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RESUMO

PESSOA, Nilza do Nascimento. Maternidade S&o Francisco de Niter6i - RJ: um
exemplo de aplicacdo da hotelaria hospitalar. 2013. 60 f. Monografia (Graduagao) —
Faculdade de Turismo e Hotelaria, Universidade Federal Fluminense, Niteréi, 2013.

Este trabalho analisou a adaptacdo da hotelaria dentro do ambiente hospitalar da
Maternidade S&o Francisco, localizada na cidade de Niterdi - RJ, tendo em vista sua
aplicacdo de hotelaria hospitalar e hospitalidade em seus servigos aos clientes. A
metodologia utilizada foi o levantamento bibliografico, acesso a livros, artigos e
textos académicos, todos com o intuito de embasar e ajudar no desenvolvimento
tedrico deste trabalho. Foi utilizada pesquisa exploratoria com a abordagem do
estudo qualitativo. A coleta de dados foi feita através de roteiro de observacdes
presenciais. Os instrumentos para a coleta de dados desta pesquisa foram diarios de
observacdo elaborados a partir da bibliografia consultada. Verificou-se que a
Maternidade S&o Francisco possui uma organizagao que preza por bons servicos e
pelo excelente atendimento aos clientes. Este trabalho constatou a importancia da
insercao da hospitalidade e hotelaria adaptada em hospitais, além do alto nivel dos
servicos oferecidos pela Maternidade Sao Francisco na cidade de Niterdi - RJ.

Palavra-chave: Hotelaria Hospitalar. Hospitalidade. Maternidade Sao Francisco —
Niteroi-RJ.



ABSTRACT

PESSOA, Nilza do Nascimento. San Francisco Maternity Niteréi - RJ: an example
of application of hospital hospitality. 2013. 60 f. Monograph (Graduation) - School of
Tourism and Hospitality, Fluminense Federal University, Niterdi, in 2013.

This study examined the adaptation of hospitality within the hospital environment
Maternity San Francisco, located in the city of Niter6i - RJ, considering your
application for hospital catering and hospitality services to its customers. The
methodology used was the literature survey, access to books, articles and academic
texts, all in order to ground and help in the theoretical development of this work.
Exploratory research approach was used with the qualitative study. Data collection
was done through classroom observations script. The instruments for collecting data
for this study were drawn from daily observation from the consulted literature. It was
found that the San Francisco Maternity an organization which cares for the good
service and excellent customer service. This study verified the importance of
integrating the hospitality and catering adapted in hospitals, in addition to the high
level of services offered by Motherhood San Francisco in the city of Niterdi - RJ.

Keyword: Hospital Hospitality. Hospitality. Parenting San Francisco - Niterdi - RJ.
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1 INTRODUCAO

Atualmente, os clientes de salde primam por vantagens como a seguranca,
conforto e bem-estar buscam mais que um tratamento médico eficiente. Assim, 0s
hospitais, tais como os hotéis, tém se preocupado em ofertar servigos diferenciados
e a implantar novos conceitos a partir da hotelaria convencional para a acolhida e
satisfacdo dos clientes. Este novo aspecto dentro de hospitais denomina-se hotelaria
hospitalar. A qual, juntamente com a hospitalidade foi evidenciada ao longo deste
trabalho.

Por tanto, os objetivos que constituiram esta pesquisa conduziram a
elaboracdo deste trabalho visando atingir os designios pretendidos, foram divididos
em objetivos gerais e especificos.

Assim, o objetivo geral foi:

e Analisar a aplicacdo da hotelaria hospitalar e hospitalidade na Maternidade

Sao Francisco através dos servigcos e atendimento ao publico.

E os objetivos especificos:

a) Abordar o conceito de hotelaria hospitalar e seus servicos;

b) Destacar a importancia da hospitalidade e humanizacdo no ambiente
institucional;

c) Identificar os beneficios gerados pela presenca da adaptacdo de servicos

hoteleiros no ambiente da Maternidade Sao Francisco.

A definicdo destas ideias € fundamental para a tomada de decisbes no que
tange aos aspectos metodoldgicos que norteiam a pesquisa, afinal, temos que saber
0 gue gueremos para entdo termos como proceder para um resultado final
satisfatorio.

A motivacdo desta pesquisa foi realizar um estudo de exemplo sobre os
servicos hoteleiros e de hospitalidade que sédo ofertados pela maternidade Sao
Francisco em Niteréi, um trabalho voltado a toda sociedade, tendo em vista que esta
unidade hospitalar diferencia-se pelos conceituados servigos hoteleiros oferecidos

aos seus clientes e familiares.
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A problematica desta pesquisa consiste em mostrar em que medida a
utilizacdo — aplicagéo - dos principios da hotelaria hospitalar e hospitalidade contribui
com a qualidade dos servicos oferecidos pela Maternidade Sao Francisco. A questéao
da hotelaria hospitalar aplica-se, primeiramente, pelo fato de esta ser uma tendéncia
apresentada pelo mercado atual e desenvolver um novo olhar para os servi¢gos, com
foco na percepcao e satisfacdo dos clientes. Um segundo elemento que permeia
este trabalho é que a hotelaria hospitalar passou a ser um instrumento essencial na
transformacdo dos ambientes de saude, portanto, além dos beneficios agregados
aos servicos, a hotelaria hospitalar passa a ser um subsidio para ao alto padréo de
qgualidade que as organizacBes de saude oferecem aos clientes, ampliando a
exceléncia na prestagcéo de seus servicos.

Para entender como a Maternidade S&o Francisco (MSF) trabalha a
hospitalidade e os servigos hoteleiros em sua unidade, foram adotadas as teorias
gue tem como base o conceito de hotelaria hospitalar e hospitalidade. Logo apos, foi
analisada a Maternidade em si, focando nos servigos hoteleiros utilizados na area da
saude, a hospitalidade agregando valores e qualidade no trato para com o publico.

Como ponto de partida para a realizacdo deste trabalho foi necessario fazer
levantamentos bibliograficos buscando acesso a livros, artigos e textos académicos,
todos com o intuito de embasar e ajudar no desenvolvimento tedrico deste trabalho.
A pesquisa Bibliografica pressupfe e ajuda a desenvolver as habilidades, pois a

busca de informacgdes é essencial para se chegar ao conhecimento.

Pode-se definir pesquisa como um procedimento racional e sistematico que
tem como objetivo proporcionar respostas aos problemas que séo propostos
a mesma e se desenvolve através de inUmeras fases, que se da a partir das
suposic¢des iniciais, e que se faz necessario levantar conhecimento sobre o
assunto (GIL, 2002).

Para o desenvolvimento do trabalho foi utilizada a pesquisa exploratoria
descritiva com a abordagem do estudo qualitativo que é um método que procura
interpretar, descrever e compreender o fendbmeno em seu contexto natural
(OLIVEIRA, 2008).

A coleta de dados foi desenvolvida através de roteiro de observacgdes e visitas a
maternidade. Sendo a observacdo uma ferramenta importante para a obtencao dos

dados para a analise da unidade hospitalar.
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A observacédo ajuda o pesquisador a identificar e a obter provas a respeito
de objetivos sobre os quais os individuos nao tém consciéncia, mas que
orientam seu comportamento [...] e obriga o observador a um contato mais
direto com a realidade. (MARCONI; LAKATOS, 1996, p. 79)

A metodologia da pesquisa cientifica nos ajuda a superar as dificuldades no
momento da elaboracdo da producdo académica. Sua importancia fica salientada
guando nos fornece subsidios para uma melhor compreenséo sobre a natureza e 0s
objetivos propostos; auxiliando na melhoria da produtividade e qualidade das
producdes cientificas.

Ter uma base conceitual organizada € fundamental para o desenvolvimento
dos topicos do trabalho. O levantamento bibliografico a respeito do tema da pesquisa
sera base para o crescimento da mesma. Isso é demonstrado por Fachin (2006,
p.122) onde discorre que a “pesquisa bibliografica € o levantamento dos livros,
periodicos e demais materiais de origem escrita que servem como fonte de estudo
ou leitura” de grande importancia para o entendimento da base tedrica.

Trata-se, entdo, de um estudo onde a metodologia utilizada foi a pesquisa
exploratoria descritiva com abordagem qualitativa, a coleta de dados foi feita atraves
de roteiro de observacOes e visitas a Maternidade Sdo Francisco localizada na
cidade de Niterdi e tendo como foco a observacdo dos métodos hoteleiros e de
praticas de hospitalidade existentes e disponibilizados ao publico que busca seus
servicos. Contudo, a pesquisa foi desenvolvida embasando-se em fundamentos
tedricos sobre os assuntos abordados. Conversas informais com clientes e médicos,
também serviram de subsidios para o desenvolvimento e concretizacdo deste
trabalho, que, fundamentalmente, prezou pela observacao da qualidade dos servicos
de hotelaria hospitalar oferecidos, e ao bem estar dos clientes.

Verificou-se através desta pesquisa que a Maternidade Sao Francisco possuli
uma organizacao que preza por bons servicos e pela qualidade do atendimento aos
clientes. Este trabalho constatou a importancia da insercdo da hospitalidade e
hotelaria adaptada em hospitais, além do alto nivel dos servicos oferecidos pela

Maternidade S&o Francisco na cidade de Niterdi - RJ.
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2 HOTELARIA HOSPITALAR

A palavra hospital vem do latim "hospes"”, que significa hospede, dando
origem a "hospitalis” e a "hospitium" que designavam o lugar onde se hospedavam
na Antiguidade, além de enfermos, viajantes e peregrinos.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 1977, p.9):

Hospital é parte integrante de uma organizacdo médica e social, cuja funcéo
basica consiste em proporcionar a populacdo assisténcia médica integral,
curativa e preventiva, sob quaisquer regimes de atendimento, inclusive o
domiciliar, constituindo-se também em centro de educacgédo, capacitacdo de
recursos humanos e de pesquisas em saude, bem como de
encaminhamento de pacientes, cabendo-lhe supervisionar e orientar 0s
estabelecimentos de salde a ele vinculados tecnicamente. (OMS, 1977,

p.9)

O hospital moderno desenvolve, simultaneamente, quatro importantes

atividades:

a) Previne a comunidade contra doencas;,
b) Promove a cura dos pacientes;
c) Educa e especializa profissionais da area de saude;

d) Realizar pesquisas médicas em diversos niveis.

