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"0 psicologo, Paul Rozin, um especialista em
desgosto, observou que uma Unica barata vai
destruir completamente o apelo de uma tigela
de Cerejas, mas uma cereja ndo fara nada para
uma tigela de baratas."

(KAHNEMAN, Daniel. 1974)



RESUMO

A qualidade percebida nos servicos publicos de saude é um fator crucial para a satisfacdo e
confianca dos usuarios, impactando diretamente o uso e a avaliacao desses servigos. No entanto,
fatores cognitivos como heuristicas comportamentais podem influenciar significativamente
essa percepcao, gerando dissonancia entre a expectativa e a experiéncia real dos usuarios. Este
estudo teve como objetivo investigar a relacdo entre as heuristicas comportamentais e a
dissonancia entre a expectativa e a percepcdo de qualidade dos usuérios de servicos publicos de
salde. Utilizou-se a ferramenta SERVQUAL para explorar essa relacdo, aplicando
questionarios que permitiram levantar dados sobre as expectativas e percep¢des dos usuarios
em relacdo a qualidade dos servigos de satde publica. O instrumento de coleta de dados foi
adaptado para considerar possiveis conflitos entre as expectativas dos usuarios e suas
percepcBes no consumo desses servicos, integrando cenarios especificos e heuristicas
comportamentais. Os resultados demonstraram um desalinhamento frequente entre as
expectativas e as percepcdes dos usudrios, evidenciando a influéncia de heuristicas nos
julgamentos de qualidade. Este estudo oferece contribui¢Ges significativas para a gestdo de
qualidade em servi¢os publicos de saude, ao incorporar aspectos das ciéncias comportamentais
na avaliacdo da satisfacdo do usuario. Como limitacdo, a pesquisa foi realizada com uma
amostra restrita a uma Unica localidade, o que pode reduzir a generalizacdo dos achados.
Recomenda-se, para estudos futuros, a ampliacdo da amostra para outras regides e contextos,
além de explorar variaveis adicionais que possam impactar a percep¢do de qualidade, como a
experiéncia prévia e o nivel de escolaridade dos usuérios.

Palavras-chave: Consumidor; Qualidade; Heuristicas Comportamentais; Servigos Publicos



ABSTRACT

The perceived quality in public healthcare services is a crucial factor for user satisfaction and
trust, directly impacting the use and evaluation of these services. However, cognitive factors
such as behavioral heuristics can significantly influence this perception, creating dissonance
between users' expectations and their actual experiences. This study aimed to investigate the
relationship between behavioral heuristics and the dissonance between expectation and
perceived quality among users of public healthcare services. The SERVQUAL tool was used
to explore this relationship, applying questionnaires that gathered data on users' expectations
and perceptions regarding the quality of public healthcare services. The data collection
instrument was adapted to consider potential conflicts between users' expectations and their
perceptions in consuming these services, integrating specific scenarios and behavioral
heuristics. The results showed a frequent misalignment between users' expectations and
perceptions, highlighting the influence of heuristics in quality judgments. This study offers
significant contributions to quality management in public healthcare services by incorporating
aspects of behavioral sciences into the evaluation of user satisfaction. As a limitation, the
research was conducted with a sample restricted to a single location, which may limit the
generalizability of the findings. For future studies, it is recommended to expand the sample to
other regions and contexts and to explore additional variables that may impact quality
perception, such as previous experience and users' educational level.

Keywords: Consumer; Quality; Behavioral Aspects; Public Services
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1. INTRODUCAO

O comportamento do consumidor € uma consequéncia de um conjunto de acdes e
decisdes que os individuos realizam ao adquirir produtos ou servicos, sendo influenciado por
uma série de fatores. Estes incluem necessidades pessoais, preferéncias, valores, cultura e
também fatores externos, como publicidade, prego e disponibilidade de produtos (Solomon,
2011). Segundo Sheth, Mittal e Newman (2001), o comportamento do consumidor abrange
tanto acdes fisicas quanto mentais executadas por usuarios de produtos de consumo e servicos,

culminando em escolhas e movimentos, incluindo aquisi¢Ges e uso de produtos e servicos.

O servigo publico de saude destaca-se como um servigo complexo e de alta importancia
nas prateleiras de produtos e servigos plblicos. E relevante observar que esse servico possui
alta complexidade em relacédo a sua prestacéo, ocorrendo em momentos de fragilidade para o

consumidor que demanda esse servico (Spiller, 2015).

As relagOes entre a producédo, entrega e consumo desses servigcos implicam em uma
avaliacdo continua da qualidade da assisténcia por parte do consumidor. 1sso ocorre porque eles
desempenham um papel ativo e podem expressar sua opinido a qualquer momento, enfrentando
imediatamente quaisquer danos ou eventos inesperados durante o processo da prestacdo de
servico de saude (Spiller, 2015; Pena et al, 2013).

Esse consumidor é constantemente provocado a transmitir sua percepc¢do de qualidade
em relacdo aos servicos publicos de saude. Através de pesquisas e afericdes rotineiramente
aplicadas pela administracdo publica e por pesquisadores, essa percepcao esta, na maioria dos
casos, relacionada a experiéncia no consumo desses servigos e também as opinides transmitidas
por pessoas proximas que tiveram experiéncias semelhantes como usuarios (De Sousa; Farias,
2020).

Entretanto, essa opinido passa pela percepcao de qualidade do consumidor em relagao
aos servicos publicos de salde. Essa percepgdo pode muitas vezes estar enviesada por relatos e
experiéncias que seriam derivadas de aspectos comportamentais, 0s quais podem distorcer a
opinido sobre esses servigos. Esses aspectos estdo relacionados a experiéncias e comentarios
aos quais o consumidor € exposto, afetando seu conceito e criando uma percep¢do enviesada

(Rodrigues; Gomes; Junca-Silva, 2023).
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O estudo da percepcéo de qualidade do consumidor desempenha um papel central nas
organizag6es (Melo; Carnut; Mendes, 2021). Em primeiro lugar, compreender a percepcao de
qualidade tem como objetivo atender as necessidades e expectativas dos usuarios. Quando a
organizagdo entende como seus produtos ou servi¢os sdo percebidos em termos de qualidade,
ela pode ajustar e aprimora-los, garantindo que atendam as demandas de seus usuarios (Loffler,
2001).

Os usuérios fornecem feedback sobre suas expectativas em relacdo a essas dimensoes e
sobre como percebem a qualidade real dos servigos prestados. A diferenca entre as expectativas
e as percepcOes reais ajuda as organizacOes a identificar as lacunas na qualidade do servigo
(Duarte, 2018).

Os aspectos comportamentais tém o poder de moldar a percepgdo de qualidade desses
usuarios, criando um cenario em que sua opiniao é subordinada a gatilhos que sdo implantados,
resultando em uma conduta enviesada em relacao aos servigos publicos de saude e encobrindo
a verdadeira percepcdo do consumidor, culminando em um cenario de percep¢bes ndo

confiaveis e falsas (Ervilha; Amaral; Russo, 2022).

Este contexto suscita questionamentos acerca da confiabilidade da avaliacdo de
qualidade por parte desse consumidor, quando mensurada por instrumentos que visam avaliar
a exceléncia desses servicos. Surge a possibilidade de que tais percepcGes possam estar
distorcidas, como evidenciado nos aspectos comportamentais (Gianesi; Corréa, 1994; VIEIRA,
2021).

Estudos séo realizados com objetivo de inferir a percepcéo de qualidade desses usuarios,
porém, os resultados desses estudos em relagdo com os aspectos comportamentais ndo sao
levados em consideracdo. Os resultados de pesquisas que inferem a qualidade em sua grande
maioria expdem dados e resultados que ndo buscam inferir o quanto desses dados podem estar

enviesados com heuristicas norteadoras (Shicca, 2014).

Heuristicas sdo estratégias cognitivas simplificadas que os seres humanos utilizam para
tomar decisdes em situacdes complexas e incertas. Elas sdo atalhos mentais que permitem que
tomemos decisdes mais rapidamente, economizando tempo e esforgo mental (Tversky;
Kahneman, 1974; LIMA, 2022).
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A crescente disseminacdo de informacdes sobre o servico publico de salde através dos
meios de comunicacdo tem um impacto significativo na percepgdo e expectativas dos usuarios.
Diariamente, somos bombardeados com noticias, relatos e analises sobre a qualidade,
acessibilidade e eficacia dos servicos de saude oferecidos pelo governo. Essa ampla cobertura
midiatica gera uma expectativa cada vez maior por parte dos cidaddos em relacdo aos servicos
que serdo recebidos quando necessitarem de assisténcia médica (De Oliveira Andrade; Costa;
Nogueira, 2016; Correia et al, 2017; Alves, 2017; Santana; Santana; Damke, 2016; Righi;
Schmidt; Venturini, 2010).

E importante ressaltar que essa expectativa ndo surge do vacuo, mas é influenciada por
diversos fatores, incluindo a imagem construida pelos veiculos de comunicacao sobre o sistema
de salde, as histérias compartilhadas por outras pessoas sobre suas experiéncias e até mesmo
as promessas feitas por autoridades politicas. Essa inundacdo de informagfes pode gerar
heuristica, que influenciam esses usuarios no processo onde formam suas opinides e

expectativas sobre 0 servico.

1.1 Problema de pesquisa

A partir do que foi exposto, o0 proposito desta pesquisa é investigar a seguinte questao:
De que forma as heuristicas comportamentais influenciam a dissonancia entre a expectativa e a

percepcao de qualidade dos usuarios em relagdo aos servigos publicos de saude?

1.2 Objetivos

Com o intuito de alcancar a questdo proposta, o objetivo desta pesquisa € o de investigar
a relacdo entre as heuristicas comportamentais e a dissonancia entre a expectativa e percep¢do
de qualidade dos usuérios de servicos publicos de salde. Portanto, para alcancar o objetivo

geral, a realizacdo dos seguintes objetivos especificos é necessaria:

Identificar a presenca de heuristicas comportamentais que podem afetar a percepcdo de
qualidade por parte dos usuarios dos servicos publicos de salde.

Analisar a influéncia de diferentes tipos de heuristicas comportamentais, como heuristicas de
disponibilidade e de ancoragem, na discrepancia entre as expectativas e a percepcao de

qualidade dos usuérios dos servigos publicos de salde.
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c) Avaliar arelagdo entre a intensidade da dissonancia entre expectativa e percepgéo de qualidade
e 0s niveis de satisfagcdo e confianca dos usuérios nos servicos publicos de satde, considerando

as heuristicas comportamentais envolvidas.

1.3 Justificativa

A érea de estudo do comportamento do consumidor abrange um amplo campo e se
concentra na compreensdo dos comportamentos de individuos ou grupos em relagdo aos
processos de selecdo, aquisicdo, utilizacdo e descarte de produtos, servigos, ideias ou

experiéncias, visando satisfazer suas necessidades e desejos (Solomon, 2011).

Quando aplicado aos produtos e servicos publicos, sua acepcao passa a conter mais
variaveis a serem consideradas, especialmente quando se trata dos servicos publicos de saude.
Em um cenério onde a qualidade desse servi¢co desempenha um papel vital na vida das pessoas,
entender os mecanismos psicologicos que influenciam a percepcéo de qualidade é crucial (De
Sousa Ferreira, 2020).

Dessa maneira, essa percepcao pode frequentemente estar distorcida por heuristicas que
sdo incorporadas no consumo de informacdes ao longo do dia. Ao examinar as heuristicas
comportamentais - 0s atalhos cognitivos que os usuarios usam para tomar decisdes - e sua
relacdo com a percepcao de qualidade, podemos entender a importancia de compreender como
os individuos simplificam o processo de avaliacdo de produtos e servigos. Essas heuristicas
influenciam diretamente como os usuérios percebem e interpretam a qualidade, impactando
suas decisdes. (Rodrigues; Gomes; Junca-Silva, 2023). Compreender como essas heuristicas
operam no contexto dos servicos de salde publica pode oferecer insights para profissionais da

salde, gestores publicos e pesquisadores.

Ao identificar quais heuristicas influenciam a percepcdo de qualidade e como elas
afetam a dissonéncia entre expectativa e percep¢éo, os resultados deste estudo podem informar
estratégias para melhorar a satisfacdo do consumidor e a eficacia dos servicos de salude. Esta
pesquisa pode servir como base para futuras investigacdes e intervengdes no campo da salde
publica, estabelecendo uma conexdo entre heuristicas comportamentais e percepcdo de
qualidade em servicos de salde. Isso abre caminho para o desenvolvimento de novas
abordagens e politicas destinadas a melhorar a experiéncia do consumidor e a qualidade dos

servigos prestados.
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A presente pesquisa contribui ao oferecer uma mudanca de paradigma para entender que
0 senso comum detectado no arcabougo de opinides dos usuarios frequentemente os induz a
erro. Esse senso comum reflete como as pessoas pensam e encaram situag0es e demandas que

ndo representam a realidade.

