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Questionario de Satisfacdao do Utente 2023

A satisfacdo dos utentes em qualquer unidade hospitalar é de relevante importancia, ndo sé para que se possa
medir a eficacia da gestdo no seu todo, mas como instrumento de avaliacdo recorrente dos varios servicos de
forma individual, obtendo indicadores como: pontos fortes, pontos fracos e medidas de melhoria nos varios
setores dos servicos, visando uma boa orientacdo no planeamento e na gestdo dos processos e dos recursos
existentes.

Optou-se pela aplicacdo de questionarios, numa perspetiva de analise quantitativa no Servico de Pediatria,
area do internamento da Neurologia Pediatrica.

Os questiondrios aplicados, modelo anexo ao presente relatdrio, foram de preenchimento facultativo e
andénimo, por forma a transmitir a confianga necessaria no utente e nesta perspetiva esperar da sua parte total
veracidade.

Com esta avaliacdo pretende-se alcancar os seguintes objetivos:

e monitorizar a qualidade do servigo prestado;
¢ identificar pontos fracos e pontos fortes;
¢ analisar os pontos fracos e melhora-los, indo de encontro as expetativas e necessidades dos utentes.

Nao sera feita por parte do Gabinete do Cidaddo uma analise interpretativa dos dados. Este relatério apresenta
apenas a percentagem dos dados introduzidos e correspondentes aos questionarios recolhidos de 01/01 a
31/12/2023.
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Questionario de Satisfacdao do Utente 2023

1. APRESENTACAO DO SERVICO/SETOR

O Servico de Neurologia da Unidade Local de Saude de Lisboa Ocidental (ULSLO), localizado no Hospital de Egas
Moniz, dispde de camas dedicadas a monotorizacdo de doentes com patologia de Epilepsia. Os doentes em
idade pediatrica, com patologia neuroldgica, sdo internados no Servico de Pediatria da ULSLO, localizado no
Hospital de Sdo Francisco Xavier, com acompanhamento da equipa de Neurologia Pediatrica, num quarto para
monitorizacdo remota de video EEG.
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Questionadrio de Satisfacao do Utente 2023

2. METOLOGIA

OBJETOS DE ESTUDO E VARIAVEIS

| Valor Descritivo

1.1. Amabilidade

1. Assistentes Técnicos (Secretariado) 1.2. Clareza das informagdes prestadas

1.3. Apresentacdo (identificagdo e fardamento)
2.1. Amabilidade e disponibilidade

2.2. Clareza da informagao (exames/ tratamentos possiveis)
2.3. Informagdo sobre o seu estado de salude

2.4. Privacidade e intimidade no atendimento

2.5. Apresentagdo (identificacdo e fardamento)
2.6. Informagéo sobre os cuidados pds-alta

3.1. Amabilidade e disponibilidade

3.2. Informagdo sobre os cuidados de enfermagem
3. Equipa de Enfermagem 3.3. Privacidade e intimidade no atendimento

3.4. Apresentagdo (identificacdo e fardamento)
3.5. Informagdo sobre os cuidados pds-alta

4.1. Amabilidade e disponibilidade

4.2. Rapidez de resposta

4.3. Privacidade e intimidade no atendimento

2. Equipa Médica

4, Assistentes Operacionais (Pessoal Auxiliar)

4.4. Apresentacdo (identificacdo e fardamento)
5.1. Horario

5. Visitas 5.2. NUumero de visitas

5.3. Facilidade de acompanhamento por pessoa significativa
6.1. Frequéncia da substituicdo

6.2. Limpeza

7. Alimentagdo 7.1. Horario das refeigdes

7.2. Confegdo

7.3. Apresentagao

7.4. Temperatura

7.5. Apoio nas refeigcdes

8.1. Higiene e Limpeza

8.2. Privacidade

8.3. Conforto

8. Instalagoes (enfermarias, wc, salas de convivio) 8.4. Luminosidade

8.5. Temperatura

8.6. Nivel de ruido nas enfermarias e corredores
8.7. Estado de conservagdo das instalagdes

9.1 Contacto com o hospital (telefone, email...)
9. Acessibilidade 9.2 Sinalética

9.3 Acessibilidade fisica

6. Roupa

10. Como classifica no geral o servigo que lhe foi prestado?
11. Considera que foi garantida a confidencialidade da sua
identidade e dos seus dados clinicos?
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

Para facilitar e quantificar as respostas foi utilizada a seguinte escala:

e Muito satisfeito
e Satisfeito

e Indiferente

e Insatisfeito

e Muito insatisfeito

POPULACAO ALVO

Os questionarios foram dirigidos aos pais/acompanhantes dos utentes internados no Servico de Pediatria para
“monitoriza¢do remota e video EEG”, sendo de livre participa¢do e andénimos. Foram entregues pela equipa de

enfermagem, com indicagdo para preenchimento e colocagao na caixa de sugestdes do servigo.