Quando vemos um hospital muito bem equipado, reconhece-se o quanto a
tecnologia avancou para o uso médico-hospitalar. A tecnologia esta a servico para
bem equipar os hospitais, sempre em beneficio do paciente. Entretanto, sabe-se que
o hospital teve uma longa e dificil jornada, desde os seus primordios até os dias
atuais, para galgar a posicédo de destaque que hoje ocupa nos cuidados de saude da
sociedade.

Hoje a hotelaria hospitalar representa uma vantagem competitiva para a
instituicio que a desenvolve. Os servicos de apoio, quando devidamente
organizados, apropriam-se de um modelo de gestdo que gera conforto, seguranca e
bem estar aos clientes dos servicos de saude. No Brasil, este campo esta em plena
expansao, esta area corresponde a uma grande parte da folha de pagamento dos
hospitais que buscam o aperfeicoamento continuo, conciliando os objetivos da

instituicdo de saude ao bem - estar de seus clientes.
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A Hotelaria Hospitalar no Brasil é recente, com pouco mais de uma década
e sua frequéncia estd mais presente em hospitais particulares, pelas
proprias questdes financeiras, por contarem com equipamentos de alta
tecnologia e profissionais qualificados (BOEGER, 2003, p. 24).

Conceitualizando a Hotelaria Hospitalar, segundo Taraboulsi (2004, p. 22)

A hotelaria hospitalar € uma tendéncia que veio para livrar os hospitais da
cara de hospital e que traz em sua esséncia uma proposta de adaptacdo a
nova realidade do mercado, modificando e introduzindo novos processos,
servigos e condutas. (TARABOULSI, 2004, p. 22)

O hospital passou a ser local de trabalho de diversos profissionais das mais
variadas areas, ndo mais pertencentes ao corpo médico e equipes de enfermagem,
mas também a administradores, operadores de equipamentos, recepcionistas,
recreacionistas, nutricionistas, psicologos, entre outros. Como enfatiza Pitta (1990)
dentro deste contexto: “a saude como instituicdo, atividade econbmica e
necessidade social, tem ocupado cada vez mais espaco nos meios de comunicacao
e politicas publicas”. Afirmando com isto a importancia da saude dentre as mais
variadas expressodes de interesses.

Em contraponto as instituicbes hospitalares encontramos o0s clientes,
buscando solugbes para seus males, entdo, cabe aos hospitais e seus profissionais
oferecerem a melhor assisténcia através do diagndéstico, seguido pelos diversos
processos hospitalares, até a baixa hospitalar, proporcionando servicos com
exceléncia qualitativa para que estes clientes desfrutem dos servicos com mais
conforto e alto nivel de satisfacdo na avaliacdo para com a instituicao.

A hotelaria hospitalar esta diretamente ligada e presente em todos os
processos, tendo, assim, uma essencial contribuicdo para o alcance dos principais

objetivos dos hospitais, segundo Malagén-Londofio, Morera e Laverde (2000):

A missdo do hospital é a recuperacdo da salde, e por isso, ha esforcos
técnicos, de pesquisa e gestdo, que séo realizados por uma equipe
multidisciplinar, selecionada, preparada e capacitada. (MALAGON-
LONDONO; MORERA; LAVERDE, 2000)

Além de satisfazer as necessidades dos que procuram, atendendo-os de
maneira hospitaleira e humanizada, contando com servicos adaptados da hotelaria

para chegarem a um alto grau de satisfacdo de seus clientes obtendo,
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consequentemente, uma divulgacdo positiva e 0 crescimento da organizagéo

hospitalar.

2.1 Servicos de Hotelaria Hospitalar

Os servicos fazem a diferenca dentro de qualquer instituicdo de diversas
especialidades e segundo Powers e Barrows (2004, p. 37):

A medida em que as empresas concorrentes expandem seus menus e
amenidades e sofisticam suas operagles, todas as operacdes de
determinado nivel de preco tendem a tornar-se parecidas. A diferenciacao
crucial torna-se o servigo — geralmente na forma de servigo pessoal [...] No
mundo de hoje o servico sera a diferenca entre a mera sobrevivéncia (ou a
dificuldade) e o sucesso. (POWERS; BARROWS. 2004, p. 37)

Powers e Barrows (op. cit, 2004, p. 409) enfatizam que:

Servico € experiéncia para o cliente e desempenho para o servidor. Em
qualquer situacdo € intangivel, e hdspede e servidor sdo parte da transacao.
Esse elemento pessoal torna dificil controlar a qualidade do servico — e
bastante diferente dos produtos manufaturados. Em razdo de ndo haver
possibilidade de reverter a experiéncia do hdspede, o padrdo das operacdes
de servico deve ser de zero defeito. Finalmente, a producdo e o consumo
sdo simultaneos. Assim ndo ha estoque. (POWERS; BARROWS, 2004, p.
409)

Com isto € crucial que as instituicbes oferecam servicos que possam ser
percebidos pelos clientes, e ainda, de forma positiva, agregando valor a organizacéo
e a engrandecendo através destas acfes que valorizam o cliente em primeiro lugar.

Ao longo deste trabalho, evidenciaremos as areas onde os clientes tem um
contato mais direto com a unidade de saude, e que, através da percepcdo destes
servicos avaliam e constroem criticas e avaliacbes positivas ou ndo de uma
organizacdo. Os pontos enfatizados para esta pesquisa sdo referentes a estrutura e
arquitetura da MSF, a recepcdo, nutricdo e dietética hospitalar, governanca,
seguranca patrimonial e do paciente. A partir do principio da hotelaria hospitalar que
€ a “exceléncia no atendimento, busca da qualidade e Humanismo", € importante ter
agilidade em todos estes servicos oferecidos, principalmente, pelo fato de estar

lidando com a vida das pessoas.
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2.1.1 Arquitetura e Estrutura Hospitalar

O espago arquitetdnico desempenha uma funcédo de propiciar o bem estar
fisico e emocional de seus pacientes, setor que vem merecendo constante atencéo
nos processos e planejamento em saude tanto na rede publica quanto na rede
privada.

A arquitetura hospitalar passou a ser considerada fundamental para a
elaboracdo de ambientes hospitalares, estabelecendo a necessidade da pratica de
uma arquitetura especial, voltada para o conforto, tanto de usuéarios quanto dos
profissionais e funcionarios que atuam no ambiente. Foucault (1989, p. 99) coloca a

seguinte afirmacao, que vem a corroborar o contexto acima:

O hospital como instrumento terapéutico € uma invencao relativamente
nova, que data do final do século XVIII. A consciéncia de que o hospital pode
e deve ser um instrumento destinado a curar aparece claramente em torno
de 1780 [...] (FOUCAULT, 1989, p. 99)

A partir disto, a arquitetura passa a ter uma nitida importancia dentro do
cenario hospitalar, aliando conforto e bem estar em prol de um objetivo comum que

€ a cura de seus clientes.

A arquitetura tem papel fundamental no que se refere ao conforto de seus
clientes e melhoria de produtividade no trabalho da equipe de saiude em
geral. E evidente que, com uso de técnicas como a cromoterapia, a
utilizacdo de luz natural, formas amenas e um estilo construtivo mais
hoteleiro que hospitalar, tem-se um local mais agradavel para o trabalho,
tanto para funcionarios como para acompanhantes e pacientes. O ambiente
torna-se menos agressivo que a imagem convencional de um hospital.
(BOEGER, 20083, p. 28)

A construcdo de um prédio hospitalar requer atencdo, ndo somente no
aspecto técnico, mas também no aspecto humano. A arquitetura tem que definir
espacos hospitalares em que a tecnologia ndo ofusque o querer humano. A
harmonizacdo de espacos em relacdo a temperatura, umidade, acustica e ao visual
pode proporcionar um beneficio para a melhora do mal estar fisico, bem como um

suporte emocional durante a estada em ambiente hospitalar.
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Esses parametros sdo baseados na forte corrente de humanizacdo que
permeia os estudos e pesquisas sobre a nova arquitetura de instituicbes de
saude. Acima de todos os outros determinantes, o desenho do novo hospital
apoia-se na figura do paciente e na traducdo de todos os seus direitos e
suas aspiracbes como usudrios do sistema de salde. (SANTOS;
BURSZTYN, 2004, p. 87).

A arquitetura possui uma grande influéncia e importancia na humanizacao
hospitalar melhorando, consideravelmente, as condicbes e aparecendo como uma
grande evolugao para qualquer tratamento. A partir destas inovag¢des arquitetnicas,
0os hospitais vém se transformando e tornando-se locais mais eficientes e

adequados aos tempos atuais.

2.1.2 Recepcéo

A recepcao tem uma funcado importante dentro das organizacdes hospitalares,
pois, assim como em um hotel, este setor é responsavel pelo primeiro contato do
cliente de saude com a instituicdo determinando, assim, grande parte da avaliacado
que os mesmos fardo, bem como para as futuras expectativas que estes possam
criar referentes aos servicos oferecidos pela unidade de saude. O hospital deve
lembrar que a humanizacédo deve comecar por seus colaboradores. Pois, sdo eles
gue representam o hospital e que vao lidar diretamente com o publico.

Em um hospital o servico de recepcdo ndo se concentra somente em um
balcdo central. Existem varios outros pontos, ou seja, recepcoes especificas para
diferentes tipos de servicos, tais como: recepcdo central, de internacdo ou alta e
recepcao de caixa.