Assim, este trabalho é justificado pela contribuicdo para o avango do conhecimento
tedrico sobre o comportamento do consumidor, sua relevancia para politicas publicas e gestao
de servicos de salde, e seu potencial para orientar futuras pesquisas e intervencgdes na area da
salde publica. Pretende-se contribuir com evidéncias sobre a influéncia de heuristicas
comportamentais na percepc¢do dos usuarios sobre a qualidade dos servicos publicos de saude,
criando uma percepcao errbnea da qualidade do servigo. Espera-se também incentivar novos
estudos através da investigacdo e analise do comportamento do consumidor, esclarecendo a

consisténcia da percepgdo que este tem sobre a qualidade do servico.

Como impacto, este trabalho busca colaborar na criacdo de um relatério técnico
conclusivo do atendimento ao consumidor, como a elaboracdo de recomendacdes para a
melhoria do processo operacional de atendimento em postos de salde, visando proporcionar
uma experiéncia positiva ao consumidor dentro da unidade de saude. Ao compreender que
heuristicas influenciam a percepc¢éo de qualidade dos usuarios de produtos e servigos publicos,
é possivel alterar praticas para alcancar eficiéncia e eficacia na prestacdo de servicos,

modificando seus conceitos e opinides.
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2. REFERENCIAL TEORICO

Consumir ¢ uma condi¢do fundamental do ser humano. Todos os dias, sdo consumidos
diversos tipos de produtos e servigos. Atualmente, o consumo estd cada vez mais pluralizado,
com diversos canais nos quais ¢ possivel adquirir produtos e servigos de diferentes formas e
marcas. Isso torna o consumidor, em tese, mais criterioso em suas escolhas, intensificando a

competicao entre as marcas de produtos e servigos (Engel,2000; Solomon, 2011; Martins,2019).

De acordo com Miranda e Arruda (2004), a escola do comportamento do consumidor
evoluiu significativamente nesta década, com a criacao e aperfeigoamento de diversas praticas,

muitas delas relacionadas a area de marketing, que desenvolveu e moldou modelos de

comportamento do consumidor.

Anteriormente, o pre¢o cobrado por um produto estava diretamente relacionado ao seu
nivel de qualidade. Na década de 70, os usudrios se preocupavam principalmente com o valor
dos produtos, pesquisando e comparando precos antes de tomar decisdes de compra. Na década
de 80, os usuarios estavam mais informados e comecaram a analisar e comparar precos €
qualidades entre diferentes fornecedores. Na década de 1990, surgiu a era da informagao, e os

usudrios passaram a buscar a melhor relagdo entre custo e beneficio.

Discutir sobre o consumidor ndo ¢ uma tarefa facil, uma vez que envolve a andlise,
interpretagdo, avaliacdo e descri¢do de pessoas que, na maioria das vezes, possuem culturas
diferentes, mudam suas opinides e conceitos, entre outras varidveis indispensaveis para a
compreensdo do comportamento do consumidor (Da Silva, 2022). De acordo com Da Silva
(2022) e Schiffman e Kanuk (2000), os avangos nas pesquisas sobre o comportamento do
consumidor tiveram inicio na década de 60, com autores como Ferber (1958), Katona (1960),
Howard (1963), Newman (1963) e Engel (1968), que tinham como objetivo entender as
variaveis que influenciam o comportamento do consumidor € os motivos por tras de suas

decisdes de compra de produtos ou servigos (Mazon, 2023).

Um fator importante que surgiu nesse periodo foi o desenvolvimento da internet, que se
expandiu em diversos paises ao redor do mundo (Jacoby; Johar; Morrin, 1998). De acordo com
Souza (2021), o comportamento do consumidor ¢ um conceito amplo e pode ser entendido
como o estudo das pessoas, grupos ou organizagdes, que buscam satisfazer seus desejos e

necessidades basicas ou ndo, gerando ideias e experiéncias.
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Com o avanco das ciéncias comportamentais, a compreensdo do consumidor se
aprimorou e surgiram demandas relacionadas a arquitetura de seu processo de tomada de
decisdo. Ao mesmo tempo, as marcas também experimentaram um crescimento exponencial,

criando uma ampla variedade de produtos e servigos em institui¢des publicas e privadas.

Diante das rapidas mudancgas nos produtos e servigos, o comportamento do consumidor
acompanha esse processo de transformacao. Nos ultimos anos, uma nova variavel passou a ser
considerada no consumo desses produtos: a tecnologia. Além de aprimorar todo o processo de
consumo, a tecnologia também proporciona experiéncias aos usudrios, que agora t€ém acesso a
informacoes sobre a experiéncia de outros usuarios daquele determinado produto ou servigo

(Da Silva, 2022)

Ao fazer uma escolha, o consumidor ndo leva em consideragdo apenas o preco, mas sim
a relagdo custo-beneficio daquele produto ou servigo. Naturalmente, essa variavel influencia a
tomada de decisdao e a formagdao da arquitetura de escolhas, mas muitas vezes isso nao ¢

interpretado de forma clara.
2.1 Usuarios de Servicos Publicos

Com o objetivo de criar um ambiente mais convergente e sinérgico entre 0 governo € os
cidaddos, sob o viés do marketing, teve inicio no contexto da Nova Administracdo Publica, que
busca tornar a gestdo mais flexivel e aumentar a responsabilizagdao (Bresser-Pereira, 2017). De
acordo com a nova dinamica da relagdo entre o setor publico e os cidaddos, o governo passou
a adotar métodos e praticas inovadoras, buscando compreender melhor as demandas do cidadao

e fortalecer o relacionamento entre esses atores (Carvalho et al., 2019).

Dessa forma, os conceitos da Nova Administracdao Publica, trouxeram um aumento na
responsabilidade e na capacidade de resposta aos usuarios de produtos e servigos publicos,
criando um ambiente de maior confianca (Cavalcante, 2019). Diversos estudos foram iniciados

com o objetivo de explorar a percepcao desses usudrios de servigos publicos.

Chiusoli e Rezende (2019) descobriram que esses usudrios caracterizam esses produtos
como de baixa qualidade e agilidade, o que resulta em um conceito de insatisfagdo. Eles

orientam que a gestdo se aproxime mais do usuério final, melhorando a comunicacio e a
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transparéncia. Carvalho (2021) orientam que a imagem da organizagao publica ¢ diretamente

percebida pelo grau de qualidade dos servigos prestados.

O conceito de personalidade de marca, originado dos estudos da psicologia, comecgou a
ser estudado na disciplina de marketing nas décadas de 1950 e 1960, quando passou a ser
utilizado para descrever produtos, organizagdes € marcas. Nesse momento, foram dados os
primeiros passos para o desenvolvimento do conceito de personalidade de marca como

elemento ativo de diferenciag¢do (Carvalho et al., 2019; Scussel; Demo, 2016).

Conforme Aaker (1997), a personalidade de marca ¢ resultado de um conjunto de
caracteristicas associadas a seres humanos que sao atribuidas a uma marca. Enquanto os tragos
de personalidade humana sdao percebidos por meio de caracteristicas fisicas, atitudes,
caracteristicas demograficas e crengas, sempre com base no comportamento individual, essa
percepc¢ao também ocorre no caso de uma marca ou desempenho de produto ou servigo, logo

apo6s a utilizagao, assim como ocorre no convivio social.

Portanto, a personalidade de marca estd diretamente relacionada a impressao que as
pessoas tém dela, sendo um conceito importante para marcas publicas que estao conectadas as

necessidades, desejos e preocupagdes dos usudrios de servigos publicos.

No Brasil, Muniz e Marchetti (2012) criaram a escala de personalidade de marca para o
contexto regional do consumidor no Brasil. Foram conceituadas cinco dimensoes:
credibilidade, alegria, ousadia, sofisticacdo e sensibilidade. Esse estudo confirmou a estrutura
interna da escala, demonstrando que ela ¢ um instrumento confidvel para a criagao da primeira
escala publica de personalidade de marca. De maneira especifica, a marca publica pode ser
descrita como um conceito paralelo no desenvolvimento da identidade e imagem do setor
publico (Leijerholt et al., 2019), contribuindo para a percepcao dos cidaddos e uma melhor
avalia¢do dos servigos publicos (Bankins; Waterhouse, 2019; Kotler; Lee, 2007). Demo et al.
(2021) descrevem que os usudrios de produtos e servicos publicos consideram suas marcas
relevantes e, até certo ponto, confidveis, porém ndo eficientes, e demonstram insatisfagdo com

os produtos e servigos oferecidos.

Portanto, ¢ plausivel afirmar que o conceito de personalidade de marca ¢ facilmente
aplicado ao setor publico, uma vez que essas instituicdes possuem nomes, marcas, slogans e

emblemas que geram o mesmo efeito sobre seus usudrios, conferindo-lhes uma personalidade
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para aqueles que as utilizam. Isso influencia a relagdo entre a gestao publica e seus usuarios

(Brito, 2010).

No entanto, apesar de existir uma notoria contribuicao de aspectos emocionais ligados
as marcas no servico publico, ainda ndo existem manuais declarados para orientar esse
posicionamento de marca. Nesse caso, o desenvolvimento de uma escala validada ¢ importante
para avangar no entendimento do comportamento do consumidor e embasar suas acodes €

feedbacks.

2.2 Modelo SERVQUAL

Nesta se¢do, serao abordados os conceitos e estudos relacionados aos modelos de
Avaliacdo da Qualidade de Servigos. Serdo apresentados o Modelo de Discrepancia, as
“discrepancias” entre o servigo fornecido pela administragdo e o que o consumidor percebe, o
Modelo SERVQUAL, que avalia a percep¢do da qualidade do servigo em contraste com as

expectativas do consumidor (Parasuraman; Zeithaml; Berry, 1988).

A teoria adotada para explicar a avaliagdo da qualidade na prestacao de servigos foi
desenvolvida em 1988 por Parasuraman, Zeithaml e Berry. Eles criaram a escala SERVQUAL,
um instrumento destinado a medir a percep¢ao dos usudrios sobre a qualidade de um servigo
com base na comparagdo entre suas expectativas e percepcdes em relagdo a execugdo do
servico. Os determinantes essenciais nessa pesquisa consistem em cinco elementos: aspectos

tangiveis, confiabilidade, responsividade, seguranca e empatia.

Ao adotar uma abordagem como a SERVQUAL, a avaliacao da qualidade percebida de
um servico deve ser personalizada com cuidado, ajustando os determinantes e atributos para
atender as necessidades especificas de uma situagdo. Isso visa garantir que os usuarios fiquem
satisfeitos durante seu atendimento, atendendo as suas necessidades, que sdo influenciadas pela
qualidade dos servi¢os e pelo relacionamento com os colaboradores, além da seguranga e

confianca transmitida pelos profissionais. (Nunes, 2020).

O modelo de analise de lacunas da qualidade, desenvolvido por Zeithaml, Parasuraman
e Berry (1988), ¢ uma abordagem soélida para identificar as fontes dos problemas de qualidade
em empresas de servigos e auxilid-las a compreender como podem aprimorar essa qualidade.
Esse modelo define cinco lacunas principais: a primeira lacuna (GAP 1) refere-se a discrepancia

entre as expectativas dos usudrios e a percep¢do dos gestores sobre essas expectativas. A
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segunda lacuna (GAP 2) diz respeito a diferenga entre a percepgao dos gestores das expectativas
dos usuarios e a especificacdo da qualidade nos servigos. A terceira lacuna (GAP 3) envolve a
discrepancia entre a especificacdo da qualidade e os servigos realmente oferecidos. A quarta
lacuna (GAP 4) se refere a diferenca entre os servigos oferecidos € o que ¢ comunicado ao
usudrio. Por fim, a quinta lacuna (GAP 5) aborda a discrepancia entre o que o usudrio espera

receber e a percepgao que ele tem dos servigos oferecidos.

Os quatro primeiros GAPs contribuem para o quinto, que representa o cerne do
problema: as expectativas do usudrio em comparagdo com a percepcao dos servigos que ele
realmente recebe. Assim, a quinta lacuna foi estabelecida como uma funcao das quatro lacunas
anteriores, ou seja, GAP 5 = f(GAP 1, GAP 2,GAP 3, GAP 4) (Parasuraman; Zeithaml; Berry,
1988).

Para concluir, ap6s a fase qualitativa de seus estudos, Parasuraman, Zeithaml e Berry
(1988) desenvolveram o instrumento de medigdo da qualidade percebida pelos usuarios,
chamado de Escala SERVQUAL. Essa escala consiste em um questionario com duas
declaragdes afirmativas, uma relacionada as expectativas do consumidor e outra a percepg¢ao da
qualidade do servico prestado. As dez dimensdes da qualidade dos servicos e as vdrias
ocorréncias de satisfacdo do modelo de gap levaram ao desenvolvimento desse questionario —
escala SERVQUAL. Os respondentes avaliam essas afirmagdes usando uma escala Likert de 5
ou 7 pontos, variando de “discordo totalmente” a “concordo totalmente”. A qualidade dos
servigos ¢ avaliada pela diferenca entre o desempenho do servico prestado e as expectativas do

consumidor em relacao ao servico recebido, com base nos resultados desses calculos.