O questiondrio foi constituido por 11 perguntas fechadas, com exce¢ao de um espago para sugestdes que

permitia ao inquirido se exprimir de forma livre e espontanea.

Populagao Alvo
Servico de Pediatria (internamento Neurologia Pediatrica)

% inquiridos/
total doentes
saidos

. Populacdo alvo Amostra
Servigo pu'ag

(doentes saidos)  (n2 inquiridos)

Pediatria/ Neurologia
Pediatrica 24 10 42%

* Dados fornecidos pelo Servigo de Pediatria

Da populagdo alvo de 24 individuos, 42% responderam ao questiondrio.

Nestes campos é muito comum colocarem os dados da crianca e ndo do inquirido.

Género Idade

70%

B Feminino

30%

B Masculino

18-39 Nao responderam
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3. ANALISE GLOBAL

Neste relatdrio sdo apenas referidas escalas com valor.

3.1. Como classifica no geral o servi¢co que Ihe foi prestado

® Muito satisfeito

I Satisfeito

3.2. Considera que foi garantida a confidencialidade da sua identidade e dos seus
dados clinicos?

Todas as informag0es relativas ao utente, desde a sua situacdo clinica, diagndstico, progndstico e dados
pessoais sdo confidenciais. Este direito obriga ao segredo profissional de todos os funcionarios que
desenvolvem a sua atividade no centro hospitalar, sendo que tanto a estrutura, como os registos hospitalares
devem ser pensados e mantidos em condi¢Bes que garantam a confidencialidade.
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3.3. Atendimento dedicado pelo pessoal

Este ponto pretende avaliar o grau de satisfacdo do inquirido em relagdo ao atendimento pelas varias
categorias profissionais, abordando questdes como informacdo prestada, apresentacdo e respeito pela
privacidade.

3.3.1. Assistentes técnicos (secretariado)

Em média, 60% dos inquiridos considerou-se “Muito satisfeito” com o atendimento por esta categoria
profissional, 20% “Satisfeito” e 10% “Insatisfeito”.

B Muito satisfeito Satisfeito M Insatisfeito B Nao responderam
60% 60% 60%
20% 20% 20%
10% 10% 10% 10% 10% 10%
1.1. Amabilidade e disponibilidade 1.2. Clareza das informagoes 1.3. Apresentagao (identificagdo e
prestadas fardamento)
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3.3.2. Equipa médica

78% dos inquiridos, em média, considerou “Muito satisfeito” com a equipa médica e 22% “Satisfeito”.

B Muito satisfeito Satisfeito

90%

2.4. Privacidade e

80%

I -

2.2. Clareza da

70%

I -

2.1. Amabilidade e

70%

I -

2.3. Informagdo

disponibilidade informagao sobre o seu estado de  intimidade no
(exames/tratamentos saude atendimento
possiveis)

3.3.3. Equipa de enfermagem

80%

20%

2.5. Apresentagao
(identificagdo e
fardamento)

80%

20%

2.6. Informagdo
sobre cuidados pos-
alta

86% dos inquiridos, em média, considerou-se “Muito satisfeito” com a equipa de enfermagem e 10%

“Satisfeito”.

90%

10%
>

3.1. Amabilidade e
disponibilidade

= Muito satisfeito

90%

10%
0%

3.2. Informagdo sobre
os cuidados de
enfermagem

Satisfeito

90%

10%
0%

3.3. Privacidade e
intimidade no
atendimento

H N3o responderam

80%

20%
0%
3.4. Apresentagao

(indentificagdo e
fardamento)

80%

10% 10%

3.5. Informagdo sobre
cuidados pds-alta
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3.3.4. Assistentes operacionais

Em média, 80% dos inquiridos considerou “Muito satisfeito” com o atendimento pelos assistentes operacionais
e 18% “Satisfeito”.

B Muito satisfeito Satisfeito W N&o responderam

80% 80% 80% 80%

20% 20% 20%
10% 10%

0% 0% - 0%

4.1. Amabilidade e 4.2. Rapidez na resposta 4.3. Privacidade e intimidade 4.4. Apresentagao
disponibilidade no atendimento (identificagdo e fardamento)
3.4. Visitas

Em relagdo as visitas, em média, 50% dos inquiridos consideraram-se “Muito Satisfeito” e 30% “Satisfeito”.