A permissdo para o acesso ao hospital € feita na recepcdo central, onde o0s
funcionéarios fazem uma triagem de acordo com o objetivo e a necessidade de cada
cliente. O balcédo de internacdo ou alta € o local responsavel pelas internacdes ou
altas, fornecer informacdes pertinentes sobre os servicos oferecidos pelo hospital,
orientacdes para clientes, auxilio junto a convénios de saude, além do fornecimento
de informacdes acerca do estado de saude dos pacientes internados a médicos e

familiares.
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Segundo Boeger (2005), “os procedimentos de saida do cliente no que se
refere a contabilizar, a descoberto, no periodo de internacdo sdo realizados no
balcdo denominado caixa”, outro setor de recepcdo que compde a estrutura do
hospital.

Importante acrescentar que quando o objetivo é humanizar o atendimento,
independente do tipo, a recepcdo deve contar com individuos treinados, que
apresentem um bom comportamento, desempenhando seu trabalho com respeito,
cordialidade e educacéao, ajudando os clientes a diminuir seu estado de ansiedade e
medo que sempre estdo envolvidos em uma questdo de atendimento hospitalar.

Agregados ao setor de recepg¢do ainda encontramos profissionais como
porteiros, mensageiros, telefonistas e reservistas, garagistas, todos com o objetivo
de viabilizar com agilidade e presteza a chegada dos clientes ao hospital.

Segundo Castelli (2003), ao pessoal da recepcéo cabe:

O zelo pela aparéncia pessoal: o pessoal da recepcdo exerce suas funcbes
num ambiente nobre, ja que € um local de muita movimentacéo de pessoas.

Em vista disso a boa aparéncia é indispensavel,

Cortesia: A cortesia é materializada através do sorriso, da atencdo, da boa
disposicéo;

Cooperacdo: Todos devem empenhar-se para acolher o cliente da melhor
maneira possivel, e ao mesmo tempo, prestar as informacgfes devidas aos

demais setores com a maxima brevidade;

Discricdo: ser discreto significa — abster-se de tecer comentéarios sobre o que
disse ou fez determinado cliente, evitar tratamento demasiadamente intimo,

mesmo com 0s mais extrovertidos, comunica¢éo em voz baixa e clara;

Honestidade, lealdade e responsabilidade: ser honesto, leal e responsavel
com a empresa significa cumprir com as obrigacdes exigidas pela funcao.
(CASTELLI, 2003, p. 163)

Diante o exposto podemos concluir que o trabalho dos profissionais da

recepcao é crucial, pois, frequentemente dao o tom de toda a estadia dos clientes.
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2.1.3 Servigo de Nutricdo e Dietética

O Papel do Setor de Nutricdo é promover a prevencdo, recuperacao e
manutencdo da saude através de uma alimentacdo adequada e balanceada,
propiciando o bem-estar e a melhora da qualidade de vida, respeitando as
necessidades individuais, emocionais e especiais, humanizando o0 servico e
garantindo a hospitalidade.

O Servico de Nutricdo e Dietética deve prestar assisténcia nutricional e
fornecer refeicdes balanceadas voltadas as necessidades de cada cliente, visando a
satisfacdo e recuperacdo da saude. Dentre as principais fun¢des do servigo, esta a
de proporcionar uma alimentacdo adequada e nutricionalmente equilibrada, fatores
essenciais no tratamento do paciente, aléem de buscar a qualidade de vida dos
clientes de forma a orientar e avaliar seu estado nutricional e habitos alimentares. O
servico devera estar atento, também, aos pareceres e/ou solicitacdes meédicas, apos
0 paciente ser avaliado, o mesmo recebe um plano alimentar especifico, que varia

conforme sua patologia e estado nutricional.

Até o momento, 0s niveis de ocupacdo dos hospitais aumentaram a
competicdo por pacientes, e o departamento de nutricdo, frequentemente,
exerce papel-chave nessa concorréncia ao oferecer servicos especiais e
opcionais. (op. cit, POWERS, BARROWS, 2004, p. 162)

Uma boa nutricdo auxilia na recuperacdo dos pacientes. A ingestdo de
nutrientes especificos, em doses especiais, pode ter acdo medicamentosa,
auxiliando diretamente na recuperacao da enfermidade. Por isso, 0 Hospital devera
contar com uma equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional, com médicos,
enfermeiros, nutricionistas e farmacéuticos. A area responsavel por cuidar da
alimentacdo dos pacientes € a nutricdo clinica, que trabalha de modo a atender as
necessidades nutricionais de cada um de acordo com as recomendacdes dos
médicos, trabalhando em conjunto com a equipe médica e demais profissionais
assistenciais, garantindo, assim, todo o planejamento do cuidado ao paciente. A
equipe cuidara da aquisicdo de novas tecnologias e materiais de qualidade,
acompanhando individualmente cada paciente internado em terapia nutricional e

fornecendo orientacdes para que a terapia continue de forma adequada apos a alta.
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O setor de nutricdo clinica hospitalar tem um papel de destaque na evolucao
clinica do paciente, pois h& fortes evidéncias de que a terapia nutricional modifica
significativamente o curso da internacdo hospitalar e a recuperacdo do paciente.
Basta apenas observar que a desnutricdo esta ligada ao maior risco de infecgdes,
complicacbes pré e poés-operatorias, dificuldades de cicatrizagdo e maior
morbimortalidade.

Quanto as atividades desenvolvidas a MSF oferece a promocao e
manutencdo da saude, suporte e acompanhamento nutricional diario, avaliacdes
nutricionais para adequacédo dos diferentes tipos de dietas, assisténcia nutricional
proporcionando melhores condi¢cfes para o restabelecimento da salude do paciente e
a triagem nutricional para identificagdo dos riscos nutricionais a fim de melhorar os
cuidados dietoterapicos aqueles com maior necessidade.

O termo “comida de hospital” é bastante comum para referir-se a alimentos
sem sabor e de desagradavel ingestdo. Atualmente, no entanto, com a evolucéo e
valorizacdo da nutricdo hospitalar, procura-se oferecer aos pacientes refeicOes
balanceadas e saudaveis, sem deixar de lado o sabor. Afinal, a sensacdo de
saciedade do paciente contribui em sua recuperacao.

O cardapio hospitalar deve levar em consideracdo também a variedade de
alimentos, os habitos alimentares dos pacientes (para que a dieta ndo seja
radicalmente diferente daquela a qual seu organismo estd acostumado), sua
necessidade nutricional e caldérica e o direito do paciente a conversar com 0
responsavel pelo servico, buscando uma melhor aceitacéo e equilibrio em sua dieta.
E essencial utilizar alimentos sempre de boa qualidade, bem como os utensilios
usados para seu preparo.

A humanizacdo do servico de nutricdo e dietética deve ser o principal
propdsito quando se deseja integrar principios dietéticos com a gastronomia; sendo
representado, principalmente, pelo atendimento nutricional individualizado e
personalizado como sendo o maior diferencial para o alcance do conceito de
gastronomia hospitalar. Para Mezomo (1994), as principais caracteristicas dos
cardapios e dietas hospitalares, além de prover as necessidades terapéuticas,

devem respeitar:

a) Os habitos alimentares do paciente (pontos de cocgdo, temperos,

consisténcia, apresentacao, variedades).



23

b) A necessidade do paciente em termos da quantidade de sua alimentacéo.

c) O direito de escolha, ou alternativa de opcéo, do paciente.

d) O direito do paciente ao dialogo com o responsavel pela administracdo do
servigo.

e) O direito do paciente a informacdao relativa a dieta que lhe é servida.

O servico de nutricdo é bastante complexo, mas que ao ser prestado de
maneira eficiente e com qualidade influencia positivamente na opinido que o0s

clientes formam sobre instituigéo.

2.1.4 Servigo de Governancga

A governanga é a esséncia da missado dos hotéis e também da hotelaria
hospitalar. Isto significa que o objetivo principal de ambos € alojar os clientes,
prezando pelo acolhimento e conforto dos mesmos. Conceituando, segundo Castelli
(2003): A governanca € o departamento que se ocupa basicamente com a
arrumacao dos apartamentos, com a lavanderia / rouparia e com a limpeza em geral.

Os processos de governanca devem ser muito bem estabelecidos,
apresentando ao cliente um ambiente asséptico e hospitaleiro. O setor também é
responsavel pela gestdo da infraestrutura e manutencdo, assim como higiene,
controle de pragas, distribuicdo de enxovais, gerenciamento de residuos, e gestao
dos servicos terceirizados. Este servico faz parte da hotelaria hospitalar, exigindo
capacitacdo e acompanhamento na atualizacdo das inimeras portarias que surgem.
O setor de governanca deve manter-se atualizado e oferecer constantes
treinamentos e educacdo continuada aos colaboradores para evitar rotinas e
procedimentos desatualizados que ndo estejam em conformidade com os métodos
de acreditacéo e agentes fiscalizadores.

E de responsabilidade dos gestores de governanca, conhecer as normas
estabelecidas pela direcdo do hospital, saber delegar tarefas aos colaboradores,
dirigir e controlar as atividades nos andares e na lavanderia, Manter o fluxo dos
processos operacionais nos servicos de higienizacdo, distribuicdo de enxovais,
coleta de residuos, controle de pragas, gerenciar os recursos financeiros pré-
estabelecidos, gerenciar o servico de atendimento ao cliente (SAC), propondo

melhorias como produto das reclamacdes, além de criar um bom ambiente de
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trabalho, assim os funcionarios desenvolverdo um trabalho mais cortés e hospitaleiro

aos clientes.

A importancia do trabalho desempenhado por este setor deve-se a sua
representatividade na formacdo da imagem da empresa hospitalar, pois
aproximadamente 80% da opinido e da imagem formada por pacientes e
familiares advém da arrumacgdo dos quartos e do atendimento realizado.
(BOEGER, 2005)

A grande diferenca do servico de governanca de um hotel para o de um
hospital esta na limpeza, pois o hospital necessita de equipes especializadas para
lidar com residuos e rouparia.