2.3 Heuristicas Comportamentais

As ciéncias comportamentais tem como principal objetivo estudar as limitagdes que os
seres humanos tém ao fazer suas escolhas, especialmente aquelas que envolvem riscos, de
forma racional. Segundo Tversky e Kahneman (1974), heuristicas sdo ideais fixados no
intelecto humano que agem de maneira a facilitar sistematicamente o processo de tomada de
decisdo, proporcionando um caminho mais facil para a solu¢do de um determinado problema
ou escolha. No entanto, essas heuristicas podem ser frequentemente prejudiciais, uma vez que

podem levar a erros sistematicos e previsiveis, conhecidos como vieses.
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Sao descritas trés heuristicas: ancoragem, disponibilidade e representatividade. A
ancoragem refere-se a um valor pré-definido que influencia um valor ou opinido subsequente.
A disponibilidade esté relacionada a frequéncia com que um evento ¢ lembrado, o que leva a
uma percepc¢do de que esse evento ¢ mais provavel ou relevante. A representatividade leva as
pessoas a fazer julgamentos com base em similaridades de acontecimentos passados, sem levar
em consideracdo informagdes quantitativas. Embora as heuristicas sejam uteis na tomada De
Decisao, Seu Uso Também Pode Levar A Vieses E Erros Sistematicos Nesse Processo (Thaler,

Sunstein, 2008).

Sao categorizados dois sistemas mentais: o Sistema 1, responsavel por decisdes rapidas
e automadticas, e o Sistema 2, que envolve processos de pensamento mais complexos e
demorados, incluindo célculos. Segundo o autor, quando questionado sobre uma questdo, o ser
humano aciona o Sistema 1, que busca uma resposta rapida e facil, seguindo a lei do menor

esforgo.

Muitas vezes, adaptagdes sdo feitas a pergunta para tornd-la mais facil, resultando em
conclusdes precipitadas, embora a pessoa sinta uma sensagao de satisfagdo com a resposta, que
ndo ¢ necessariamente precisa. Com base nessa andlise, podemos entender que existem erros
previsiveis quando se baseia apenas no Sistema 1, pois os resultados sdo, em grande parte,

duvidosos e levam a desvios sistematicos da racionalidade (Thaler, 2018).

2.4 Heuristica da Ancoragem

Podemos definir a ancoragem como um processo psicologico no qual uma decisdo ¢é
influenciada por uma informagdo inicial, mesmo que essa informacao seja irrelevante ou
insuficiente. Essa ancora inicial serve como ponto de referéncia para a tomada de decisdao. O
fenomeno da ancoragem foi estudado por Amos Tversky e Daniel Kahneman (1974), que
contribuiram para o entendimento da arquitetura da tomada de decisdo e os fatores que
influenciam o julgamento humano. A partir da década de 70, esses autores questionaram varias

teorias que eram amplamente aceitas como verdades absolutas.

Além disso, a ancoragem pode influenciar a interpretacdo de dados de efic4cia e riscos.
Se informagdes iniciais destacam os beneficios de um determinado produto, os usuarios podem
ancorar nesses dados positivos e subestimar potenciais limitagdes. A ancoragem também pode

ter efeitos na comunicacdo de riscos e beneficios. Se um profissional de saude apresenta
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primeiro os aspectos positivos de um procedimento, os usuarios podem ancorar nessas
informacdes e atribuir maior peso aos beneficios, mesmo que dados negativos sejam fornecidos

posteriormente (Teixeira et al., 2020).

Essa tendéncia psicoldgica leva as pessoas a confiarem fortemente em informagdes
iniciais, ou "ancoras", ao fazer julgamentos subsequentes. No contexto da avaliagdo de servigos
publicos de saude, os usudrios podem formar suas expectativas iniciais com base em
experiéncias passadas, recomendacdes ou na reputacdo do sistema de saude publica. Essas

expectativas atuam como ancoras para suas avaliacdes futuras.

Uma vez estabelecida uma ancora positiva, os usuarios podem ter dificuldade em ajustar
sua percep¢ao, mesmo diante de evidéncias contrarias. Isso pode levar a uma avaliagdo mais
favoravel do servigo, mesmo quando surgem falhas. Além disso, a ancoragem pode influenciar
a comparacao relativa entre diferentes servigos, levando os clientes a avaliarem outros servigos
de forma menos favoravel em comparacdo com a ancora estabelecida. Essa resisténcia a
mudanga de percep¢ao pode dificultar a melhoria da qualidade percebida, mesmo diante de
mudangas positivas implementadas pelo sistema de saude publica. (Alvarado Valencia;

Trespalacios Leal, 2016).

2.5 Heuristica da disponibilidade

A base desta heuristica esta no julgamento baseado em situagdes anteriores vivenciadas
pelo tomador de decisdo, que busca em suas lembrangas para tomar uma decisdo imediata
(Ervilha; Amaral; Russo, 2022). De acordo com essa heuristica, a arquitetura da tomada de
decisdo ¢ guiada por esteredtipos, sendo os modelos mentais de referéncia baseados em

experiéncias (Lucena; Silva; Azevedo, 2021; Dos Santos, 2022).

Tversky e Kahneman (1974) descrevem que, em situagdes especificas, os seres humanos
avaliam suas decisdes com base na facilidade com que informagdes relacionadas ao evento vém
a mente. Essa heuristica, conhecida como disponibilidade mental, oferece um caminho 1til para
avaliar a frequéncia e a probabilidade de eventos semelhantes, fornecendo assim uma base para
a tomada de decisdo em ambientes com variaveis similares. Ao usar essa heuristica, o individuo
estd usando um atalho mental, deixando de considerar todas as op¢des € caminhos possiveis e
se baseando apenas nos conhecimentos disponiveis em sua mente. No entanto, o uso sistematico

dessa heuristica pode levar a vieses cognitivos (Tversky; Kahneman, 1974).
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Na area da saude, a heuristica da disponibilidade pode influenciar fortemente a forma
como os usudrios percebem riscos e beneficios associados a produtos, tratamentos ou
procedimentos. Informac¢des amplamente divulgadas ou facilmente acessiveis, seja por meio da
midia, redes sociais ou experiéncias pessoais, podem desempenhar um papel desproporcional
na formacdo das opinides dos usuarios a respeito da qualidade percebida ao consumir os

servicos saude (Teixeira ef al., 2020).

Esta heuristica se refere a tendéncia das pessoas de julgar a probabilidade de um evento
com base em sua semelhanga com protdtipos ou categorias conhecidas. Quando os clientes
utilizam a SERVQUAL para avaliar a qualidade de um servigo, essa heuristica pode moldar

suas percepgoes de varias maneiras.

Primeiramente, os usuarios tendem a atribuir uma importancia desproporcional a certos
aspectos do servigo que se alinham com suas expectativas prévias ou com o que consideram
prototipos de um servigo de qualidade. Além disso, as experiéncias anteriores dos clientes ou
os prototipos de servicos similares podem influenciar sua avaliacdo da qualidade (Andersen;

Godoy, 2020).

2.6 Heuristica da Representatividade

Essa heuristica ¢ muito comum quando precisamos tomar uma decisdao que envolve dois
elementos distintos. Dessa forma, por meio de uma série de conhecimentos pessoais, ¢ realizada
uma avaliagdo probabilistica levando em consideracdo o conhecimento pré-estabelecido do
decisor, ou seja, a intensidade da representacdo do elemento X ¢ comparada com a do elemento

Y (Tversky; Kahneman, 1974).

No entanto, essa heuristica, quando aplicada a tomadas de decisdao que consideram
elementos probabilisticos, pode levar a erros graves, uma vez que ela ndo leva em conta fatores
que poderiam afetar o julgamento. Em vez disso, trata-se de uma cadeia fechada de variaveis
concebidas preconceituosamente e torna-se alvo dessa heuristica, ignorando ou simplificando
as variaveis probabilisticas de forma que elementos essenciais nao sdo levados em

considerag¢do, resultando em erros sistematicos (Tversky; Kahneman, 1974; Aragjo, 2022).

Contudo, a heuristica de representatividade pode impactar a percep¢do de riscos e

beneficios relacionados a saude. Se um servigo ¢ representado de maneira negativa ou
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pejorativa, os usudrios podem criar percepgdes enviesadas a respeito deste servico (Marques,

2021).

A publicidade e a comunicag¢ao de informacdes de saude frequentemente se valem dessa
heuristica, criando associagdes visuais e conceituais que evocam imagens positivas
relacionadas a saude. Imagens de pessoas felizes, ao ar livre e praticando atividades fisicas
podem ser utilizadas para representar a eficacia de um produto ou servigo de saude (Oliveira,

2023).

Essa heuristica sugere que as pessoas tendem a julgar a probabilidade de um evento com
base em sua semelhanga com prototipos ou categorias conhecidas. No contexto da avaliagdo de
servicos, os usuarios podem ser influenciados por essa heuristica de varias maneiras. Eles
podem atribuir importancia desproporcional a certos aspectos do servigco que se alinham mais
com suas expectativas prévias ou com os prototipos de um servico de qualidade (Lucena; Silva;

Azevedo, 2021).

Além disso, as experiéncias anteriores dos clientes e seus esteredtipos culturais podem
moldar suas percepgdes sobre a qualidade do servigo. Da mesma forma, expectativas culturais
sobre cortesia, eficiéncia ou outros aspectos do servigo podem influenciar as avaliagcdes dos

usuarios (Correia et al, 2017).
2.7 Servicos de Saude Publica

Esses servicos visam alcangar a visdo de garantir o bem-estar da populacao por meio de
acOes preventivas, curativas e de promog¢ao da satide, de modo que o acesso seja oferecido de
forma igualitaria e gratuita a todos os cidadaos. A maior parte dessa enorme tarefa no Brasil ¢
realizada pelo Sistema Unico de Saude (SUS), que foi constitucionalizado pela Constituigdo
Federal de 1988, a qual instituiu modelos universalistas de atendimento, pautados pelas
diretrizes de universalizacdo, integralidade e equidade. Estes sdo os principios que orientam,
desde o nivel mais bésico até o servigo mais especializado, as necessidades do povo brasileiro

em saude (Brasil, 1988).

O Sistema Unico de Saude (SUS) foi concebido com a ideia de fornecer servigos de
saude gratuitos e universais, estruturando-se em um sistema hierarquico e descentralizado, com

o propdsito de atender a vasta pluralidade de demandas regionais. O modelo busca o cuidado
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da saude ndo apenas no tratamento, mas também na prevencao de doencas, de forma articulada,
com outras areas, como saneamento, vigilancia e educa¢do em saude. Segundo Rodrigues e
Silva (2023), o Sistema Unico de Satide ¢ uma das maiores redes de satde publica do mundo,
com mais de 42.000 unidades de saude em todo o pais, atendendo milhdes de brasileiros,

especialmente aqueles que ndo tém acesso a planos de satde privados (Rodrigues; Silva, 2023).

No entanto, o SUS enfrenta uma série de problemas, como falta de recursos financeiros,
restricdes de infraestrutura e gestdo deficiente. A percep¢do da qualidade também € um ponto
muito critico para o usudrio do servigo, devido as discrepancias que surgem entre a experiéncia
real do usuario e as expectativas criadas em relacdo ao servigo recebido. Problemas como tempo
de espera prolongado, falta de profissionais e equipamentos comprometem a avaliacao do

usuario e contribuem para a criagdo de uma imagem publica desfavoravel (Pena et al., 2013).
2.8 Nova Gestao Publica e o Setor de Saude

A Nova Gestao Publica surgiu como uma reagdo as inadequagdes da gestao publica
tradicional, defendendo uma abordagem muito mais orientada para o desempenho, eficiéncia e
responsabilidade. No setor publico, esse modelo se desenvolveu e se tornou mais predominante
mundialmente nos anos 1990, ao iniciar e adotar ferramentas e técnicas do setor privado para

melhorar a prestacdo de servigos publicos (Cavalcante, 2019).

No que diz respeito a saude publica, a NGP defende essencialmente a aplicagdo de
mecanismos de avaliagdo de desempenho e monitoramento da qualidade dos servigos publicos
de saude para facilitar, de modo geral, uma melhoria na eficiéncia operacional, mais responsiva

as expectativas dos usudrios, conforme relatado por Cavalcante, 2019.

A aplicacao dos conceitos da NGP na saude publica brasileira pode ser notada nas
praticas de avaliacdo de servigos, centradas principalmente no uso de ferramentas como o
SERVQUAL, que permite a mensuracao da qualidade percebida do servigo e a identificacdo de
lacunas que possam existir entre as expectativas e as percepcoes dos usudrios (Parasuraman et
al., 1988). Esses procedimentos de avaliacdo ajudam a identificar intervengdes que aumentem
a impressao dos usudrios em relacao ao sistema e orientam os gestores quanto as prioridades a

serem seguidas em vista da objetividade e experiéncia transmitidas aos cidadaos.
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Um dos modelos mais utilizados para medir a qualidade dos servigos ¢ o SERVQUAL,
desenvolvido por Parasuraman, Zeithaml e Berry (1988), que tem sido adotado nas ultimas
décadas como uma ferramenta indispensavel para medir a satisfagdo dos usuérios no setor de
saude. A escala SERVQUAL mede a qualidade dos servigos em cinco dimensdes principais:

tangibilidade, confiabilidade, receptividade, seguranca e empatia.

