” e a
capacidade de promover a continuidade/organiza¢do dos cuidados, nos itens “Tempo dedicado a si”, “Rapidez na resposta ds suas
solicitagées” e “Co-organizagdo no trabalho da equipa de enfermagem”, obtiveram elevado grau de satisfacdo por parte dos
doentes (Md=4, min=3 e max=4).

Johansson citado por Silva (2013) aponta que os fatores importantes para a satisfacdo do doente foram os conselhos fornecidos
pelos profissionais de enfermagem e o cuidar de forma tecnicamente correta. Ja a falta de informacao é apontada como uma das
causas mais comuns de insatisfacdo. Pereira referenciado por Silva (2013, p.33), referindo-se a uma meta-analise de 41 estudos
verificou que o “fator mais importante na satisfacdo do cliente era o fornecimento de informagdo por parte do profissional em
relagdo ao seu problema e tratamento”. Relativamente ao fornecimento de informacgado, no presente estudo, nos itens estudados,
“Clareza da informagdo que recebeu” e “Quantidade de informagdo que recebeu”, a maioria das respostas recaiu no nivel “Muito
Satisfeito”, 78,8% e 88,2% respetivamente.

Ribeiro citado por Silva (2013, p.34) refere que “as competéncias relacionais referem-se a forma como os profissionais de satude
atendem e acolhem os clientes, valorizando aspetos que dizem respeito as caracteristicas pessoais dos profissionais de saude, a
atitude, o tom de voz e a postura”. Johansson citado pelo mesmo autor acrescenta o entendimento mutuo, o respeito, a confianca,
a honestidade, a cooperagdo e o humor como aspetos determinantes na relagdo interpessoal doente-enfermeiro. Neste estudo
poder-se-a fazer uma analogia com os itens “Interesse demonstrado relativamente a si como pessoa e ndo apenas pela sua doeng¢a”
e “Capacidade de reconforto” (apoio que o doente recebeu), que obtiveram uma avaliagdo de 81,2% no “Muito Satisfeito”; no
entanto, a “Capacidade de reconforto” (apoio que o doente recebeu) obteve a avaliacdo de “Pouco Satisfeito”, embora apenas,
por um unico doente.

No que respeita aos cuidados de reabilitagdo, Gomes (2008) desenvolveu um estudo em que procurou identificar os contributos
da especializacdo em enfermagem para o desenvolvimento de competéncias técnico-cientificas, cujas conclusGes apontaram para
a enfermagem de reabilitagdo como uma area de intervencao clinica reconhecida, que contribui fortemente para a obtencéo de
ganhos em saude, expressos na prevenc¢ao de incapacidades e na recuperacdo das capacidades remanescentes, habilitando a
pessoa para maior autonomia, tendente a maior satisfacdo. Os resultados deste estudo mostram um contributo significativo da
formacdo especializada em enfermagem, nomeadamente a enfermagem de reabilitacdo, na satisfacdo dos doentes.

Lui et al, citados por Silva (2013, p.35), concluiram que o sucesso do processo de reabilitacdo depende da forma como os
profissionais avaliam as necessidades dos doentes e como desenvolvem esforcos nas questdes da continuidade de cuidados e
mecanismos de suporte na comunidade. Estes itens tiveram uma avaliagdo muito satisfatoria pelos doentes abrangidos pelo
estudo, nomeadamente, “Profissionalismo demonstrado” e “Co-organizagdo no trabalho da equipa de Enfermagem”.

A comunicacgdo, a partilha de informacdo e a participagdo sdo aspetos comuns que condicionam a satisfacdo dos doentes, e
também neste estudo se verifica, tal como ja foi referido, um elevado grau de satisfacdo nos itens coincidentes, nomeadamente
“Tempo dedicado a si”, “Rapidez na resposta as suas solicitagées” e “Clareza da informagdo que recebeu”.

De acordo com o estudo acima referido, a informacéao foi considerada fundamental, concluindo-se que os doentes informados se
mostraram mais satisfeitos, ao passo que a falta de informacéo se revelou ser a maior causa de insatisfacdo. Decorrente das varias
etapas do projeto “Habilitar”, pensamos que o fato de o doente receber ensinos, material de leitura (panfletos com os cuidados
a ter na ATA e ATJ, visualizacdo de videos) e instrucdo e treino dos exercicios que fazem parte do programa de reabilitagdo ainda
no seu domicilio, ou seja, num momento de menor debilidade, influenciou positivamente na avaliagdo da satisfagcdo nas varidveis
“Profissionalismo demonstrado”, “Clareza da informagdo que recebeu”, “Quantidade de Informacdo que recebeu” e “Co-
organizagdo no trabalho da equipa de Enfermagem” (Md=4).