Normas e critérios técnicos de limpeza rigidos que precisam ser observados
pela governanga para que os servicos de limpeza e higiene possam ser
prestados corretamente (TARABOULSI, 2004, p. 131)

O departamento de governanca deve andar em paralelo com outros setores
tais como a recepcao e o setor de reservas. Estes responsaveis pela acolhida do
cliente no hospital. Por tanto a qualidade do servico depende do trabalho em
conjunto desses trés setores. E de conhecimento geral dentro de um hotel que
imprevistos acontecem e que em muitos casos as reservas ndo serao feitas de
forma antecipada, ja que contamos sempre com a disponibilidade do nosso cliente.
E é justamente nesses casos que a simbiose precisa acontecer da forma mais
intensa. Esses departamentos precisardo ter empatia um com o0 outro e saber se
compreender em algumas situacdes de emergéncia, trabalhando sempre de forma

gue o atendimento ao cliente néo seja prejudicado.

2.1.5 Seguranca Patrimonial e do Paciente

Em qualquer estabelecimento comercial com grande fluxo de pessoas e
seguranca € um fator que se torna uma preocupacao importante e dentro de um
hospital ndo seria diferente. E de grande importancia primar pela qualificacdo dos
profissionais que atuam neste ramo, treinando-o0s para executar seus servicos com
presteza, cortesia e educagcdo para com os clientes, da mesma forma que atuam

recepcionistas, porteiros e demais colaboradores da instituicéo.
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As principais atividades desenvolvidas pela equipe de seguranca
patrimonial s&o: controle de acesso de fornecedores, colaboradores,
pacientes, acompanhantes, visitantes, ou seja, um controle geral de todos
gue circulam pelo hospital; rondas periédicas periféricas e internas; servico
de orientagdo ao cliente, atendimento ao publico em geral; controle de
chaves e de crachds; controle e seguranca do estacionamento, dentre
outras atividades (BOEGER, 2005).
A identificacdo dos funcionarios, bem como pacientes, acompanhantes e
visitantes merece crescente atencdo nos centros hospitalares. E comum nos
depararmos com sistemas de seguranca, vigilancia, fatores que aumentam a

sensacao de seguranca dos clientes nas dependéncias da instituicdo hospitalar.

A éarea da seguranca patrimonial tem sua atuacdo por todas as
dependéncias da instituicdo e merece atencao, pois o fluxo de pessoas em
um hospital é bastante intenso e, portanto, torna-se fundamental um
controle rigido do acesso ao prédio (op. cit.,, BOEGER, 2005).

O objetivo do hospital devera ser o de proteger o cliente, além de evitar a
guestdo dos altos custos com indeniza¢cdes mediante situacdes negativas quanto a
eficacia da seguranca do local como um todo.

O Brasil € um dos paises que compdem a Alianca Mundial para a Seguranca
do Paciente, estabelecida pela Organizacdo Mundial de Saude em 2004. O principal
propoésito dessa alianga € instituir medidas que aumentem a seguranca do paciente
e a qualidade dos servicos de saude, fomentado pelo comprometimento politico dos
Estados.

A qualidade dos servicos de saude € um elemento determinante para
assegurar a reducdo e o controle dos riscos aos quais 0 paciente esta submetido.
Nesse sentido, um conjunto de acdes complementares entre si, incluindo acfes de
controle sanitario e regulamentacéo, é imprescindivel para identificar previamente a
ocorréncia de eventos que afetam a seguranca do paciente, reduzir o dano e evitar
riscos futuros.

O paradigma da qualidade da atenc&o nos servicos de saude brasileiros, cada
dia mais, surge como uma exigéncia da sociedade, reforcada tanto pelos
compromissos internos, quanto pelos compromissos externos estabelecidos junto a
Organizacao Mundial de Saude e da Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente.

Destaca-se entre esses compromissos 0 desenvolvimento de esforcos que
visem a melhoria da comunicagédo, transparéncia das informa¢des, empoderamento

e participacdo do paciente e usuéarios de servicos de saude. Assim, a ANVISA



26

disponibiliza no hotsite aos pacientes e profissionais de saude um conjunto de
orientacdes organizadas sob a forma de cartaz e folder, produto do projeto intitulado
“Pacientes pela Seguranga dos Pacientes”, além de outras publicacdes e
informagodes relevantes ao tema.

Com o poder de todas estas Leis o Brasil busca a exceléncia em
atencdo a saude de todos. A importancia de Leis que controlem e facilitem a
seguranca dos pacientes e de todos envolvidos com saude é evidente e necessita
de atencdo e cumprimento de todos, evidenciando a melhoria dos servicos, além de
proporcionar maior seguranca e satisfacdo dos clientes dentro de unidades

hospitalares. Em anexo a legislacdo acerca do tema.
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3 HOSPITALIDADE E HUMANIZACAO

Quando pensamos em saude observamos aspectos inseridos neste servi¢co
cuja importancia tem crescido bastante nesses ultimos tempos, dentre eles, esta
inserida a hospitalidade, assim faz-se importante uma conceitualizacdo sobre
hospitalidade e sua relacdo com hotelaria e ambientes hospitalares.

A hospitalidade é fundamentalmente o ato de acolher e prestar servico a
alguém que por qualquer motivo esteja fora de seu local de domicilio. A
hospitalidade € uma relacéo especializada entre dois protagonistas, aquele
gue recebe e aquele que é recebido, mas ndo é s6 isso. (GOTMAN, 2001;
apud GRINOVER, 2002).

Na questédo da fidelizacdo de clientes a hospitalidade tem se mostrado um
fator essencial influenciando decisivamente nas escolhas dos clientes. Estes, que
estdo cada vez mais exigentes e experientes na compra de servicos, ficando
insatisfeitos quando uma organizacdo se mostra amadora no relacionamento com
seus clientes.

Hoje ndo é suficiente atingir as metas da empresa, mas € necessario supera-
las. As instituicbes devem lembrar que um cliente perdido significa muito para uma
organizacao, pois, este pode afastar clientes potenciais com o relato de sua
experiéncia insatisfatoria

A hospitalidade € uma funcdo basica da hospedagem. Vejamos, segundo

Taraboulsi (2004, p. 179) um conceito moderno de hospitalidade:

Hospitalidade é a interacdo de pessoas em que prevalecem valores de
sociabilidade e solidariedade. Harmoénicas relacdes interpessoais, cortesia
associada a eficiéncia daquilo que se propde fazer ou oferecer.
(TARABOULSI, 2004, p.79)

E evidente a relacdo entre hotelaria hospitalar e hospitalidade, esta Ultima
oferece inUmeras possibilidades para o crescimento da instituicdo, atuando na
melhoria da satisfacdo dos usuarios de hospitais. Devemos aqui lembrar que as
pessoas, geralmente, procuram o0s hospitais para a solugdao de um mal ou para a

amenizacdo de um quadro clinico de mal estar, a rede hospitalar passou a
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compreender que esses clientes ndo estdo querendo somente uma hospitalizacao, e
sim, uma estrutura com conforto e seguranca, ndo somente para si, como também
aos seus acompanhantes e familiares que acabam por se envolver no ambiente.

Assim, Quevedo (2006, p. 11) coloca:

O hospital, hoje, além da necessidade de mudanca para paciente-cliente,
deve considerar que “ninguém entra sozinho no hospital”, junto com o
paciente cliente chegam familiares, médicos particulares, diferentes
convénios, visitas, entre outros. Todo este publico precisa ser bem atendido.
Assim, a instituicao podera oferecer “servigos de qualidade” no sentido
amplo de servigo.

Em comum com a hotelaria convencional podemos destacar alguns servigos
basicos, tais como: recepcao (internacdes e altas); balcdo de informacdes, servico
de nutricdo, lavanderia e agendamento ou programacao. Além destes servi¢os ja
foram incorporados a hospitais floriculturas, farmacias, servicos bancarios, entre
outros. As caracteristicas que mais diferenciam a hotelaria hospitalar e a hotelaria
convencional se da nos seus objetivos, no ramo de atuacédo dos profissionais que ali

trabalham, e residuos produzidos por cada instituicéo.

O hotel é um edificio que comercializa a hospedagem de pessoas em
transito ou ndo com a oferta ou ndo de servigos parciais ou completos. Ja o
hospital € o edificio onde se comercializa 0s servicos de saude e de
profissionais de salde, onde se resgata a qualidade de vida ou trata
doencas e problemas relativos a saude. (GODOI, 2004, p.31)

Cultivar um ambiente de respeito a dignidade, a diversidade e aos direitos
humanos, adotando praticas que contribuam efetivamente para a prevencéo, o
combate de formas degradantes de trabalho, a coibicdo de preconceitos, assédio,
desrespeito e discriminacdo, sdo maneiras de acolher as pessoas com eficiéncia e
eficacia. Para isto, a instituicdo devera propiciar o desenvolvimento humano e
profissional de seus colaboradores por meio de praticas e politicas adequadas de
salarios e beneficios, além da promocéo de programas de educacao, seguranca e
saude no trabalho.

A forma como cada instituicdo se organiza e se comunica para prestar
hospitalidade ou qualquer outro tipo de servigo sera decisiva para caracterizar seu
atendimento e a qualidade dos servicos oferecidos, pois a estrutura e a

comunicacdo dardo a identidade, o perfil e a personalidade que refletirdo
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diretamente na imagem que o cliente levard da mesma. A hotelaria hospitalar e a
hospitalidade tem como ponto concreto a humanizacdo dos ambientes hospitalares.
Isto poderd se dar com servicos eficientes, espacos abertos, flores, jardins, cores
suaves e principalmente com pessoas comprometidas com o trabalho interagindo
com este tipo de cliente.