Essas dimensdes sdo avaliadas com base nas expectativas dos usuarios antes do uso do
servigo e nas percepcdes apos o uso do servigo. A diferenca entre expectativa e percepgao,
segundo os pesquisadores Parasuraman ef al., indica areas onde podem existir lacunas entre as

expectativas dos usudrios e o desempenho real dos servigos.

Diferencas nessas estimativas podem surgir de aspectos comportamentais que podem
ter influenciado a percepgao do usudrio através das heuristicas de ancoragem e disponibilidade,
distorcendo suas avaliagdes. A operacionalizagdo do SERVQUAL no SUS considera que as
intervengdes devem visar nao apenas o aumento da qualidade objetiva, mas também uma
comunicacdo adequada e estratégias de atendimento corretas para realinhar expectativas e

elevar a percepg¢ao dos servigos junto ao publico.

3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
3.1 Desenho da pesquisa

O método de pesquisa que foi adotado para este estudo é o survey, uma abordagem
amplamente reconhecida e utilizada na pesquisa social e cientifica. O survey consiste na coleta
de dados por meio da aplicacdo de questionarios ou entrevistas a uma amostra representativa
da populacéo-alvo. Esse desenho tem como objetivo a obtencdo de informacdes relevantes e
atualizadas sobre diversos temas, e sua importancia é enfatizada por pesquisadores e

académicos em todo o mundo (Salvador, 2020).

Um dos principais beneficios do survey é a sua capacidade de fornecer uma visao geral
abrangente das opinides, atitudes e comportamentos de uma determinada populacdo em um
determinado momento. 1sso permite acessar a compreensao de tendéncias e padrdes existentes,
identificar correlagdes significativas e tomar decisdes informadas com base nos dados coletados
(Da Silva; Teixeira; Pinto, 2019).
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Além disso, o survey é uma ferramenta valiosa para acompanhar mudancas ao longo do
tempo. Ao realizar pesquisas periddicas com a mesma metodologia, 0s pesquisadores podem

identificar tendéncias e avaliar o impacto de intervengdes ou politicas ao longo do tempo.

3.2 Definicéo da populacéo e coleta de dados

A pesquisa foi realizada com uma abordagem quantitativa, utilizando o método de
survey para coletar os dados. O publico-alvo abrangeu usuérios de quatro centros de salde da
regido metropolitana de Arapiraca denominados 1°, 2°, 3° e 4° Centro de Saude. Para garantir
uma visdo mais completa, a amostra incluiu tanto pessoas que estavam usando 0s servi¢os no
momento da pesquisa quanto aquelas que ja haviam sido atendidas, proporcionando assim uma

perspectiva tanto antes quanto depois do uso dos servicos.

Os dados foram coletados presencialmente nos centros de salde, por meio de
questionarios padronizados baseados no modelo SERVQUAL, adaptado para considerar
também aspectos comportamentais. O questionario foi dividido em duas partes: a primeira
coletava informacgdes sociodemograficas dos participantes, como sexo, idade, nivel de
escolaridade e histérico de uso dos servigos publicos de salde. A segunda parte aplicava a
escala SERVQUAL, que avalia cinco dimensdes da qualidade do servigo: tangibilidade,
confiabilidade, responsividade, seguranca e empatia. As respostas eram registradas em uma

escala Likert de cinco pontos, que ia de "discordo totalmente™ a "concordo totalmente™.

Um questionario estruturado em formato digital, hospedado na plataforma
SurveyMonkey, foi utilizado como instrumento de coleta de dados para alcangar os objetivos
desta pesquisa de forma valida e coerente. A coleta foi realizada tanto de forma presencial
quanto online, permitindo a participacdo de usuarios que ndao puderam comparecer aos centros
de salde durante o periodo da pesquisa. A confidencialidade dos respondentes foi assegurada,
e a pesquisa seguiu todas as normas éticas da Resolucao n° 510/2016 do Conselho Nacional de

Saude.

O periodo de coleta ocorreu de 04/10/2024 a 15/10/2024, durante o qual as unidades de
satde foram visitadas para divulgacdo do link da pesquisa, com abordagem e convite aos
usuarios para responderem ao questionario em seus dispositivos méveis. O material de
divulgacdo foi afixado nos murais das unidades basicas de salde, permitindo que 0s USuUarios

acessassem a pesquisa apés a visita presencial. Paralelamente, foram realizadas reunides com
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as equipes diretivas dessas unidades, com o objetivo de estabelecer uma rede de apoio para
promover e incentivar a participacdo dos usuarios, visando maximizar os resultados da

pesquisa.

A pesquisa conduzida revelou importantes caracteristicas demograficas dos
respondentes. A amostra contou com 130 participante, sendo descartados 28 participantes que
ndo responderam todas as perguntas ou ndo completaram o teste até o fim, sendo considerados
ao final 102 respondentes, dos quais a maioria, 71 pessoas, € do sexo feminino e 31 do sexo

masculino, evidenciando uma predominancia significativa de mulheres.

3.3 Estruturagéo do instrumento de coleta

A primeira fase do estudo consistiu na verificacdo do uso dos servigos publicos de satde pelos
usuarios nos postos da regido metropolitana de Arapiraca. Na primeira parte do questionario, foi
indagado se o respondente possuia condi¢des fisicas, estruturais e emocionais para participar da
pesquisa. Em seguida, foi levantado o perfil sociodemografico da populacdo pesquisada, abordando
caracteristicas como sexo, idade, escolaridade, historico de utilizagdo dos servicos publicos e se estavam
recorrendo a tais servigos pela primeira vez. Também foi filtrado se o respondente ainda ndo havia
utilizado o servico, para que fosse enquadrado na categoria expectativa, ou, caso ja tivesse feito uso dos

Servicos, na categoria percepcao.

Essas informac6es foram empregadas para tragar o perfil dos participantes, visando investigar e
descrever possiveis relagcdes entre 0s grupos e a incidéncia de heuristicas na percep¢do de qualidade
expressa em suas respostas ao questionario. Os dados sociodemograficos desempenharam um papel
relevante quando associados as ciéncias comportamentais, analisando os grupos com o objetivo de tracar
o perfil dos respondentes e investigar as relagdes entre 0s objetos de estudo e segmentos especificos da

populacdo pesquisada.

Na segunda parte do questionario, foram analisados os parametros que compdem a expectativa
e a percepcdo dos usudrios, por meio de cinco lacunas de qualidade: Tangibilidade, Confiabilidade,
Receptividade, Seguranga e Empatia. Cada questéo aplicou a Escala de Likert, utilizando as métricas:
1- Discordo totalmente, 2- Discordo em parte, 3- Nem concordo nem discordo, 4- Concordo em parte,

5- Concordo totalmente.

Cada pergunta incluiu um enunciado que forneceu informag6es sobre a varivel a ser avaliada,
implementando as heuristicas de representatividade, ancoragem e disponibilidade. Em dois dos gaps,

nenhuma heuristica foi empregada, evitando influéncias que pudessem inclinar a percepcdo dos
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respondentes. O objetivo foi detectar se a presenca de um enunciado enviesado nessas lacunas
influenciava positivamente a percepcdo da qualidade do consumidor, em compara¢do com as lacunas

sem heuristicas em seus enunciados.

3.3.1 Tangibilidade

Para o gap da Tangibilidade foi criado o cenario abaixo:

“Mesmo ap6s a diminuicdo dos casos de COVID, a falta de atendimento em unidades
de saude da rede publica é parte da rotina da populagdo que procura o servico. Diversos sdo 0s
motivos do ndo atendimento: falta de investimento, falta de equipamentos e até de profissionais.
Tornando assim, a vida da pessoa que esta doente, um problema. A lei Organica da Saude e a
Constituicao Federal determinam que o Estado, nas suas diferentes instancias, deve atender toda
a populagdo que assim desejar, ndo podendo ser negada a ela quaisquer tratamentos (Migalhas,
2022).”

Com base no Gap da tangibilidade, foi criado um cenario no qual a heuristica da
disponibilidade foi aplicada. No cenario expde que a falta de atendimento em unidades de saude
é rotina dos usuarios que procuram o servico, criando um elo que diminui a expectativa do
consumidor, de acordo com o fato das longas filas e falta de atendimento que s&o veiculadas
comumente nos meios comunicagdo. Com a heuristica implantada no cenario objetiva-se

diminuir a nota média da expectativa dos respondentes.

Quadro 1 — Perguntas do Gap da Tangibilidade

Variavel Variavel Objetivo

Discordo totalmente | Espera-se que média

das expectativas seja

. . baixa.
Discordo parcialmente

Instalagdes modernas e visivelmente )
Expectativa

adequadas. Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente
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Concordo totalmente

Percepcéao

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se  que a
média das percepcles
aumente, haja vista a
qualidade do servico

prestado

Aparelhos para exames modernos e em

bom estado.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcao

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Espera-se  que a
média das percepcles
aumente, haja vista a
qualidade do servico

prestado
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Concordo totalmente

Aparelhos e equipamentos de apoio
(macas, cadeiras e etc.) modernos e

funcionando plenamente.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcao

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepgdes
aumente, haja vista a
qualidade do servico

prestado

Fonte: Adaptado de Parasuraman et al., (1985, p.44)

3.3.2 Confiabilidade

Para o gap da Confiabilidade foi criado o cenario abaixo:

“Com mais de 75% da populagdo brasileira atendida pelo Sistema Unico de Saude

(SUS) e uma extensa rede de mais de 42 mil unidades de saiide em todo o pais, 0 SUS demonstra

sua eficacia ao proporcionar atencdo primaria, consultas especializadas, cirurgias, exames e

tratamentos. Além disso, tem histdrico de sucesso em campanhas de vacinacgdo, contribuindo
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para a erradicacdo de doencgas e protegendo a saude publica. Esses niumeros sélidos e a ampla

cobertura mostram que os pacientes podem confiar no SUS para suas necessidades de satde.”

No Gap da confiabilidade, foi aplicada a heuristica da ancoragem com o seguinte

enunciado, visando ancorar informacdes sobre o grau de abrangéncia do SUS e demonstrar sua

eficacia. A influéncia dessa heuristica estd relacionada a ancoragem de dados sobre a

efetividade na expectativa dos respondentes. Espera-se que essa heuristica aumente o resultado

da expectativa no gap da confiabilidade, para que posteriormente, na percepcéo, possa ser

avaliado com base na prestacéo do servigo.

Quadro 2 — Perguntas do Gap da Confiabilidade

Variavel

Variavel

Objetivo

Solicitagdo de Exames, formularios,

prontuarios com boa aparéncia visual

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

alta.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Espera-se que a
média das
percepcdes diminua,
haja vista a
desconstrugdo  da

heuristica
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Concordo totalmente

Interesse em resolver os problemas do

paciente.

Expectativa

Discordo totalmente

Espera-se que média

das expectativas seja

. . alta.
Discordo parcialmente
Nem concordo nem
discordo
Concordo parcialmente
Concordo totalmente
Percepcao Discordo totalmente Espera-se que a
média das

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

percepcdes diminua,
haja vista a
desconstrucdo  da

heuristica

Execucdo do servico de forma correta

desde o primeiro momento.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Espera-se que média
das expectativas seja
alta.
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Concordo totalmente

Percepg¢éo Discordo totalmente Espera-se que a

média das

. . percepgdes diminua,
Discordo parcialmente

haja vista a

desconstrucdo  da
Nem concordo nem heuristica

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Fonte: Adaptado de Parasuraman et al., (1985, p.44)
3.3.3 Receptividade

Para o gap da receptividade foi criado o cenério abaixo:

“Nos postos de satde, o mal atendimento ¢ uma triste realidade que impacta diretamente
a experiéncia dos usuarios. Dados alarmantes revelam que, em muitas regides, a espera por
atendimento ultrapassa horas, contribuindo para a descrenca no sistema de satde. De acordo
com levantamentos recentes, mais de 60% dos usuarios relatam insatisfacdo com a qualidade

do atendimento recebido nos postos de saude.”

No gap da receptividade, foram implantadas no cenario as heuristicas da ancoragem,
quando se ancora 0 dado em que mais de 60% dos usudrios relatam insatisfacdo com a prestacao
do servigo publico de salde, e da disponibilidade. O objetivo é que essas heuristicas diminuam
a expectativa em relacdo a prestacdo de servi¢os, mas aumentem a percepgdo apos 0 consumo

do servico publico de saude.

Quadro 3 — Perguntas do Gap da Receptividade

Variavel Variavel Objetivo
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Funcionérios informaram com precisdo

0 tempo de entrega dos exames.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepcoes
aumente, haja vista a
desconstrugéo da

heuristica

Os profissionais atendem rapidamente

as demandas do paciente.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.
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Percepcédo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepcles
aumente, haja vista a
desconstrugdo da

heuristica

A equipe de colaboradores esta sempre

disposta a ajudar os pacientes

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepcles
aumente, haja vista a
desconstrugdo da

heuristica




Fonte: Adaptado de Parasuraman et al., (1985, p.44)

3.3.4 Seguranca

Para o gap da seguranca foi criado o cenario abaixo:

40

“Num contexto urbano, os postos de satide surgem como locais que, em vez de inspirar

confianca e cuidado, transmite uma atmosfera de desolacdo e desamparo. Ao percorrer 0s

corredores estreitos e pouco iluminados, os utilizadores sdo confrontados com a crua realidade

de um sistema de saude que parece mais focado em lidar com crises do que em prevenir

doengas.”