H Muito satisfeito Satisfeito W N&o responderam
60%
50%
40% 40%
30%
20% 20% 20% 20%
5.1. Hordério 5.2. Numero de visitas 5.3. Facilidade de
acompanhamento por pessoa
significativa
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3.5. Roupa

45% dos inquiridos, em média, consideraram “Muito satisfeito” e “Satisfeito”, com o tratamento da roupa.

H N3do responderam Satisfeito  ® Muito satisfeito

6.2. Limpeza

6.1. Frequéncia
da substituicao

3.6. Alimentacéao

40%

50%

Neste ponto, pretende-se avaliar a perce¢dao dos inquiridos em relagdo a alimentagao, nhomeadamente

questdes relativas a horarios, confe¢do, apresentagdo e apoio durante as refei¢des. 76% dos inquiridos, em

média, selecionaram “Muito Satisfeito”, 18% “Satisfeito” e 4% “Indiferente”.

70%

20%
10%

o

7.1. Horario das
refei¢des

Alimentacao

Muito satisfeito W Satisfeito M Indiferente  ® N&o responderam

90%
70% 70%
30%
20%
10% 10%
. 0% 0% 0% 0% . 0%
7.2. Confegdo 7.3. Apresentagao 7.4. Temperatura

80%

20%

0% 0%

7.5. Apoio nas refeigbes
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3.7. Instalagcbes

Neste ponto pretende-se avaliar a perce¢do da qualidade das instalacdes e equipamentos disponibilizados,
nomeadamente higiene, privacidade, conforto, ruido, entre outros. Em média, 61% dos inquiridos
consideraram “Muito satisfeito” com as condi¢des das instalagdes, 31% “Satisfeito” e 3% “Indiferente”.

Instalagoes (Gabinetes, WC, salas de espera)

Grafico 1
B Muito satisfeito Satisfeito M Indiferente B N&o responderam
80%
70% 70% 70%
30% 30%
20% 20%
10%
0% . 0% 0% 0% 0% 0% 0%
8.1. Higiene e limpeza 8.2. Privacidade 8.3. Conforto 8.4. Luminosidade

Instalagoes (Gabinetes, WC, salas de espera)

Gréfico 2
M Muito satisfeito Satisfeito W Indiferente W N&o responderam
50% 50%
40% 40% 40% 40%
10% 10% 10% 10%
M - o I (]
8.5. Temperatura 8.6. Nivel de Ruido 8.7. Estado de conservagao das

instalagbes
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

3.8. Acessibilidade

Neste ponto pretende-se avaliar a facilidade de contacto com o hospital e acessibilidade dentro das instalacdes.
Em média, 50% dos inquiridos selecionaram “Muito satisfeito” com as questdes de acessibilidade ao hospital,
17% “Satisfeito” e 3% “Muito insatisfeito”.

Acessibilidade
M Muito satisfeito Satisfeito W Muito insatisfeito B N&do responderam
50% 50% 50%
30% 30% 30%
20% 20%

10% 10%

. 0% 0%

9.1. Contacto com o Hospital 9.2. Sinalética 9.3. Acessibilidade fisica
(telefone, email...)
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Questionario de Satisfacdao do Utente 2023

4. SUGESTOES/ELOGIOS

O questionario dispde de um campo para sugestdes que permite ao inquirido se expressar de forma livre e
espontanea. Alguns inquiridos utilizaram este campo para elogiar o atendimento, cujos testemunhos
transcrevemos.

Sugestdes

Instalagdes e Equipamentos

Descricao N2
TV e leitor de DVD avariados, muito importante para as criancas. 1

Elogios

"Excelente servico, como atendimento, resposta rdpida aos eventos ocorridos, simpatia ao mais alto nivel,
amaveis, atenciosos, cuidadosos, neste hospital, no servico de internamento de pediatria, nada a apontar!
Excelentes profissionais!”

"Tudo perfeito! Obrigada por tudo!"