Os resultados esperados com investimentos em servicos de qualidade,
pessoal treinado e qualificado, a diminuigcdo dos inconvenientes e a oferta de uma
maior satisfacdo aos clientes, obviamente, aumentara a demanda pelos servicos
hospitalares proporcionados com exceléncia, elevando assim a margem de lucro

desses hospitais que investem em hospitalidade e na hotelaria hospitalar.
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4 PERCEPCOES SOBRE A APLICACAO DA HOTELARIA HOSPITALAR NA
MATERNIDADE SAO FRANCISCO EM NITEROI - RJ

A Maternidade S&o Francisco inaugurada em 2011 é administrada pela
experiente Neotin Neonatal, foi idealizada para ser referéncia dentrod o setor
hospitalar de Niter6i e adjacéncias, tanto no atendimento médico, quanto nos
servigos oferecidos. Atuando com um atendimento humanizado, através de seus
colaboradores treinados, oferecendo um alto nivel de hospitalidade a clientes,
acompanhantes, familiares e aos seus préprios funcionarios, o que garante a plena
satisfacdo de todos.

A pesquisa realizada através de roteiros e diarios de observacéo, estruturados
a partir da leitura e reviséao bibliografica de autores como Taraboulsi (2004), Boeger
(2005), Castelli (2003) e Powers e Barrows (2004), contribuiu, substancialmente,
para o entendimento dos processos e foi de vital importancia para a conclusao deste
trabalho.

A instituicdo avaliada pde em pratica a maioria dos requisitos, anteriormente,
descritos e que caracterizam a hospitalidade e hotelaria hospitalar. Durante a
pesquisa e observacdo para a realizacdo da andlise, todos os aspectos da
experiéncia na maternidade foram considerados e avaliados de acordo com o0s
padrdes explicitados previamente.

Atualmente o hospital pode ser um ambiente agradavel, aconchegante e
saudavel, trazendo qualidade e bem estar aos pacientes/clientes através da
implantacédo da hotelaria hospitalar, pois quando a hotelaria hospitalar € implantada,
0 hospital passa a ter uma nova imagem, procurando transmitir que o hospital ndo é
apenas um lugar frio com um monte de doentes.

A MSF, enderecada na Rua Tapajos, 325, Sdo Francisco, Niter6i — Rio de
Janeiro é uma unidade de saude que prioriza a medicina assistencial a gestante em
todas as suas fases, que tem o comando do diretor Dr. Jair Albuquerque Jr. (CRM:
52.46077-7). Em 16 anos de atuacdo, a Neotin ja atendeu mais de 5.000 recém-
nascidos enfermos. Sua equipe apresenta indices iguais ou superiores ao ser
comparada com o0s melhores servigos internacionais existentes. Em recentes
levantamentos do Governo do Estado, a Neotin apresentou a menor taxa de
mortalidade dentre as principais UTIs do Estado do Rio de Janeiro (Dados oficiais de
2010).
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e Arquitetura e Estrutura da Maternidade Sao Francisco

A estrutura da MSF esta localizada em um bairro familiar, de ambiente
agradavel, tranquilo e de facil acesso. A rua é arborizada, bem sinalizada, e em
frente a maternidade, observamos a presenca de empresa terceirizada com servigos
de motoristas e manobristas facilitando, mais ainda, o acesso dos clientes a MSF.

O prédio que abriga a Maternidade S&o Francisco encontra-se em perfeito
estado, sua estrutura é contemporanea, agradavel e incita confianca aos clientes
guanto a sua organizacdo e sua prestacdo de servicos, favorecendo assim, o
aumento da demanda de clientes optando por seus servigos. Pode-se perceber que
0 projeto da MSF foi feito para minimizar o impacto que sempre tem os ambientes
hospitalares. A arquitetura agrega conforto e qualidade, propicia conforto ambiental,
térmico e visual, constatando a preocupacédo da maternidade com todos os tipos de
publico, pois apresenta rampas, seguradores, enfim, todos os elementos que
possam garantir seguranca e acessibilidade, propiciando uma atmosfera mais
confiante, humana e aconchegante aos clientes. A estrutura arquitetdnica da MSF
proporciona aos clientes e colaboradores uma sensacdo de acolhida, seguranca,
higiene e bem estar, que aliados ao controle da temperatura e a boa receptividade,
garantem o sucesso do primeiro contato com a instituicdo. Desta forma, a arquitetura
da maternidade mostra-se como um diferencial competitivo reconhecido pela gestao

da mesma. Como corrobora Lazzarato e Negri (2001):

As transformacdes arquitetbnicas do ambiente hospitalar, vieram, ao longo
do tempo, e na perspectiva hoteleira, a oferecer aconchego, conforto,
seguranca e bem estar aos consumidores de servicos de salde.
(LAZZARATO; NEGRI, 2001)
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Figura 1: Fachada da Maternidade S&o Francisco
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Fonte: Pesquisa de campo realizada em 2013.

A primeira impressédo da MSF é acolhedora, tanto no atendimento telefénico,
guanto no atendimento presencial ou pela internet, a estrutura do hospital mostra-se
atenta ao conforto dos clientes e funcionarios, que com presteza, auxiliam os
clientes na chegada acomodando-os da melhor maneira possivel, seja na forma
técnica profissional, seja com educacao e presteza em seus servi¢cos. Observou-se a
satisfacdo dos clientes ao deixar a Maternidade, nos mostrando que a hospitalidade
e hospedagem a curto prazo (Dayclinic) ou longo prazo (internamento de mais de

um dia), foram satisfatorias.
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e Maternidade Sao Francisco na Internet

O primeiro contato que o cliente potencial pode ter com a instituicdo € através
da internet. A MSF possui um site onde podem ser encontradas informacdes sobre a
Maternidade, além de informac6es sobre os primeiros cuidados com os bebés, como
a amamentacdo, que é o momento da que possui um valor que transcende a
alimentacédo do bebé, mostrando o quanto a maternidade preza pelos bons cuidados
tanto com a mae quanto com o bebé. O site apresenta também algumas criancas
nascidas na MSF, na sessdo Bebé&, onde mostram fotos, data e horario de
nascimento, e ainda um programa para 0s pais, onde profissionais habilitados
disseminam conhecimentos, preparando-os para vivenciar de forma tranquila esta

nova etapa de suas vidas.

Figura 2: Pagina inicial do site da Maternidade Sao Francisco
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Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/
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Figura 3: Folder para inscricdo no programa PROGESTA.

A gravidez ¢ um momento muito importante, repleto de alegrias
e algumas duvidas que devemos enfrentar com seguranca.
Por isso, elaboramos o PROGESTA, um curso voltado para
o casal gestante, com o objetivo de orientar e compartilhar
conhecimentos, preparando os futuros pais para vivenciar
de forma tranquila, prazerosa e consciente os periodos de
gestacao, parto, pds-parto e relagcdo com o bebé. O curso
tem formato de workshop, com aulas expositivas, praticas e
participativas com apoio de videos e dinamicas de grupo.

A Gestacao més a més
O Parto
Conhecendo a maternidade
. O Puerpério (pds-parto)
Cuidando do bebé
- Amamentacao

r
“

Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/inscricao-progesta.php

O site da MSF € o espaco publico onde as informacgfes sao disponibilizadas
para toda a populacdo na forma digital. E sobre este aspecto que reside o uso da
internet como uma forte aliada a disseminacdo da informac&o proporcionando o
acesso que € fundamental como incentivo a dinamizacdo e democratizacdo das
informac6es. Como afirma Castels (1999, p. 431) “a internet é a espinha dorsal da
comunicagao mediada por computadores”, assim sendo, a internet € um poderoso
instrumento no sentido de aproximar 0 mundo para Seus USUArios.

A importancia de um canal virtual com os clientes € essencial, pois ao longo
da espera pelo bebé e da escolha do local para ter a crianca, os pais, através da
internet, jA& podem ir conhecendo a maternidade e tendo a nocdo dos servicos
oferecidos e das possibilidades da grande satisfacdo que a organizacdo da

Maternidade Séo Francisco pode oferecer neste momento Unico de suas vidas.
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e Percepcdes acerca da Recepcgao

Para a execucdo da pesquisa, 0 primeiro contato com a instituicdo foi
realizado através de ligacao telefénica, onde o atendimento fora, inicialmente, feito
por gravagédo eletronica, a qual encaminha a ligagéo para o setor pretendido dentro
da maternidade. Este primeiro contato foi satisfatorio, pois ndo houve demora para
gue as solicitagbes fossem respondidas. Avaliou-se desde este momento a
preocupacao e o respeito com os clientes.

Em relacéo ao servico de recepcéo foi observado que a qualidade deste esta
em conformidade com o0 que prega a literatura acerca do tema. Os colaboradores
foram receptivos, educados, gentis e prestativos, tanto no atendimento aos
pacientes quanto no trato com pessoas que buscavam informacdes, dando o tom
positivo na chegada a maternidade. Os recepcionistas estdo em concordancia com
os principios da hospitalidade e o servico é considerado satisfatério.

O ambiente fisico é de médio porte, porém, bem equipado, possuindo
poltronas confortaveis, aparelhos televisores (onde sao veiculadas informacdes
acerca dos servicos prestados pela MSF), filtro de agua, banheiros, paredes
decoradas com cores que elevam a sensacdo de conforto (todas em tons claros),
dispenser de alcool em gel, lixeiras devidamente colocadas, além de ambiente
climatizado, higienizado, conseguindo atender seus clientes de forma humanizada,
colocando conforto a disposicao de todos.

A maternidade cultiva ambientes propicios a realizacdo de um trabalho de alta
gualidade, relevante para quem 0 executa, para a instituicdo e para a sociedade.
Além destes requisitos que a instituicdo oferece e que a coloca numa boa posicao
em relacdo ao que deve-se esperar um local com boa hospitalidade, a mesma preza
por implementar servicos diferenciados, que agregaréo valor a experiéncia da nova
mae e sua familia nesse momento tao Unico e importante.