No Gap da seguranca, foi criado com base na heuristica da disponibilidade, com o

objetivo de influenciar a percepcdo do consumidor. Baseado nas informag6es do enunciado, 0

respondente passa a ter uma percepcao inclinada a uma prestacdo de servico de saude

deficitaria, diminuindo sua percepcao de qualidade apds o uso do servico.

Quadro 4 — Perguntas do Gap da Seguranca

Variavel

Funcionarios com comportamento que

inspira confianca aos pacientes.

Variavel

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Objetivo

Espera-se que media
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Espera-se que a
média das percepcdes

aumente, haja vista a
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Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

desconstrucdo da

heuristica

Colaboradores que inspiram confianca
aos pacientes quanto ao  seu
armazenamento de seus documentos e

informacdes.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepg¢des
aumente, haja vista a
desconstrugdo da

heuristica

Colaboradores sdo educados e gentis.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.
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Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Percepcéao

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepgdes
aumente, haja vista a
desconstrucdo da

heuristica

Colaboradores

necessarios

com

para  responder

solicitactes dos pacientes

conhecimentos

as

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que media
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Espera-se que a
média das percepcdes

aumente, haja vista a
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desconstrucdo da

Nem concordo nem heuristica

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Fonte: Adaptado de Parasuraman et al., (1985, p.44)

3.3.5 Empatia

Para 0 gap da empatia foi criado o cenario abaixo:

O enunciado abaixo, que encabeca 0 Gap da empatia, foi formulado com base na
heuristica da ancoragem, demonstrando que mais de 70% dos usuarios relatam sentir-se mal
assistidos. Também foi aplicada a heuristica da representatividade ao trazer a tona a informacao
das consultas realizadas em poucos minutos, além da heuristica da disponibilidade,
considerando que esses dados sdo amplamente divulgados, criando a ideia de que o bom
atendimento é uma excec¢do a regra quando se trata do SUS. O objetivo, fundamentado nessas

heuristicas, é diminuir a expectativa e influenciar a percepcao.

“No seio do Sistema Unico de Satde (SUS), a auséncia de empatia é uma realidade que
se reflete em dados alarmantes. Levantamentos recentes revelam que mais de 70% dos usuarios
do SUS relatam sentir-se desassistidos emocionalmente durante o atendimento. A falta de
tempo dedicado a cada paciente é um fator contribuinte, com consultas sdo limitadas a meros
minutos. Essa pressa, aliada a carga de trabalho elevada, dificulta o estabelecimento de uma

relagdo empatica entre profissionais e pacientes.”

Quadro 5 — Perguntas do Gap da Empatia

Variavel Variavel Objetivo

Atencao individualizada aos pacientes. | Expectativa Discordo totalmente
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Discordo parcialmente

Espera-se que média

das expectativas seja

baixa.
Nem concordo nem
discordo
Concordo parcialmente
Concordo totalmente
Percepcéo Discordo totalmente Espera-se que a

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

média das percepcdes
aumente, haja vista a
desconstrucdo da

heuristica

Horéario de atendimento flexivel para

atender todos os pacientes.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcéao

Discordo totalmente
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Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se  que a
média das percepcles
aumente, haja vista a
desconstrucdo da

heuristica

Colaboradores na quantidade e
qualidade necessaria para dar atencéo

individualizada aos pacientes.

Expectativa

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepcoes
aumente, haja vista a
desconstrucdo da

heuristica

Expectativa

Discordo totalmente
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Tratamento dos interesses dos pacientes

como prioritarios.

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que média
das expectativas seja

baixa.

Percepcéo

Discordo totalmente

Discordo parcialmente

Nem concordo nem

discordo

Concordo parcialmente

Concordo totalmente

Espera-se que a
média das percepcdes
aumente, haja vista a
desconstrucdo da

heuristica

Fonte: Adaptado de Parasuraman et al., (1985, p.44)

3.4 Analises estatisticas

Apos a realizacdo dos questionarios, o objetivo desta pesquisa € conduzir analises

estatisticas sobre os dados obtidos. Foram empregadas estatisticas descritivas para explorar as

caracteristicas da populacao estudada, especialmente no que diz respeito ao perfil, conforme

destacado nas respostas da primeira se¢ao do questionario. Além disso, foram executadas com

0 intuito de identificar possiveis padrdes nas respostas.

Com base nos resultados da segunda se¢do do questionério, foi investigado a disparidade

entre as medias das expectativas e percep¢cdes dos usuarios. O propdsito é verificar se ha

diferenca entre essas médias ao dividi-las em grupos, com o intuito de realizar testes de

regressdo com os dados sociodemograficos. Foram realizados testes de comparacao entre 0s
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grupos (sejam eles paramétricos ou ndo parametricos) sendo determinada pela distribuigédo de
probabilidade. Para casos de teste paramétrico sera a adotada a Anélise de Variancia (ANOVA),
caso sejam ndo paramétricos serd adotada o teste Kruskal-Wallis. As opcGes foram avaliadas

com base nos resultados obtidos apds a realizacdo dos questionarios.

4. ANALISE DE DADOS
4.1 Analise descritiva de dados

A distribuicdo geral de escolaridade mostra que a maioria dos respondentes possui
Ensino Superior Incompleto, representando 52,54% do total, seguida por 23,73% com Ensino
Médio Completo e 20,34% com Ensino Superior Completo. Pequenas propor¢fes possuem
Ensino Fundamental Incompleto (1,69%) ou sdo analfabetos ou tém Ensino Médio Incompleto
(0,85% cada).

Isso pode significar que uma parte significativa desses usuarios estd em uma fase de
menor estabilidade financeira, o que os leva a depender do SUS para atendimento médico. Além
disso, o percentual de pessoas com Ensino Medio Completo (23,73%) e Ensino Superior
Completo (20,34%) reforca a ideia de que o SUS atende também um publico com diferentes

niveis de escolaridade, incluindo pessoas que concluiram estudos formais.

As pequenas proporgdes de respondentes com Ensino Fundamental Incompleto (1,69%)
e aqueles que sdo analfabetos ou tém Ensino Médio Incompleto (0,85% cada) indicam que uma
parcela reduzida dos usuarios do SUS possui escolaridade basica incompleta ou ndo concluiram
0 ensino médio. Isso pode refletir que o perfil educacional dos usuarios do SUS é relativamente
variado, mas majoritariamente composto por pessoas com niveis de escolaridade intermediaria
a superior, 0 que pode influenciar suas expectativas em relacdo a qualidade do servico e a

clareza de informacdes recebidas no atendimento.

Na analise por modalidade, no grupo "Expectativa” (respondentes que pretendem usar
o servigo futuramente), 50,85% tém Ensino Superior Incompleto, 25,42% Ensino Superior
Completo e 22,03% Ensino Médio Completo. No grupo "Percep¢éo” (respondentes que usaram
0 servico recentemente), a maior propor¢do também estd no Ensino Superior Incompleto
(54,24%), seguido por Ensino Médio Completo (25,42%) e Ensino Superior Completo

(15,25%). A diferenca entre os grupos indica que "Percepg¢do” possui mais respondentes com
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Ensino Médio Completo, enquanto "Expectativa™ tem maior propor¢cdo de Ensino Superior

Completo.

A analise por modalidade revela diferencas interessantes no perfil educacional dos
grupos "Expectativa" e "Percepcdo”. No grupo "Expectativa”, que inclui respondentes que
planejam utilizar o SUS futuramente, observa-se uma maior propor¢do de pessoas com Ensino
Superior Completo (25,42%) em comparagdo ao grupo "Percepgdo™ (15,25%), formado por
aqueles que ja utilizaram o servico recentemente. Essa diferenca pode indicar que pessoas com
ensino superior completo tém expectativas especificas quanto ao SUS, talvez se preparando

para um possivel uso, mas que ainda nao tiveram a experiéncia direta com o servico.

Por outro lado, no grupo "Percepcdo”, hd uma proporcdo maior de respondentes com
Ensino Médio Completo (25,42%), 0 que sugere que pessoas com esse nivel de escolaridade
sdo mais frequentes entre os usuarios recentes do SUS. Esse dado pode refletir um perfil de
usuarios que, mesmo com escolaridade intermediaria, dependem do SUS para atendimento de

saude.

Essa diferenca na escolaridade entre os grupos pode indicar que, no geral, usuarios que
efetivamente utilizam o SUS recentemente (grupo "Percepcdo™) tendem a ter um perfil
educacional ligeiramente mais baixo, enquanto aqueles que planejam uséa-lo no futuro (grupo
"Expectativa™) possuem uma parcela maior de individuos com nivel superior completo. Essa
distincdo pode impactar as expectativas e a percepcao de qualidade do servico, com usuarios
mais escolarizados no grupo "Expectativa” podendo ter expectativas diferentes em relacdo ao
SUS, enquanto o grupo "Percepcao” reflete a realidade de uso e possiveis desafios enfrentados

no atendimento.

Quanto a faixa etaria, a maioria dos respondentes esta entre 20 e 30 anos, com 57,89%
no grupo "Expectativa™ e 60,38% no grupo "Percepcdo”. Entre 30 e 40 anos, as proporc¢des sdo
préximas, sendo 29,82% no grupo "Expectativa" e 26,42% no grupo "Percepc¢do”. Para 0s
respondentes com mais de 40 anos, a distribuicdo é semelhante entre os grupos, com 12,28%
em "Expectativa” e 13,21% em "Percepc¢do”. A analise mostra que a faixa etaria predominante
em ambos os grupos é de 20 a 30 anos, seguida de 30 a 40 anos, com variagdo minima entre as

modalidades.
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Por fim, a frequéncia de uso do SUS indica que "1 vez por semana” é a resposta mais
comum em ambos o0s grupos, correspondendo a 94,92% no grupo "Expectativa” e 88,14% no
grupo "Percepcdo”. No entanto, o grupo "Percepgdo"” apresenta uma propor¢do maior de
usuarios que utilizam o servico com maior frequéncia, com 8,47% dos respondentes relatando
uso "mais de 3 vezes por semana”, enquanto essa frequéncia no grupo "Expectativa” é de apenas
3,39%.

Na segunda metade do questionario foram feitas perguntas iguais tanto para expectativa
quanto para percepg¢ao somadas em 17 questdes junto com o mesmo texto introdutdrio a respeito
de cada uma das categorias colocadas, divididos da seguinte forma: tangibilidade,
confiabilidade, responsividade, seguranca e empatia. As questdes foram dispostas da seguinte

forma:
Quadro 6 — Distribuicdo das Questbes

QUESTOES CATEGORIA

Q1-Q3 Tangibilidade

Q4 -Q6 Confiabilidade

Q7-Q9 Receptividade
Q10-Q13 Seguranca
Q14 - Q17 Empatia

Fonte: elaborado pelo autor

Para os dados inicialmente foi aplicado o teste normalidade Shapiro-Wilk, aplicado as
17 variaveis, identificadas de Q1 a Q17. O objetivo desse teste é verificar se os dados dessas
variaveis seguem uma distribuicdo normal, o que é fundamental para determinar a adequacéo
de determinadas andlises estatisticas, como 0 uso de testes paramétricos. O teste de Shapiro-
Wilk gera trés valores principais para cada variavel: o valor W, que corresponde ao estatistico

do teste, a estatistica z associada ao valor W, e o valor p, que indica a significancia do teste.
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Dentre esses valores, o p-valor € especialmente relevante para a interpretacdo dos
resultados. A hipotese nula do teste de Shapiro-Wilk estabelece que os dados seguem uma
distribuicdo normal. Quando o p-valor é maior que 0,05, ndo rejeitamos a hipotese nula, o que

indica que os dados podem ser considerados normalmente distribuidos.

Ao avaliar os p-valores das variaveis, observamos que as variaveis Q3, Q8, Q16
apresentam valores inferiores a 0,05, sugerindo que essas varidveis ndo seguem uma
distribuicdo normal, pois rejeitamos a hipotese nula para essas variaveis. Em contraste, as
demais variaveis, como Q1, Q2, Q4, Q5, Q6, Q7, Q9 Q10, Q11, Q12, Q13, Q14, Q15e Q17,
possuem p-valores superiores a 0,05, 0 que indica que nédo rejeitam a hipdtese de normalidade

e seus dados podem ser considerados normalmente distribuidos.