No estudo desenvolvido por Silva (2013), as dimensdes relacionadas com a eficacia na comunicac¢do, qualidade no atendimento,
o ambiente terapéutico e a relacdo interpessoal obtiveram as percentagens mais elevadas. A utilidade da informacdo e a
promocao da continuidade de cuidados representaram as dimensdes com menores niveis de satisfacdo, indicando que os doentes
estdo menos satisfeitos com a qualidade da informagdo disponibilizada pelos enfermeiros, para lidar com a sua situagao de
salide/doenca e com a preocupacdo do enfermeiro no envolvimento dos familiares ou pessoas significativas no processo de cuidar.
No presente estudo, considerando de uma forma global as duas dimensdes, “Qualidade no atendimento” e “Ambiente
Terapéutico”, as respostas traduzem elevados niveis de satisfacdo dos doentes submetidos a programa de reabilitacdo pds ATA e
ATJ.

CONCLUSAO

A qualidade dos cuidados de satide deve ter como premissa a satisfacdo dos doentes em todo o processo de cuidar. Neste sentido,
a satisfacdo dos doentes é um resultado a concretizar numa pratica profissional que se pretende de qualidade.

O presente estudo, levado a cabo por um grupo de seis EEER com uma vasta experiéncia nos mais variados contextos de trabalho,
cujos anos de experiéncia profissional na area, variam de 23 anos do elemento mais velho a 7 anos dos elementos mais novos. A
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abordagem estratégica feita por estes, permite capacitar o doente o mais precocemente possivel, maximizando o seu potencial
funcional e de independéncia, de modo a facilitar a sua reintegracdo na sociedade.

Neste estudo constatdmos a existéncia de um elevado grau de satisfacdo dos doentes englobados no projeto “Habilitar”,
relativamente aos cuidados de enfermagem de reabilitacdo. Todas as dimensdes evidenciaram um elevado grau de satisfacdo, e
nenhuma variavel ficou aquém das expetativas. E evidente que a prestacdo de cuidados especializados em enfermagem de
reabilitagdo contribui para o aumento da satisfagcdo dos doentes que participaram no estudo.

Apesar dos resultados evidenciarem um elevado grau de satisfacdo, apds uma reflexdo conjunta com vista a melhoria dos aspectos
menos positivos, poderd ter interesse a criagdo de protocolos de uniformizagdo dos parametros: sequéncia dos exercicios e
duracdo do plano em a cada dia do pds-operatdrio, com incremento gradual e sempre de acordo com o grau de tolerancia do
doente. O item “Capacidade de reconforto” (apoio que recebeu, serd foco de maior atencdo pela equipa de EEER do servico de
Ortopedia da ULS.

Consideramos limitagGes do estudo, a falta de literacia em saude de alguns doentes submetidos a ATA e ATJ programadas, o que
levou necessariamente a entrega do questionario no momento da alta, com a presenca da familia; ndo existe um
método/ferramenta “standart” para a avaliacdo da satisfacdo, no entanto na area da reabilitacdo apenas se conhece este
questionario traduzido e validado para a populagdo portuguesa, que possa quantificar esta variavel; apesar do uso de vdrios
questiondrios e estudos acerca da satisfacdo dos doentes o nimero de estudos publicados e consisténcia das descobertas
publicadas na area da reabilitagdo continuam a ser limitadas.

Apresentamos as seguintes propostas de melhoria. Alteracdo a metodologia de aplicagdo do questionario, podera constituir
excelentes resultados e contribuir para a obtengdo de conclusGes mais consistentes; reformulagdo do questionario com a inclusdo
de outros dados, como tempo de internamento, limitagdo funcional prévia, bem como explorar mais dados sociodemograficos;
aplicagdo do SQN-10 também no momento do pré-operatdrio, podera trazer contributos interessantes comparativamente a
aplicacdo do mesmo na alta hospitalar. Entendemos que o momento da alta poderd ndo ser o momento mais oportuno para a
aplicacdo do instrumento de colheita de dados mas é o Ultimo momento em que existe contacto entre profissional do servico e o
doente.

Na procura permanente da exceléncia no exercicio profissional, alcangar um elevado nivel de satisfagcdo dos doentes, constitui um
indicador valido no que concerne a qualidade dos servicos de saude, pelo que a sua avaliacdo deve constituir uma meta em si
mesmo.

A avaliacdo da satisfacdo percecionada pelos doentes acerca dos cuidados podera contribuir para a reafirmacdo da profissdo de
enfermagem e dos cuidados especializados de reabilitacdo. A nivel da prestacdo de cuidados pelos EEER no servico de Ortopedia
da ULSG, os resultados deste estudo contribuirdo certamente para “dedicar mais tempo” aos doentes incluidos no projeto
“Habilitar”.
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