A expectativa dos pacientes esta cada vez mais alta, com base nisso, Boeger
(2005, p.24) afirma que:

Em relacdo aos hospitais, a oferta de um atendimento de qualidade esta
relacionada a nova postura apresentada pelo paciente que comecgou a
guestionar e sentir necessidade de que a empresa hospitalar Ihe oferecesse
ndo s6 a cura ou o tratamento, como também a seguranca, o conforto e,
principalmente, seu bem-estar, de sua familia e seus visitantes” (BOEGER,

2005, p. 24).
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e Governanca

Quando se trata das acomodac®es, é explicito que a maternidade tem um cuidado
especial, garantindo que a governanca seja executada da melhor maneira e
proporcionando uma boa estadia as pacientes. Essa qualidade é percebida desde a
qualidade das UTIs e centro cirlrgicos até os extras oferecidos as familias que
acompanham as maes, neste dia tdo importante. O ambiente estd sempre
higienizado, lixeiras sempre vazias ou quase nunca cheias de lixo, no momento da
visita aos quartos, percebeu-se a organizagdo quanto ao servico de rouparia e
enxoval, além da presenca de amenities postos sobre as camas, ou seja, verificou-
se que existe a prestabilidade de um servico em concordancia com os principios
pregados acerca deste setor. O servico de governanca faz parte do “marketing
institucional” da MSF, pois agrega com seus servi¢os, na satisfacdo dos clientes,
resultando no crescimento e melhora dos servicos e sucesso da unidade de saude

gue é a MSF.

Os resultados esperados nesta parceria buscam manter as rotinas e
processos atualizados, onde a realizacdo do trabalho responsavel segundo
as normas dos agentes reguladores sejam cumpridas com exceléncia. O
foco na melhoria dos processos em oferecer um ambiente imune a riscos
epidemioldgicos, ergondmicos e que possam causar transtornos aos
clientes, sdo também objetivos desta parceria. (HMDoctors, 2012)

As acomodacdes da nova unidade de saude ndo deixam nada a desejar. Sao
45 leitos de UTI neonatal equipados com aparelhos de Ultima geracao; 40 leitos para
gestantes em um espaco amplo e confortavel e trés leitos de CTI adulto com suporte
tecnolégico adequado. Para os casos mais delicados, quando necessario, como
cirurgias eletivas, a plastica vascular, ginecologica e videolaparoscopica, as
pacientes contam com o “Day Clinic’, em um plano de atendimento especial. Nas
suites Vips, mae e familiares tém o conhecimento da rotina do bebé gracas as
cameras que transmitem imagens do bercario em TVs de LCD. O objetivo deste
“zelo monitorado” € manter a familia proxima do recém-nascido e entrosa-la nos
seus primeiros cuidados de vida. J4 o Centro Cirdrgico é composto por quatro salas
completas, equipados com aparelhos de Ultima geracdo e que motivam a confianca

da classe médica de Niteréi e adjacéncias.



Figura 4: Quarto com amenities personalizados.

Fonte: Pesquisa de campo realizada em 2013.

Figura 5: Acomodac6es Day Clinic

Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/dayclinic.html
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Figura 6: Centro Cirargico

Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/dayclinic.html
Figura 7: UTI Neo Natal
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Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/utineonatal.html


http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/utineonatal.html
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Além de centros cirlrgicos super avangados, a maternidade oferece total
suporte as maes que optam por um parto natural, com salas devidamente equipadas

para este momento.

Figura 8: Sala Parto Natural 1

Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/hospital.html

Figura 9: Sala Parto Natural 2

Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/hospital.html


http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/hospital.html
http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/hospital.html
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A MSF oferece servicos diferenciados em relacdo ao mercado e que tem uma
grande receptividade junto ao publico consumidor. Um exemplo bastante
interessante é o ‘Cine Parto’, um servico que faz a integracdo de familiares e amigos
em tempo real, participando do grande momento que € o nascimento do bebé. Esta,
para os clientes, € uma experiéncia extremamente positiva, pois inclui a todos em
um momento Unico e inesquecivel.

A familia assiste a transmissdo do parto em uma sala privativa em tempo real
acompanha o nascimento do bebé&, ao mesmo tempo em que, através de outra
camera, a gestante pode visualizar seus parentes, proporcionando uma
interatividade visual emocionante e tranquilizadora no momento mais esperado da
vida do casal e de seus familiares. A Maternidade Sao Francisco € a precursora
deste tipo de servi¢co no Brasil.

Figura 10: Cine Parto — Sala especial para familiares
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Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/cineparto.html

==

o




41

Figura 11: Cine Parto — Visdo da familia pela gestante

Fonte: http://www.maternidadesaofrancisco.com.br/cineparto.html

e Nutricao e Dietética

No setor de nutricdo e dietética foi observada a qualidade dos alimentos
servidos tanto aos pacientes, quanto a seus acompanhantes e familiares, toda a
area, rigorosamente, salubre e higienizada, proporciona refeicdes nutricionais da
mais alta qualidade a todos, incluindo funcionarios.

Para dar melhor qualidade de vida a seus clientes (pacientes, acompanhantes
e funcionarios), a MSF mantém a Divisdo de Nutricdo e Dietética, um setor composto
por nutricionistas de alto nivel técnico, além de cozinheiras, dispenseiras e copeiras
responsaveis pela alimentacdo que € servida diariamente obedecendo a um padréo

de qualidade e reconhecido nivel nutritivo.

Verifica-se que a alimentacdo adequada € um fator que merece destaque no
tratamento dos pacientes, seja atuando diretamente na cura da doenga ou
como medida coadjuvante na evolugdo clinica dos pacientes internados,
através da manutengé@o ou na recuperacdo do seu estado nutricional, o que
acaba refletindo diretamente no tempo de permanéncia hospitalar e na
diminuicdo da mortalidade e morbidade. (PORTAL EDUCACAO, 2008)
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Os pacientes recebem dieta individualizada de acordo com a prescricao dos
profissionais da area médica e nutricionistas, respeitando seus habitos alimentares,
econdmicos, sociais e culturais, para que todos aceitem a dieta em sua totalidade.

Por isso, a equipe de nutrigdo visita diariamente, pela manha e a tarde, todos
0s pacientes para verificar a aceitacao da dieta e a evolucao nutricional dos préprios
pacientes. A aquisicdo dos géneros alimenticios € um fator de extrema importancia
no que concerne a qualidade, valorizando seu contetdo nutricional e sua integridade
bioldgica.

Todos os géneros alimenticios sao adquiridos através dos fornecedores que
tém que estar qualificados, seguindo as exigéncias da composicdo nutricional,
acondicionamento e entrega de produtos baseados em normas pré-estabelecidas
pela prépria Divisdo de Nutricdo embasada na legislacao em vigor. Matérias primas
chegam, sdo descarregadas e seguem para serem armazenadas e, depois,
processadas e distribuidas.

Durante a visita diaria das nutricionistas, os pacientes recebem orientacbes
guanto a necessidade de aceitacdo da dieta que € um coadjuvante no tratamento
clinico ja que o paciente bem alimentado e nutricionalmente equilibrado responde
positivamente ao tratamento proposto, e a edicao nutricional consta do trabalho da
equipe multiprofissional da instituicao.

Figura 12: Restaurante café em frente ao bercgario.

Fonte: Pesquisa de campo realizada em 2013.
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e Seguranca Patrimonial e do Paciente

A Maternidade Sao Francisco imprime uma sensacado de seguranca aos
presentes, tanto no ambito patrimonial, quanto no &mbito da seguranga do paciente.

O prédio é devidamente vigiado, através de capital humano e tecnoldgico,
como segurancgas, vigias, garagistas, sistema interno e externo de cameras, no
interior da MSF foi constatada a presenca de extintores de incéndio, sinalizacéo e
orientacdes ao longo de todo o caminho que fora percorrido dentro das instalacdes
da maternidade, atitudes que visam garantir a seguranca de pacientes/clientes, além
da equipe da instituicao.

A seguranca do paciente € garantida através do cumprimento da legislacéo
em vigor, constatado através de certificados que podem ser identificados na
recepcao da Maternidade Sao Francisco. A melhoria da seguranca do cuidado em
saude reduz as doencas e danos, diminui o tratamento e/ou o tempo de
hospitalizagdo, melhora ou mantém o status funcional do paciente, e aumenta sua
sensacao de bem-estar.

E notorio que os servicos hoteleiros adaptados ao setor de salde trazem uma
nova sensacdo em relacdo a hospitais, isto, sem duvidas, agrega valor, conforto,
seguranca aos pacientes/clientes, que cada vez mais estdo atentos aos bons
servicos prestados, além de que, com a aplicacdo destes novos moldes de
atendimento exista o crescimento e 0 aumento da demanda de clientes para a

instituicdo de saude.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A hotelaria hospitalar tem evoluido muito nos ultimos anos, sempre primando
pela hospitalidade e humanizagdo dos seus servicos e ambiente, tornando as
instituicdes de saude cada vez mais competitivas. A hospitalidade é a mais nova
tendéncia na concepcao de organizagdes hospitalares. De fato, o hospital que utiliza
estes novos conceitos tem a possibilidade de explorar varios diferenciais na
implantac&o de seus servicos.

Os pontos verificados na pesquisa (estrutura e arquitetura, recepcgéo, nutricao
e dietética hospitalar, governanca, seguranca patrimonial e do paciente), foram
explorados com foco no cliente, que hoje em dia estd muito mais consciente e
exigente quanto a prestacado de servi¢cos, sendo de fundamental importancia que as
organizagdes, ndo somente de saude, mais dos mais diversos setores, optem por
servicos diferenciais e de exceléncia para garantir um espaco significativo dentro do
novo mundo globalizado e competitivo que temos diante de nossos olhos, devendo
agir com exceléncia, qualidade e humanismo, tendo em vista que estdo lidando com
a vida e com necessidades de pessoas.

Pensando nisso, a Maternidade S&o Francisco foi idealizada para ser
referéncia dentro do setor hospitalar de Niteroi e adjacéncias, tanto no atendimento
médico, quanto nos servicos oferecidos. Atuando com um atendimento humanizado,
através de seus colaboradores treinados, oferecendo um alto nivel de hospitalidade
a clientes, acompanhantes, familiares e aos seus proprios funcionarios, o que
garante a plena satisfacdo de todos, consequentemente, a entrega de um servico de
gualidade.