Figura 1 - Teste de Shapiro-Wilk

Valores de Prob > z no Teste Shapiro-Wilk por Variavel

0.7t
=== Significance Level (0,05)

0.6

0.5}

Prob > z
o
=

=
w

0.2

0.1

Ie%

Variables

Fonte: elaborado pelo autor

Para as variaveis que ndo seguem uma distribuicdo normal, como Q3, Q8, Q16, foi
utilizado o teste de Kruskal-Wallis para analise ndo paramétrica. Ele € uma extensdo do teste
de Mann-Whitney para mais de dois grupos e € usado quando os pressupostos de normalidade
ou homogeneidade de variancias necessarios para a ANOVA ndo sdo atendidos de o uso de
testes ndo paramétricos, que ndo exigem normalidade. Ja para as varidveis que seguiram uma

distribuicdo normal foi possivel aplicar o teste de Analise de Variancia (ANOVA).
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4.2 Tangibilidade

Nesta secéo, os respondentes avaliaram quatro afirmativas, cada uma precedida por uma
heuristica que induzia uma expectativa reduzida. As afirmativas abordavam as condi¢cdes

estruturais dos centros de saude e a capacidade operacional desses locais para atender os

usuarios:

Quadro 7 — Resultados Estatisticos questdes 1,2 e 3
Andlise de Variancia - ANOVA Teste de Kruskal-Wallis

Questao R-squared Prob>F | Conclusdo Questdo p-value @ Conclusao

Questaol 0,0914 0,0020 A modalidade do Questdo3 |0,3252 | Esse resultado sugere que
respondente teve um a percep¢do dos usuarios
impacto significativo na sobre a modernidade e o
percepcado das instalacdes. funcionamento dos

Questdo2  0,0286 00891 Nio ha  evidéncias equipamentos de  apoio

estatisticas robustas para variou.

diferengas entre os grupos

Fonte: Elaborado pelo autor

A andlise dos resultados das questfes 1, 2 e 3 traz reflexdes importantes sobre o gap de
tangibilidade no contexto dos servicos publicos de satde, conforme definido por Parasuraman,
Zeithaml e Berry (1988). Esse cenario oferece uma oportunidade de observar como 0s usuarios
ajustam suas percepcOes ao confrontarem expectativas inicialmente baixas com as realidades

observadas nos centros de saude.

A questdo 1 sugere que a modalidade de avaliacdo teve um impacto consideravel nas
percepcdes sobre as instalacbes. Esse resultado reflete a influéncia da heuristica aplicada antes
da avaliacdo: a expectativa reduzida inicialmente foi elevada ao observar as instalagdes
adequadas e modernas, causando um efeito de ajuste perceptivo. Esse ajuste € indicativo de que
a percepcdo dos usuérios pode ser positivamente influenciada quando a realidade supera

expectativas reduzidas, criando um impacto significativo na avaliagéo das instalagoes.

O efeito da heuristica de disponibilidade é particularmente relevante aqui, pois sugere
que a exposicao direta aos elementos fisicos — instalages modernas e visivelmente adequadas
— permite que 0s Usuarios superem expectativas baixas e reavaliem positivamente a qualidade
do ambiente fisico. Essa resposta ndo foi observada nas outras questdes, o que pode indicar que
0 ambiente fisico € mais suscetivel a essas variacdes perceptivas em comparacao com aspectos

menos Visiveis.
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Na questdo 2, sugere auséncia de impacto estatisticamente significativo. Esse resultado
aponta que a heuristica de expectativa reduzida ndo teve o mesmo efeito neste caso. Diferente
das instalacdes, a percepcdo sobre os equipamentos parece menos suscetivel ao efeito da
heuristica de disponibilidade, possivelmente devido a natureza mais objetiva dos equipamentos

médicos, que sdo percebidos de forma mais estavel e consistente entre 0s usuarios.

A auséncia de variacdo significativa sugere que, para equipamentos médicos, as
percepgdes dos usuarios se mantém mais fixas, independentemente de uma expectativa inicial
negativa. 1sso pode indicar que o estado dos equipamentos € um elemento cuja avaliacdo é
menos influenciada por ajustes perceptivos, possivelmente por ser um aspecto diretamente

ligado a funcionalidade e eficacia do atendimento.

Para a questdo 3, indica auséncia de diferencas significativas entre as medianas das
respostas. Esse resultado sugere que variaveis como frequéncia de uso do sistema de saude e
escolaridade dos respondentes podem ter influenciado as percepgdes, mas sem gerar uma
disparidade estatisticamente significativa entre os grupos. A auséncia de normalidade nos dados
justifica o uso do teste ndo paramétrico, reforgando a diversidade nas respostas e indicando que,
nesse caso, o impacto da heuristica foi limitado.

Essa diversidade nas respostas e a falta de diferencas significativas sugerem que a
percepcdo dos equipamentos de apoio € mais heterogénea, com influéncias variadas,
possivelmente devido a experiéncias individuais com o sistema de salde. Esse resultado
demonstra que a heuristica aplicada no enunciado foi menos efetiva para impactar as
expectativas e percepc¢des dos usuarios sobre esses equipamentos, refletindo uma complexidade

maior no julgamento desses aspectos.

A variacdo entre os resultados das questdes 1, 2 e 3 destaca que diferentes aspectos
tangiveis dos servicos de salde sdo afetados de maneira distinta por heuristicas
comportamentais. A questdo 1, que mostra uma forte resposta a heuristica de disponibilidade,
indica que aspectos visuais e diretamente observaveis, como as instalag@es, sdo mais suscetiveis
a ajustes perceptivos induzidos por expectativas reduzidas. Em contraste, itens como
equipamentos médicos e de apoio, mais associados a funcionalidades objetivas, apresentam

menos sensibilidade a essas influéncias.
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Aspectos de infraestrutura visiveis e passiveis de avaliacdo rapida podem ser
trabalhados para criar uma percepgao mais positiva ao superar expectativas inicialmente baixas,
melhorando a satisfacdo do usuario. Por outro lado, a constdncia na percep¢do dos
equipamentos sugere que esses itens devem manter um padrdo minimo de qualidade, pois
ajustes perceptivos induzidos pela heuristica ndo sdo suficientes para alterar significativamente

a percepcao de qualidade nesses casos.

4.3 Confiabilidade

As afirmativas abordadas nesta analise se relacionam com elementos que geram
vinculos de confianca entre 0s usuarios e 0s servigos prestados, abrangendo aspectos materiais,

subjetivos e relacionados a conducdo dos processos. Os resultados obtidos foram os seguintes:

Quadro 8 — Resultados Estatisticos questdes 4,5 e 6

Anadlise de Varidncia- ANOVA

Questdo R-squared Prob>F Conclusao

Questdao4 0,0018 0,6725 N3o ha diferencas significativas entre os grupos

Quest3o5 00027 0.6039 de respondentes. Isso indica que a modalidade
! ’ do respondente ndo influenciou as respostas

Questdo 6 0,0019 0,6641 para essa pergunta.

Fonte: Elaborado pelo autor

A anélise dos dados das questBes 4, 5 e 6 aborda o gap da confiabilidade, um aspecto
critico na relagcdo entre expectativas dos pacientes e a percepg¢do de qualidade do atendimento
nos centros de satde. A confiabilidade, definida como a capacidade do servico de entregar o
que promete de forma consistente e precisa, € especialmente relevante no setor de saude, onde
0s pacientes frequentemente se encontram em situacdo de vulnerabilidade. O objetivo desta
andlise é entender o impacto das expectativas e percepcbes dos respondentes sobre elementos
de confiabilidade, principalmente em relacdo a influéncia de uma heuristica de ancoragem que

elevou as expectativas iniciais dos participantes.

Na questdo 4, confirma que ndo ha diferencas significativas entre as respostas dos
grupos de expectativa e percepcao. Esse resultado sugere que a percepgédo sobre a aparéncia dos
documentos néo foi afetada pela heuristica de ancoragem aplicada no enunciado, indicando que
a aparéncia dos materiais administrativos € vista de forma objetiva e ndo foi influenciada pela

expectativa elevada.
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Esse dado pode ser interpretado como uma sinalizagéo de que a confiabilidade percebida
em documentos visuais tem pouca variabilidade entre os respondentes, 0 que sugere que 0S
usuarios ndo veem a aparéncia dos documentos como um aspecto essencial para a confianga no
servico, talvez por associa-la mais a um detalhe operacional que a uma garantia de

confiabilidade no atendimento clinico.

A questdo 5, que explora a percepcdo do interesse dos profissionais de satde em resolver
0s problemas dos pacientes teve um impacto estatisticamente insignificante. Esses valores
sugerem que, mesmo com expectativas elevadas induzidas pela heuristica de ancoragem, 0s
respondentes mantiveram percepcdes estaveis sobre o interesse demonstrado pelos

profissionais.

Esse resultado aponta que a confiabilidade percebida no interesse dos profissionais é
relativamente consistente entre 0s respondentes e pouco afetada por expectativas prévias,
reforcando a ideia de que os usuarios possivelmente julgam essa dimensédo de forma intrinseca
e menos suscetivel a ajustes perceptivos. Em outras palavras, o interesse dos profissionais é
visto como um aspecto fundamental da relacdo de confianca, que se mantém estavel

independentemente de expectativas elevadas.

A questdo 6, sobre a execucgdo correta dos servigos desde o primeiro contato, apresentou
resultados semelhantes, indicando que ndo houve diferenca significativa entre as modalidades
de resposta. 1sso sugere que 0s usuarios tém uma percepcao consistente sobre a confiabilidade
dos servigcos em termos de execucdo correta desde o inicio, independentemente de expectativas

iniciais elevadas.

Esse resultado indica que, para os respondentes, a execucao correta é vista como uma
obrigacdo basica e inerente ao servico de salde, e que a confianga neste quesito ndo é facilmente
influenciada por expectativas elevadas. A consisténcia nas respostas sugere que a confiabilidade
do servigo é percebida como estavel, o que pode refletir a importancia da qualidade e preciséo

do atendimento inicial como um critério solido de avaliacgéo.

Os resultados das questdes 4, 5 e 6 indicam que, apesar da heuristica de ancoragem

aplicada com o objetivo de aumentar as expectativas dos respondentes, a percepcdo de
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confiabilidade nos aspectos analisados manteve-se estavel e pouco influenciada por essa
inducdo. Isso sugere que a confiabilidade é percebida como uma caracteristica essencial e
fundamental do servigco, com uma base solida que ndo se altera com expectativas aumentadas.
A percepcdo de confiabilidade parece ser uma avaliacdo independente e menos volatil,
possivelmente devido a natureza critica da salde para 0s usuarios, que consideram esses

aspectos ndo como diferenciais, mas como pré-requisitos indispensaveis.

Além disso, o impacto positivo da campanha de vacinagdo contra a COVID-19
amplamente divulgado na midia contribuiu para uma percepcdo geral de confiabilidade no
sistema de salde, reforcando que experiéncias de sucesso amplamente conhecidas ajudam a
consolidar a confianca publica. Essa experiéncia positiva, embora tenha elevado as expectativas
dos usuarios, ndo gerou variagdes significativas nas respostas, o que destaca que a confianga no
sistema de salde é mais influenciada por experiéncias diretas e resultados concretos do que por

expectativas.

Essas descobertas tém implicacGes para a gestdo dos servi¢os publicos de saude:
enquanto a confiabilidade deve ser constantemente mantida em um padréo elevado e estavel,
0s gestores podem se concentrar em garantir que a execugdo correta e o interesse genuino dos
profissionais estejam sempre presentes, pois esses fatores sdo diretamente associados a

confianca do usuario e mantém-se imunes a oscilacdes de expectativas.

4.4 Receptividade

As afirmativas desta sessdo estdo relacionadas aos elementos que compdem essa
receptividade, ou seja, aspectos que fazem com que o usuario se sinta verdadeiramente acolhido
nos centros de saude, além das iniciativas dos recursos humanos no processo de recepcao. Os

resultados obtidos para as questdes foram os seguintes:

Quadro 9 — Resultados Estatisticos questdes 7,8 e 9

Analise de Varidncia- ANOVA Teste de Kruskal-Wallis
Questdo R-squared Prob>F Conclusdo Questdo | p-value Conclusdo
Questdo7 | 0,0056 0,4536 Ndo uma diferenca | Questio8 | 0,7812 A percepgao dos
Questi09 | 0,0000 0.9459 estatisticamente respondentes sobre a
significativa  entre  os rapidez no atendimento
grupos de respondentes dos profissionais ndo varia
para esta questao. de forma relevante entre

0s grupos.

Fonte: Elaborado pelo autor
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A analise dos dados das questdes 7, 8 e 9, que abordam o gap da receptividade, evidencia
como a percep¢do de acolhimento e respeito impacta na avaliagdo dos pacientes sobre 0s
servicos nos centros de saude. A receptividade € crucial para criar uma relagdo de confianga
entre pacientes e profissionais de salde, refletindo-se em aspectos como a precisdo das
informacdes, a rapidez no atendimento e a disponibilidade da equipe para ajudar. O objetivo
desta andlise é compreender se as expectativas dos usuarios, moduladas por uma heuristica de
ancoragem que visava inicialmente reduzir suas expectativas, diferem significativamente da

percepcao final que eles tiveram dos servigos.