"Desde a equipa nas urgéncias de pediatria as equipas do internamento de pediatria, todos foram bons
profissionais que cuidaram da minha filha com todo o rigor e empatia. O Enfermeiro Carlos foi absolutamente

incansdvel e é um excelente profissional, tanto a nivel técnico, como a nivel humano. Fez com que a minha

filha dissesse que vai ter saudades do hospital. Ndo podia estar mais grata."
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Questionario de Satisfagao do Utente 2023

5. ANEXO

Valorizamos a sua opinido.
CEMTROY FOSPITALAR DE Pedimos que dispense apenas 2 minutos do seu tempo no preenchimento deste
LISBOA OCIDEMTAL LK £ irini].l!l:ﬂ fribuirs B fard & ik T Bt
H"‘-_ servipos. Assinale com um [x) na resposta que melhor traduz a sua experiéncia e
‘opinido. Este questiondrio € andnimo e confidencial.
Internamento
Assinale o Hospital onde se enoontra:
Hospital de Santa Crue | | Hospital 580 Francisco Xavier | | Hospital Egas Moniz
Muito satisfeito Satsfeito Indiferente Insatisfeita  Wusto Insatisfeita
L L L
- - — —
(1. Assistentes Técnicas (Secretariado) )]

G.. 1. Amabilidade ¢ disponibilidade
{I. 2 Clareza das informacies prestadas
{!. 1. Apresentacio (Identificagio e fardamenta)

A
N
L LN
P
L LA
P
o S
e il Tl
LR N
T
L L N

(2. Equipa Médica )
(2. 1. Amahilidade e disponibilidade I 0 C ) { ) I )
&. 2. Clareza da informacao [exames, iratamentos pﬂ!!i\'!isﬁ( _} ( ) ( ) ( _} '[ }

&. 1. Informacio sohre o seu estado de swide
{i. 4. Privacidade e intimidade no atendimento
E‘!. 5. Apresentagio (ldentificagio e fardamento)

)
J

J
I

L
Fonr
S
Ny
L

e
T
L
Y

AN

E‘!. 6. Informagio sebre cuidados pos-alta

(3. Equipa de Enfermagem )

{3. 1. Amahilidade e disponibilidade

Tt
N
N
L
T
L
WY
ot

El 2 Informagao sobre os cuidados de enfermagem

g
L N

:
il

{i. 3. Privacidade ¢ intimidade no atendimento

G. 4. Apresentacao (ldentificacio e fardamento)

J
).
i

L NN N N

@ 5. Informaao sobre os cusdados pos-alta

Ty
Mt
™
e
Yy
oy
)
o

(3. Assistentes Dperacionais )
@. 1. Amabhilidade e disponibilidade

@. 2. Rapidex na resposta

@-. 1. Privacidade e intimidade no atendimento

N
Y
N
b b
Y
Y

L
T
Yo
P

.
)
Il
Il
Il

[4. 4. Apresentacio [ldentificacio ¢ fardamenta)

(5. visitas )
{S.I. Horario } (
6.2. Nimero de visitas j (

) C

6.3. Facilidade de acompanhamento por pessoa significativa

P L N
T
e N
VT
e
N
e
P

(6. Roupa )
Gi.l. Frequéncia da substatuicao

)
(6.2 Limpeza )
(7. Alimentagio )

(7. 1. Horirio das refeigies

ﬁ'. £, Confecao
E". 1. Apresentagio

|:.'-'.d. Temperatura }
(7.5. Apoio nas refeipies )

Y Ty

P ¥’
L
=
AL
PV
LN N
LY e
B
L

—
et
™y
S

M
T T e P

L L A
T AT A W
Mo Pt Mt
T T Y e
T

i
Il

Qo
L Tl
P
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G

Multo satisfeto  Satsfento Indiferente

L L
e —

[ ]
o &

4
'g

(8. Instalagdes (enfermarias, wc, salas de convivio) )

(8. 1. Higicne  limpeza ;3 S ) Q€ ) ( bl )
({LPn’vncidndc % (C ) € )( Y B § & J
8. 3. Conforto ( > < ) ‘ ’ ‘ ’ ‘ ’
(8. 4. Luminosidade ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )
@. 5. Temperatura ) ( ) C ) ( ) ( ) ( )
(5. 6. Nivel de ruido ) ( ) C BN ¢ B i & X S
(8.7, Eitado de conservaciio das instalacies 2yl 2 P g Y € D1 )
(9. Acessibilidade )

@. 1. Contacto com o Hospital (telefone, email ) ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )
(9. 2. sinalética )€ 3.C ) ( a JE J
(9.3. Acessibilidade fisica Bl § ) ( )¢ € IL )
(mcﬂnrdndluuwdomﬂh“ ) C %% ) ( 5 & )G )

(11. Considera que foi garantida a confidencialidade da sua identidade e dos seus dados dinicos? )

G D @&

Idade: Sexo: Data da Alta: / /

)

Muito Obrigado pela sua colaboragdo!

Apds preenchimento deste questionario, por favor, coloque-o na Caixa de Sugestoes

GCl/Revis3o: 03-2023
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