A pesquisa realizada através de roteiros e diarios de observacdes, baseados
na bibliografia levantada, contribuiram no entendimento dos processos e foi de vital
importancia para a conclusdo deste trabalho. Ao longo da pesquisa de campo,
observacfes quanto a humanizacdo no atendimento também foram colhidas. Com
base nisso, acredito que a humanizacdo deve andar lado a lado a evolucdo dos
servicos que envolvem saude, devendo exprimir principios que operem a favor das
relacdes entre profissionais e usuarios visando amenizar cada vez mais experiéncias

tdo delicadas, como as que se passam em hospitais.
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Foi evidente, no decorrer das observagles, perceber que a presenca dos
servicos hoteleiros é essencial para a diferenciacdo e sucesso da instituicdo
hospitalar. Portanto, a aplicacdo destes novos moldes de atendimento favorece o
crescimento e aumenta a demanda de clientes para a instituicdo de saude, j& que
conforto e bom atendimento s&o alguns dos fatores mais buscados e prezados pelos
clientes que buscam este tipo de servico.

E de grande valia destacar a dificuldade encontrada referente ao levante
bibliografico para a conclusdo do trabalho, o tema da hotelaria adaptada a hospitais
ainda € novo, e espera-se que este trabalho venha a contribuir para futuras
pesquisas acerca deste tema que tende a crescer diante do novo cenario
competitivo que se abre frente a unidades de saude. Ainda, ressalta-se, que a
aplicabilidade da hotelaria adaptada ao setor hospitalar, foi avaliada em um ambiente
de saude que atende clientes particulares e/ou convénios, a partir disso, sugere-se
gue pesquisas sejam desenvolvidas, envolvendo os servicos de atendimento do
SUS (Sistema Unico de Saude), em suas diversas organizacdes de salde e
localidades, para que se possam estabelecer parametros entre 0s mesmos e as
instituicdes particulares de saude.

A Maternidade S&o Francisco segue num bom caminho para ganhar cada vez
mais espaco e reconhecimento neste mercado tdo peculiar, buscando inovagao que
facilite a vida de todos e que os permita construir um hospital cada vez melhor. O
progresso da instituicdo, o desempenho e a oferta servicos personalizados séo
metas permanentes. A MSF orgulha-se em ser um hospital solido, contemporaneo e
presente na vida das pessoas, uma organizacdo que busca construir
relacionamentos saudaveis com todos os clientes e funcionarios, consciente do seu

papel na vida de todos e do seu impacto no cenario competitivo hospitalar.
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ANEXO 1 - PEDIDO DE AUTORIZAGAO PARA PESQUISA

v

SERVIGCO PUBLICO FEDERAL
'Um MINISTERIO DA EDUCAGAO
Universidade Federal Fluminense
FACULDADE DE ADMINISTRACAO, CIENCIAS CONTABEIS E TURISMO
DEPARTAMENTO DE TURISMO ;

COORDENAGAO DO CURSO DE TECNOLOGIA EM HOTELARIA

Carta de Apresentacio

Att. Maternidade Sao Francisco,

Apresentamos nossa aluna NILZA DO NASCIMENTO PESSOA, regularmente
matriculada nesta instituicdo, no Curso Superior de Tecnologia em Hotelaria,
sob a matricula 111.94.013. A aluna esta desenvolvendo uma pesquisa sobre
Hotelaria Hospitalar, sob orientagdo da professora Claudia Moraes. Vimos,
portanto, por meio deste, solicitar a esta respeitosa instituicdo que destine
alguns minutos para recebé-la, ja que V. hospital figura entre as melhores
maternidades desta cidade. Além da visita, gostariamos de ter a permissao de
troca de informacdes da aluna para com a Maternidade atraves de correio

eletrénico.

Atenciosamente, Prof* Manoela Carsillo Valduga

Coord. do Curso de Grad.

W em Hotelarla - UFF
__%m&s!ﬂﬂéz‘éddﬁ:&——"m SIAPE: 1744387
Manoela Carrillo Vald

dora do Curso Superior de Tecnologia em Hotelaria
Matr. SIAPE 1744967
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LEGISLACAO. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Disponivel em:

<http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/legislacao.html>. Acesso em
11 de nov. de 2013.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC
ANVISA n°. 154 de
15 de junho de 2004

Estabelece o
Regulamento Técnico
para o funcionamento

dos Servicos de
Dialise.

Estabelecer o Regulamento
Técnico para Funcionamento
do Servico de Dialise, na
forma do Anexo desta
Resolucao da Diretoria
Colegiada (RDC),
disciplinando as exigéncias
minimas.

*Atrelada a RDC n°

154/2004, encontra-se a
RESOLUCAO - RE N°
1671, DE 30 DE MAIO DE
2006,que estabelece os
indicadores para subsidiar
a avaliacao do Servico de
Dialise.

*RESOLUCAO DA
DIRETORIA COLEGIADA -
RDC N° 33, DE 3 DE
JUNHO DE 2008: Sistema
de Tratamento e
Distribuicdo de Agua para
Hemodidlise.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA

ANVISA n°. 63 de 25

COLEGIADA - RDC

de novembro de
2011

Dispde sobre os
Requisitos de Boas
Praticas de
Funcionamento para
0s Servigos de Saude

Estabelecer padrdes para
funcionamento dos servi¢cos
de atengdo a saude,
fundamentados na
gualificacéo, na
humanizacgéo da atencéo e
gestéo, e na reducéo e
controle de riscos aos
usuarios e meio ambiente.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC

N° 15, DE 15 DE
MARCO DE 2012

Dispde sobre
requisitos de boas
praticas para o
processamento de
produtos para saude
e d4 outras
providéncias.

Estabelecer os requisitos de
boas praticas para o
funcionamento dos servi¢cos
gue realizam o
processamento de produtos
para a saude visando a
seguranca do paciente e dos
profissionais envolvidos.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC

N° 306, DE 7 DE

Disp&e sobre o
Regulamento Técnico
para o gerenciamento



http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/legislacao.html
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20154-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20154-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20154-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20154-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20154-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2063-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2063-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2063-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2063-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2063-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2063-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2015-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2015-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2015-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2015-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2015-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20306-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20306-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20306-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20306-2004.pdf
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DEZEMBRO DE
2004

servigos de saude.

de residuos de

RESOLUCAO - RDC

N°. 50, DE 21 DE

FEVEREIRO DE
2002

Infraestrutura de
Estabelecimentos
Assistenciais de
Salde

destinado ao planejamento,
programacao, elaboragéo,
avaliacdo e aprovacéo de

assistenciais de saude, a ser
observado em todo territério

Regulamento Técnico

projetos fisicos de
estabelecimentos

nacional, na area publica e
privada.
*REVOGA
Estabelecer os requisitos PARCIA}MENTE A

RESOLUCAO DA Requisitos para para a analise, avaliacédo e REOSOLUQAO ANfVISA/ PC
DIRETORIA Aprovacéao de aprovacédo dos Projetos N®S0, DE 2210%; EVereiro

COLEGIADA - RDC | Projetos Fisicos de |Fisicos de Estabelecimentos € :

n°51 DE 6 DE Estabelecimentos de |de Saude a serem, avaliados “REVOGA A
OUTUBRO DE 2011 Saude. pe]cg Sl.stema.l\’la.uonal de RESOLUCAO ANVISA/DC
Vigilancia Sanitaria (SNVS). N° 189, DE 18 de julho de
2003.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC
N° 36, DE 03 DE
JUNHO DE 2008

Regulamento Técnico

para Funcionamento
dos Servicos de
Atencao Obstétrica e
Neonatal.

f

Regulamenta o
uncionamento dos Servi¢cos
de Atencao Obstétrica e
Neonatal e seus anexos.

*Os itens da RDC/Anvisa
n° 50, de 21 de fevereiro
de 2002, referentes a
atencéo obstétrica e
neonatal passam a vigorar
conforme o Anexo |l desta
Resolugéo.

**Atrelada a RDC n°
36/2008, encontra-se a
INSTRUCAO NORMATIVA
No- 2, DE 3 DE JUNHO
DE 2008, que dispde sobre

os Indicadores para a

Avaliacdo dos Servigos de

Atencéo Obstétrica e
Neonatal.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC
N°. 302, DE 13 DE
OUTUBRO DE 2005.

Regulamento Técnico

para funcionamento

de Laboratorios
Clinicos.

Regulamento Técnico para
funcionamento dos servicos
gue realizam atividades
laboratoriais, tais como
Laboratorio Clinico e Posto
de Coleta Laboratorial.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC

Requisitos minimos
para funcionamento
de Unidades de

Estabelecer padroes
minimos para o

*Atrelada a RDC n° 7/2010,
encontra-se

funcionamento das Unidades

a INSTRUCAO



http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20306-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20306-2004.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2050-2002.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2050-2002.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2050-2002.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2050-2002.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20%2051-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20%2051-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20%2051-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20%2051-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20%2051-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2036-2008.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2036-2008.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2036-2008.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2036-2008.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2036-2008.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20302-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20302-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20302-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20302-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20302-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%207-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%207-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%207-2010.pdf
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Ne 7, DE 24 DE

Terapia Intensiva e

FEVEREIRO DE

2010

dal|de Terapia Intensiva, visando
outras providéncias.

a reducao de riscos aos
pacientes, visitantes,
profissionais e meio

ambiente.

2010,que dispbe sobre
indicadores para avaliacdo
de Unidades de Terapia

NORMATIVA N° 4, DE 24

DE FEVEREIRO DE

Intensiva.

RESOLUCAO DA

Disp&e sobre as
medidas para

DIRETORIA

COLEGIADA - RDC

reducdo da
ocorréncia de

N° 8, DE 27 DE

infeccdes por

FEVEREIRO DE

Micobactérias de

2009

saude.