Na questdo 7 conclui-se que ndo ha diferenca estatisticamente significativa entre as
respostas dos grupos. Isso significa que as expectativas reduzidas, moduladas pela heuristica de
ancoragem, ndo influenciaram a percepg¢do dos usuérios sobre a precisdo das informacdes. Esse
resultado sugere que os usuérios enxergam a precisdo das informagdes sobre o tempo de entrega
dos exames como uma pratica basica e esperada nos centros de saude, refletindo uma visao
objetiva e ndo influenciada por expectativas reduzidas. Os pacientes parecem considerar essa
informagdo como um requisito padrdo que ndo impacta diretamente na avaliacdo de

receptividade, mas sim na organizacao funcional do servico.

A questdo 8 indica que nao ha diferencas significativas entre os grupos de respondentes.
Isso sugere que a modalidade ndo teve impacto nas percepcdes sobre a rapidez com que 0S
profissionais atendem os pacientes, sendo um aspecto que 0s usuarios enxergam de maneira
uniforme. Esse achado reforca que, para 0s usuarios, a rapidez no atendimento € vista como
uma obrigacdo dos servicos de saude, mais ligada a eficiéncia operacional do que ao
acolhimento propriamente dito. A falta de diferenca nas respostas indica que,
independentemente da expectativa inicial induzida, a percepcdo de rapidez no atendimento

permaneceu constante.

Na questdo 9 indica que ndo ha diferengas significativas entre os grupos. Esse resultado
mostra que a percepcdo dos usuarios sobre a disposicdo da equipe para ajudar foi uniforme, ndo
sendo influenciada pela expectativa inicial reduzida. A disponibilidade dos profissionais para
ajudar € interpretada como uma caracteristica essencial do atendimento em satde, um aspecto
fundamental que deve estar presente independentemente de qualquer manipulacdo de

expectativas. Isso demonstra que 0s usuarios tém uma expectativa solida e alinhada com a
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realidade quanto ao suporte e disposicao dos profissionais, o que reflete uma visdo estavel e

positiva sobre a receptividade no atendimento.

Os resultados das questbes 7, 8 e 9 indicam que, mesmo com a aplicagédo de uma
heuristica de ancoragem destinada a reduzir inicialmente as expectativas dos respondentes, ndo
houve diferencas significativas entre as percepcles e expectativas dos usuarios quanto a
receptividade nos centros de salde. Esse alinhamento sugere uma consisténcia entre o que 0s
pacientes esperam e o que efetivamente experienciam em relagdo ao acolhimento, evidenciando

que a receptividade é uma area em que as expectativas sdo bem atendidas.

A analise indica que os usuarios consideram a receptividade — incluindo a preciséo das
informacdes, a rapidez no atendimento e a disposi¢do dos funcionarios em ajudar — como
requisitos fundamentais e ndo como aspectos diferenciadores. A estabilidade nas respostas
revela uma visao consolidada de que esses elementos fazem parte de um atendimento basico de

qualidade, ndo sendo suscetiveis a oscila¢des induzidas por expectativas reduzidas.

Esses sugerem que o foco no treinamento e capacitagdo das equipes para oferecer um
atendimento acolhedor, respeitoso e eficiente fortalece a confianca dos pacientes e melhora a
experiéncia geral. Além disso, a consisténcia entre expectativa e percep¢do na receptividade
indica que essa é uma area em que 0s centros de salde tém conseguido manter padrdes
satisfatorios, promovendo uma experiéncia positiva e alinhada com as necessidades dos

USUArios.

4.5 Seguranga

As afirmativas relacionadas a esse gap consideraram o quédo acolhidos os usuérios se
sentem, tanto em termos de seguranga pessoal quanto no manuseio de sua documentacao por
parte dos profissionais de saude, além de aspectos técnicos e relacionais. Os resultados obtidos

foram os seguintes:
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Quadro 10 — Resultados Estatisticos questdes 10, 11, 12 e 13

Analise de Variancia- ANOVA

Questdo R-squared Prob > F Conclusdo

Questdo 10 0,0210 0,1461 Ndo ha uma diferenca estatisticamente

Questio 11 0.0179 01798 significativa nas respostas entre os grupos de
’ ’ respondentes para essa questdo.

Questao 12 0,0084 0,3609

Questdo 13 0,0125 0,2624

Fonte: Elaborado pelo autor

A andlise das questbes 10, 11, 12 e 13, voltadas para o gap da seguranca, revela aspectos
importantes sobre a percepcdo dos usudrios em relagdo a seguranca nas unidades basicas de
salde. A seguranca, enquanto pilar essencial para a qualidade do atendimento, influencia
diretamente o nivel de confianca dos pacientes nos servigos, especialmente quando diz respeito

a protecdo pessoal e ao tratamento adequado de sua documentacdo e informacdes de satde.

A pesquisa aplicou uma heuristica de disponibilidade para induzir uma expectativa
baixa, baseada em representacdes comuns do sistema pablico de satde como inseguro, a fim de
observar se as percepcOes se elevavam apds a experiéncia direta nos centros de sadde. No
entanto, os resultados indicam que as percepcdes dos usuarios permaneceram alinhadas com as

expectativas, sem alteracdes significativas.

Na questdo 10, expde que ndo hd uma diferenca estatisticamente significativa entre as
respostas dos grupos. Isso sugere que, em termos de seguranga pessoal, as percepc¢des dos
usuarios sao estaveis e nao influenciadas pela heuristica de disponibilidade. Os usuérios
provavelmente enxergam a seguranca pessoal como uma expectativa bésica e essencial, que

ndo esta sujeita a variacbes com base em manipulacGes de expectativa.

A questdo 11, demonstra que ndo ha diferencas significativas entre 0s grupos, o que
significa que as percep¢des dos usuarios sobre o cuidado com sua documentacdo estdo
alinhadas com as expectativas e ndo sdo afetadas pela heuristica. Esse resultado indica que a
confianga no manuseio seguro da documentagdo é uma expectativa clara e firme dos usuarios,

vista como um padrao de qualidade que deve ser mantido.

Na questdo 12, indica que ndo houve diferenca significativa entre as respostas dos
grupos. Isso sugere que 0s aspectos técnicos de seguranca, como procedimentos e protocolos
de seguranca, sdo percebidos de forma consistente pelos usuérios, independente da expectativa
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inicial induzida pela heuristica. Os usuarios parecem avaliar esses aspectos técnicos com base
em uma expectativa concreta de competéncia e confiabilidade, que ndo foi alterada pela

representacéo inicial do sistema como potencialmente inseguro.

A guestdo 13 indica a auséncia de diferencas significativas entre as respostas dos grupos.
Esse resultado revela que a relacdo de confianca com os profissionais é percebida de maneira
uniforme e ndo sofre influéncia da heuristica de disponibilidade. Os pacientes consideram a
confianga como um elemento constante e essencial, que permanece estavel independentemente

das expectativas induzidas.

Os resultados das questdes 10, 11, 12 e 13 mostram que, mesmo com a aplicacdo da
heuristica de disponibilidade para induzir uma expectativa negativa, as percep¢des dos usuarios
sobre a segurancga nos centros de salde permaneceram alinhadas com essas expectativas, sem
variagOes significativas. Essa estabilidade sugere que a seguranga, abrangendo aspectos
pessoais, técnicos e de relacionamento, é vista como um requisito basico e indispensavel, que

0s usuarios consideram inalteravel e fundamental para a qualidade do atendimento.

Esse alinhamento entre expectativa e percepg¢do indica que 0s usuarios tém uma visdo
consolidada sobre a seguranca nos servicos de saude, possivelmente baseada em experiéncias
diretas e ndo sujeita a alteracBes baseadas em representacGes externas ou manipulacdes de
expectativa. Isso demonstra que a seguranca € um valor essencial que os centros de saude
precisam manter consistentemente elevado, pois uma percepcao positiva de seguranca é crucial

para que os pacientes se sintam confortaveis em buscar tratamento e compartilhar informacdes.

Para a gestdo dos servicos de salde, esses achados reforcam a importancia de manter
altos padrdes de seguranca, pois 0s pacientes depositam sua confianca nesses critérios de
qualidade. Garantir procedimentos seguros e confiaveis no atendimento, no manuseio de
informacd@es e na relagdo com os profissionais fortalece a confianca dos usuarios e sustenta a
reputacdo do servico de saude. Além disso, a percep¢do de seguranca estavel entre expectativa
e realidade sugere que os centros de salde tém conseguido atender adequadamente a essa

necessidade fundamental, o que contribui para a satisfacdo e fidelizagdo dos usuarios.
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4.6 Empatia

As questdes foram formuladas para investigar como os usuarios se sentem em relagéo a
resposta dos profissionais, ao suporte durante o atendimento e a objetividade do servigo

prestado. Os resultados obtidos foram os seguintes:
Quadro 11 — Resultados Estatisticos questdes 14, 15, 16 e 17

Anilise de Varidncia - ANOVA Teste de Kruskal-Wallis
Questdo R-squared Prob>F | Conclusdo Questdo p-value  Conclusdo
Questdo14 | 0,0002 0,8845 Ndo ha uma diferenca Questiol6 0,5627 | Nio ha diferenca
Questio15  0,0036 05511 estatisticamente significativa  entre  os
! ! significativa nas respostas grupos de modalidade do
Questdol7  0,0036 0,5494 | entre os grupos de respondente.
respondentes.

Fonte: Elaborado pelo autor

A analise das questdes 14, 15, 16 e 17, que abordam o gap da empatia, evidencia o papel
crucial da empatia na satisfacdo dos pacientes e na qualidade do atendimento em unidades
basicas de saude. A empatia é essencial para que os pacientes se sintam compreendidos e

respeitados, especialmente em momentos de vulnerabilidade.

Uma abordagem empética fortalece a relagdo entre paciente e profissional de saude,
promovendo uma comunicacdo aberta e contribuindo para a adesdo ao tratamento e a salde
geral do paciente. Esta analise explora se as expectativas e percep¢des dos pacientes sobre a
empatia demonstrada pelo servico de satde diferem significativamente, a luz de uma heuristica

de ancoragem que buscava reduzir inicialmente as expectativas.

Na questdo 14 os valores indicam que a modalidade do respondente (expectativa ou
percepcao) ndo influenciou significativamente as respostas. A expectativa de atencédo
individualizada, portanto, parece ter sido atendida de acordo com o que 0s pacientes esperavam,

sugerindo que eles consideram esse aspecto um elemento basico do atendimento.

Esse resultado reflete que a empatia por meio de atencdo individualizada ndo € um
diferencial percebido, mas sim um componente essencial, esperado de forma consistente no
atendimento de saude. Os pacientes parecem ter uma Visdo estavel desse aspecto,

independentemente da manipulacéo inicial das expectativas.

Na questdo 15, ndo houveram diferengas estatisticamente significativas entre as

modalidades de resposta. 1sso sugere que 0s usuarios ndo percebem a flexibilidade do horario
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de atendimento como variando entre expectativa e percepcdo, reforcando a ideia de que a
flexibilidade é um atributo esperado, embora ndo necessariamente caracterizado como um

ponto forte de empatia.

Os pacientes parecem ver a disponibilidade de horarios como parte da organizacdo e
eficiéncia do servigo, ndo diretamente relacionada a empatia, mas sim a conveniéncia e
acessibilidade, o que pode indicar uma dissociacdo entre esses aspectos e 0 impacto emocional

da empatia.

A questdo 16 os resultados indicam que néo ha diferenca significativa entre os grupos.
Isso sugere que, independentemente da modalidade, a percepcao dos usuarios sobre a presenca
de colaboradores suficientes e capacitados para atencao individualizada esta alinhada com suas
expectativas. Esse alinhamento reforca que os pacientes consideram a quantidade e qualidade
dos colaboradores uma expectativa fundamental para um atendimento empatico. O atendimento
individualizado é visto como uma expectativa fixa e essencial, que ndo esta sujeita a alteracdes

perceptivas mesmo quando as expectativas iniciais sdo ajustadas para baixo.

Na questdo 17 indicam que ndo ha diferencas significativas entre as expectativas e
percepgdes. 1sso demonstra que os pacientes mantém uma visdo estavel sobre o atendimento
priorizando seus interesses, 0 que aponta que eles esperam que suas necessidades sejam tratadas
com seriedade e prioridade. A auséncia de variagdo significativa entre expectativa e percepgao
mostra que os pacientes consideram a priorizacdo de seus interesses um componente basico de

um atendimento de qualidade e empaético, que ndo se altera com ajustes iniciais de expectativa.

Os resultados das questdes 14, 15, 16 e 17 indicam que, mesmo com uma heuristica de
ancoragem destinada a reduzir as expectativas iniciais, ndo houve diferencas estatisticamente
significativas entre as percepcdes e expectativas dos usuarios em relagdo a empatia. 1sso sugere
que os pacientes mantém uma visdo uniforme sobre o papel da empatia, tratando-a como um
requisito essencial e basico do atendimento em saude, sem oscilagfes perceptivas em resposta

as expectativas ajustadas.

Este alinhamento entre expectativa e percepcdo em aspectos de empatia revela que 0s
usuarios tém um entendimento consolidado sobre o que constitui um atendimento empatico e
humanizado, com expectativas claras de que elementos como atencdo individualizada,

flexibilidade de horérios, adequacgéo de colaboradores e priorizacdo de interesses sdo direitos
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basicos. A consisténcia das respostas mostra que esses elementos de empatia séo esperados e

considerados indispensaveis para um atendimento de qualidade.