Crescimento Rapido -
MCR em servicos de

RESOLUCAO DA

DispGe sobre a
instalacdo e o

DIRETORIA

COLEGIADA - RDC

funcionamento de

N° 38, DE 4 DE
JUNHO DE 2008

Nuclear "in vivo".

Servicos de Medicina

Regulamento Técnico para a
instalacdo e funcionamento
de Servicos de Medicina
Nuclear "in vivo", que
estabelece os requisitos e

pardmetros de controle

sanitério para o

funcionamento de Servicos
de Medicina Nuclear, visando
a defesa da saude dos
pacientes, dos profissionais
envolvidos e do publico em
geral.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA

COLEGIADA - RDC

Dispde sobre a

obrigatoriedade de
disponibilizacéo de
preparacéo alcodlica
para friccdo

n°- 42, DE 25 DE

OUTUBRO DE 2010

antisséptica das
maos, pelos servigcos

de salde do Pais, e
da outras
providéncias.

Instituir e promover a
higienizagédo das mé&os nos
servicos de saude do pais,
por meio de preparacao
alcodlica para fricgéo
antisséptica das maos, de
acordo com as diretrizes da
Organizacao Mundial de
Saude previstas na Alianca
Mundial para a Seguranca do
Paciente, com o intuito de
prevenir e controlar as
infecgbes relacionadas a
assisténcia a saude, visando
a seguranga do paciente e
dos profissionais de saude.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC
N.° 45, DE 12 DE

Dispbe sobre o
Regulamento Técnico
de Boas Préticas de

Utilizacéo das
Solugbes Parenterais

Fixar os requisitos minimos
exigidos para utilizacdo de
Solugdes Parenterais - SP, a
fim de assegurar que tais

produtos, quando



http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%207-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%207-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%207-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2008-2009.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2008-2009.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2008-2009.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2008-2009.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2008-2009.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2008-2009.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2038-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2038-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2038-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2038-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2038-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2042-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2042-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2042-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2042-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2042-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2045-2003.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2045-2003.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2045-2003.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2045-2003.pdf
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MARCO DE 2003

(SP) em Servicos de
Saude.

administrados, sejam
seguros e eficazes.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA — RDC

Disp8e sobre o
Regulamento Técnico
de Funcionamento de

N° 11, DE 26 DE
JANEIRO DE 2006

Servicos gue prestam
Atencdo Domiciliar

Estabelecer os requisitos de
funcionamento para os
Servicos de Atencdo
Domiciliar.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC

Disp08e sobre o
Regulamento Técnico

N°. DE 171, DE 4 DE

para o funcionamento

SETEMBRO DE
2006

de Bancos de Leite
Humano.

Estabelecer os requisitos
para instalacéo e
funcionamento de Banco de
Leite Humano (BLH) e Posto
de Coleta de Leite Humano
(PCLH) em todo territorio
nacional com o objetivo de
garantir a seguranca
sanitaria do leite humano
ordenhado.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA

COLEGIADA - RDC
N°. 2, DE 25 DE
JANEIRO DE 2010

Dispde sobre o
gerenciamento de
tecnologias em saude
em estabelecimentos

de saude.

Estabelecer os critérios
minimos, a serem seguidos
pelos estabelecimentos de

saude, para o gerenciamento
de tecnologias em salde
utilizadas na prestacéo de
servicos de salde, de modo
a garantir a sua
rastreabilidade, qualidade,

eficacia, efetividade e

seguranca e, no que couber,

desempenho, desde a
entrada no estabelecimento

de saude até seu destino
final, incluindo o
planejamento dos recursos
fisicos, materiais e humanos,
bem como da capacitacao
dos profissionais envolvidos
no processo destes.

*Alterada pela
RESOLUCAO DA
DIRETORIA COLEGIADA -
RDC N° 20, DE 26 DE

MARGCO DE 2012.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC
N°. 6, DE 30 DE
JANEIRO DE 2012

Dispde sobre as Boas
Praticas de
Funcionamento para
as Unidades de
Processamento de
Roupas de Servicos
de Saude e da outras

providéncias.

RESOLUCAO DA
DIRETORIA
COLEGIADA - RDC

Disp&e sobre os
requisitos de

Aprovar os requisitos de
seguranca sanitéria para o

seguranca sanitéria

funcionamento de



http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2045-2003.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2011-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2011-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2011-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2011-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2011-2006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20171-%202006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20171-%202006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20171-%202006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20171-%202006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20171-%202006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20171-%202006.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%202-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%202-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%202-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%202-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%202-2010.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%206-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%206-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%206-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%206-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%206-2012.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2029-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2029-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2029-2011.pdf
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N°. 29, DE 30 DE

JUNHO DE 2011

de instituicbes que

prestem servicos de
atencao a pessoas
com transtornos
decorrentes do uso,
abuso ou
dependéncia de
substancias
psicoativas.

para o funcionamento| instituicbes que prestem

servigos de atengéo a
pessoas com transtornos
decorrentes do uso, abuso
ou dependéncia de
substancias psicoativas
(SPA), em regime de
residéncia.

RESOLUCAO DA

DIRETORIA

COLEGIADA - RDC funcionamento para

N° 283, DE 26 DE

as Instituicbes de

SETEMBRO DE
2005

Longa Permanéncia
para ldosos, de
carater residencial.

Regulamento Técnico
que define normas de

Estabelecer o padrdo minimo
de funcionamento das
Instituicdes de Longa

Permanéncia para Idosos.

DIRETORIA

RESOLUCAO DA

COLEGIADA - RDC

Dispde sobre Boas
Praticas de
Manipulacéo de
Preparactes

N°. 67, DE 8 DE

OUTUBRO DE 2007 |para Uso Humano em

Magistrais e Oficinais

farmacias.

Fixar os requisitos minimos
exigidos para o exercicio das
atividades de manipulagéo
de preparacdes magistrais e
oficinais das farmacias,
desde suas instalacées,
equipamentos e recursos
humanos, aquisicao e
controle da qualidade da
matéria-prima,
armazenamento, avaliacdo
farmacéutica da prescricéo,
manipulacéo, fracionamento,
conservacao, transporte,
dispensacao das
preparacdes, além da
atencéo farmacéutica aos
USUarios ou seus
responsaveis, visando a
garantia de sua
gualidade, seguranca,
efetividade e promocéo do
Seu uso seguro e racional.



http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2029-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2029-2011.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20283-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20283-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20283-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20283-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20283-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%20283-2005.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2067-2007.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2067-2007.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2067-2007.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2067-2007.pdf
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/segurancadopaciente/documentos/rdcs/RDC%20N%C2%BA%2067-2007.pdf

APENDICE

58



59

APENDICE - ROTEIRO DE OBSERVACOES MATERNIDADE SAO FRANCISCO
EM NITEROI -RJ

ARQUITETURA E ESTRUTURA

A MSF possui um ambiente acolhedor e confortavel?

A sensacdo ao adentrar a MSF é de acolhimento ou opresséo?

O espaco é suficiente para a demanda?

Os moveis sdo confortaveis?

A decoracdo é formal ou descontraida?

As paredes sao coloridas? Quais as cores? Estas cores favorecem o

equilibrio, conforto e tranquilidade aos clientes e funcionarios?

RECEPCAO

Os colaboradores utilizam uniforme completo com identificacdo de facil
visualizacao?

A linguagem utilizada € clara, em tom de voz compreensivo e formal?

Os funcionarios utilizam de presteza, gentileza e educacdo para com 0sS
clientes no pré e pos tratamento?

O tempo de atendimento é considerado habil, eficiente e eficaz?

O servico de recepcdo conta com auxiliares como porteiro, garagista ou
manobrista?

A recepcéao possui servico de oferta de café ou agua para o publico?

NUTRICAO E DIETETICA

Como acontece o recebimento e o armazenamento dos alimentos?

A MSF possui nutricionistas em tempo integral?

O manuseio e o preparo dos alimentos estdo de acordo com as normas
sanitarias?

O cardapio oferecido possui alternativa de opcao ou direito de escolha do
paciente?

Os nutricionistas estabelecem visitas aos pacientes diariamente?

Os acompanhantes tem direito a refeicbes?

O servico de nutricdo é ofertado aos funcionarios?
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SERVICO DE GOVERNANCA

A arrumacdo dos apartamentos e demais setores da maternidade estdo de
acordo com os preceitos da boa governanca?

O servico de rouparia e enxoval esta em boas condi¢cdes?

A lavanderia funciona em tempo integral?

A higienizacao dos ambientes é feita de quanto em quanto tempo?

O gerenciamento de residuos e a manutencdo de pragas é feito
continuamente e se utiliza de servico terceirizado?

A troca do enxoval é feita quantas vezes ao dia? Em que horarios?

Quanto aos amenities, sdo bem aceitos, a qualidade é reconhecida, a

guantidade é suficiente, é oferecido kit diario?

SEGURANCA PATRIMONIAL

Existem segurancgas na entrada da Maternidade S&o Francisco?

A MSF possui sistema de vigilancia através de cameras de seguranca, tanto
na parte externa quanto interna da instituicdo?

Os funcionarios estao, todos, devidamente uniformizados e com identificacao
visivel?

E feito o controle de acesso, através da identificacdo de clientes e

funcionarios, na portaria ou recepcao?

SEGURANCA DO PACIENTE

Qual as condic¢des do prédio como um todo? Tem a presenca de rachaduras,
sujeira ou mofos em sua estrutura?

Quanto a salubridade e assepsia de todo o ambiente?

Quanto a manipulacéo de alimentos?

Quanto a manipulacdo de medicamentos?

A MSF esta de acordo com a legislacdo vigente acerca da seguranca do
paciente?

Existem adaptacGes na estrutura predial para o acesso e permanéncia de
pessoas portadoras de necessidades especiais (PNE), tais como rampas,

seguradores, apoios, cadeiras de rodas, etc.?