Esses achados reforcam a necessidade de que a empatia seja tratada como um padrao
inegociavel no atendimento. Investir em capacitacdo para garantir atencao individualizada,
flexibilidade e uma abordagem centrada no paciente séo a¢6es que contribuem diretamente para
a satisfacdo e confianca dos usuarios. A percepcao estavel desses aspectos sugere que 0s centros
de salde tém conseguido atender as expectativas basicas dos pacientes, e que esforcos para
melhorar a empatia no atendimento podem consolidar ainda mais a experiéncia positiva e a

fidelizacdo dos usuarios.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo oferece contribui¢des significativas para o campo da gestdo de servigos
publicos de salde ao explorar a relacdo entre heuristicas comportamentais e a percepcao dos
usuarios sobre a qualidade desses servigos. O uso da ferramenta SERVQUAL, adaptada para
incluir fatores comportamentais, permitiu uma analise aprofundada da discrepancia entre a
expectativa e a percep¢do dos usuérios, revelando como vieses cognitivos influenciam a

avaliacdo dos servicos de saude.

A presente pesquisa revelou que as heuristicas comportamentais exercem impactos
distintos sobre os componentes da avaliacdo de qualidade dos servigos de salde publica,
particularmente no que se refere a percepcéo de elementos tangiveis e intangiveis. A heuristica
de disponibilidade, por exemplo, demonstrou influéncia mais acentuada sobre aspectos
tangiveis, como as instalacdes fisicas. Esse efeito pode ser compreendido pelo fato de que a
experiéncia direta com o ambiente fisico altera, de modo mais rapido, percepgdes prévias,
especialmente quando as expectativas iniciais sdo baixas e a realidade encontrada revela uma
estrutura melhor do que o esperado. Esse ajuste perceptivo sugere que elementos visuais e
observaveis podem ser estrategicamente aprimorados para gerar percepcles positivas e

melhorar a satisfagdo dos usuarios ao superarem expectativas reduzidas.

No entanto, a pesquisa indicou que varidveis relacionadas a confiabilidade, seguranca e
empatia apresentaram maior resisténcia as influéncias das heuristicas. Mesmo com a indugéo
de expectativas elevadas (por meio da heuristica de ancoragem) ou reduzidas (por meio da

heuristica de disponibilidade), a percepcdo desses elementos mostrou-se estavel entre os
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usuarios. Esse fendbmeno pode ser interpretado como resultado da importancia essencial que
esses aspectos representam para o bem-estar e a confianca dos pacientes. No contexto da salde
publica, a confiabilidade e a seguranca sao percebidas como pré-requisitos inegociaveis, o que
sugere que 0s usuarios mantém um padrdo minimo de qualidade para esses elementos,
independentemente de manipulagdes perceptivas. Da mesma forma, a empatia, por constituir
um valor essencial no atendimento humanizado, configura-se como uma expectativa basica e

constante.

Com relacdo ao cumprimento dos objetivos especificos, pode-se afirmar que a pesquisa
foi bem-sucedida ao identificar a presenca de heuristicas comportamentais que influenciam a
percepc¢do dos usuarios. A analise das heuristicas de disponibilidade e de ancoragem mostrou
que, embora ambas sejam fatores relevantes na formacdo da percep¢éo de qualidade, seu
impacto varia conforme a natureza do aspecto avaliado. Aspectos mais tangiveis e visuais sdo
mais suscetiveis a manipulacdo das expectativas, enquanto elementos subjetivos, como
confiabilidade e empatia, apresentaram maior estabilidade, refletindo expectativas

fundamentais e inalteraveis dos usuarios.

No que se refere ao segundo objetivo especifico, que buscava analisar a influéncia das
heuristicas na discrepancia entre expectativa e percepcdo, os resultados apontaram que cada
tipo de heuristica possui uma capacidade diferenciada de modelar a percepcdo do usuario. A
heuristica de disponibilidade demonstrou ser eficaz para amplificar ou reduzir a percep¢éo de
qualidade em relagdo a elementos visuais, ao passo que a heuristica de ancoragem teve sua
influéncia limitada em percepcdes mais intrinsecas a qualidade e ao vinculo de confianga com
0 servico. Esse resultado sugere que a influéncia das heuristicas € modulada pela natureza do
elemento avaliado: itens de percepcao concreta e observavel respondem mais fortemente as

heuristicas, enquanto aspectos subjetivos, como confianga e empatia, s&o menos volateis.

Por fim, o terceiro objetivo especifico, que buscou avaliar a relacao entre a intensidade
da dissonancia e os niveis de satisfacdo e confianca, revelou que, embora as heuristicas possam
induzir variacbes perceptivas em alguns dominios, a satisfacdo e a confianca dos usuérios
parecem fundamentar-se em experiéncias diretas e concretas. A estabilidade das percepgdes de
confiabilidade e empatia sugere que, para 0s usuarios, esses elementos ndo representam apenas
atributos de qualidade, mas requisitos essenciais que precisam ser mantidos,

independentemente de quaisquer ajustes de expectativa.
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As implicacdes praticas dos achados desta pesquisa para a gestdo dos servigos de satude
sdo evidentes. A manutencdo de altos padrées de confiabilidade e seguranga se mostra
fundamental para sustentar a confianca dos usuarios a longo prazo. Adicionalmente, observa-
se uma oportunidade para aprimorar a percepc¢do de qualidade em aspectos tangiveis, como as
instalacOes e 0s equipamentos, que, ao superarem expectativas reduzidas, geram um impacto
positivo entre os usuérios. Por fim, o alinhamento consistente entre expectativa e realidade no
aspecto da empatia reforca que este elemento vem sendo atendido de maneira satisfatoria nos
servigos analisados, indicando a importancia de manter praticas acolhedoras e humanizadas

como pilares fundamentais do atendimento em salde.
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APENDICE A - Questionario

Avaliacdo de Qualidade dos Servicos Publicos de
Saude Ofertados pelo SUS

Vocé ¢ usuario do Sistema Unico de Satde (SUS)?

() Sim

( ) Néo

Sexo

( ) Masculino

( ) Feminino

Idade

Escolaridade

() Analfabeto

() Ensino Fundamental Incompleto

( ) Ensino Fundamental Completo

( ) Ensino Médio Incompleto

() Ensino Médio Completo

() Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo
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Utiliza o servico publico de satde com muita frequéncia?

() 1 Vez por semana

( ) 2 Vezes por semana

() 3 Vezes por semana

( ) Mais de 3 vezes por semana

Modalidade do respondente:

() Expectativa

( ) Percepcao

TANGIBILIDADE

Mesmo apds a diminuicdo dos casos de COVID, a falta de atendimento em
unidades de saude da rede publica é parte da rotina da populagao que procura o servico.
Diversos sdo os motivos do ndo atendimento: falta de investimento, falta de
equipamentos e até de profissionais. Tornando assim, a vida da pessoa que esta doente,
um problema. A lei Organica da Saude e a Constituicdo Federal determinam que o
Estado, nas suas diferentes instancias, deve atender toda a populacdo que assim desejar,
ndo podendo ser negada a ela quaisquer tratamentos (MIGALHAS, 2022).

Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que

mais se adequa a sua realidade. Considerando:
1- Discordo totalmente

2- Discordo parcialmente

3- Nem concordo nem discordo

4- Concordo Parcialmente

5- Concordo totalmente
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InstalagcGes modernas e visivelmente adequadas.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
(') - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Aparelhos para exames modernos e em bom estado.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
(') - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Aparelhos e equipamentos de apoio (macas, cadeiras e etc.) modernos e

funcionando plenamente.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

() - Nem concordo nem discordo
() - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

CONFIABILIDADE
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Com mais de 75% da populacio brasileira atendida pelo Sistema Unico de
Saude (SUS) e uma extensa rede de mais de 42 mil unidades de satde em todo o pais,
0 SUS demonstra sua eficacia ao proporcionar atencdo primaria, consultas
especializadas, cirurgias, exames e tratamentos. Além disso, tem historico de sucesso
em campanhas de vacinagéo, contribuindo para a erradicacao de doencas e protegendo
a saude publica. Esses numeros sélidos e a ampla cobertura mostram que os pacientes

podem confiar no SUS para suas necessidades de saude.

Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que

mais se adequa a sua realidade. Considerando:
1- Discordo totalmente

2- Discordo parcialmente

3- Nem concordo nem discordo

4- Concordo Parcialmente

5- Concordo totalmente

Solicitagcdo de Exames, formularios, prontuarios com boa aparéncia visual

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Interesse em resolver os problemas do paciente.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente
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( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Execucéo do servigo de forma correta desde o primeiro momento.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

RECEPTIVIDADE

Nos postos de salde, o mal atendimento é uma triste realidade que impacta diretamente
a experiéncia dos usuarios. Dados alarmantes revelam que, em muitas regifes, a espera
por atendimento ultrapassa horas, contribuindo para a descrenca no sistema de salde.
De acordo com levantamentos recentes, mais de 60% dos usudrios relatam insatisfacdo

com a qualidade do atendimento recebido nos postos de saude.

Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que

mais se adequa a sua realidade. Considerando:
1- Discordo totalmente

2- Discordo parcialmente

3- Nem concordo nem discordo

4- Concordo Parcialmente
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5- Concordo totalmente

Funcionérios informaram com precisdo o tempo de entrega dos exames.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

() - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Os profissionais atendem rapidamente as demandas do paciente.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

A equipe de colaboradores esta sempre disposta a ajudar os pacientes.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

SEGURANCA
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Num contexto urbano, os postos de salde surgem como locais que, em vez de inspirar
confianca e cuidado, transmite uma atmosfera de desolacdo e desamparo. Ao percorrer
o0s corredores estreitos e pouco iluminados, os utilizadores sdo confrontados com a crua
realidade de um sistema de salde que parece mais focado em lidar com crises do que

em prevenir doencas.

Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que

mais se adequa a sua realidade. Considerando:
1- Discordo totalmente

2- Discordo parcialmente

3- Nem concordo nem discordo

4- Concordo Parcialmente

5- Concordo totalmente

Funcionarios com comportamento que inspira confianga aos pacientes.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Colaboradores que inspiram confianga aos pacientes quanto ao Seu

armazenamento de seus documentos e informacdes.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

78



( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Colaboradores sdo educados e gentis.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Colaboradores com conhecimentos necessarios para responder as solicitacdes dos

pacientes

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

EMPATIA

No seio do Sistema Unico de Satde (SUS), a auséncia de empatia é uma realidade que
se reflete em dados alarmantes. Levantamentos recentes revelam que mais de 70% dos
usudrios do SUS relatam sentir-se desassistidos emocionalmente durante o
atendimento. A falta de tempo dedicado a cada paciente é um fator contribuinte, com

consultas sdo limitadas a meros minutos. Essa pressa, aliada a carga de trabalho
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elevada, dificulta o estabelecimento de uma relagdo empatica entre profissionais e

pacientes.”

Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que

mais se adequa a sua realidade. Considerando:
1- Discordo totalmente

2- Discordo parcialmente

3- Nem concordo nem discordo

4- Concordo Parcialmente

5- Concordo totalmente

Atencdo individualizada aos pacientes.

() - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Horario de atendimento flexivel para atender todos os pacientes.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

( ) - Nem concordo nem discordo
( ) - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente




Colaboradores na quantidade e qualidade necessaria para dar atencao

individualizada aos pacientes.

( ) - Discordo totalmente

( ) - Discordo parcialmente

() - Nem concordo nem discordo
(') - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente

Tratamento dos interesses dos pacientes como prioritarios.

( ) - Discordo totalmente

() - Discordo parcialmente

() - Nem concordo nem discordo
(') - Concordo Parcialmente

( ) - Concordo totalmente
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DISSONANCIA ENTRE A EXPECTATIVA E PERCEPQAQ DO CONSUMIDOR DE
SERVICOS DE SAUDE: HAVERIA RELACAO COM A INCIDENCIA DE HEURISTICAS
COMPORTAMENTAIS?

Pesquisador: CLEDISON SANTOS SILVA

Area Tematica:

Versao: 3

CAAE: 81469824.4.0000.5013

Instituicdo Proponente: Faculdade de Economia, Administracéo e Ciéncias Contabeis
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 7.120.470

Apresentacao do Projeto:

"Este trabalho tem como objetivo investigar a presenca de heuristicas relacionadas a percepcdo de
qualidade dos consumidores de servicos publicos de saide por meio da ferramenta SERVQUAL. O
procedimento metodolégico que sera adotado para este estudo € de um survey, que ocorrera por meio da
aplicacdo de questionarios com a finalidade de levantar dados sobre as expectativas e percepcdes de
qualidade desses consumidores em relacédo a utilizacdo dos servicos publicos de satde.[...] A populacédo
desta pesquisa € representada pelos usuarios dos quatro centros de saude da regido metropolitana de
Arapiraca, distribuidos nos

bairros centrais da cidade: | Centro de Saude, |l Centro de Saude, Ill Centro de Saude e IV Centro de
Saude. Essas unidades estédo estrategicamente localizadas nas regides centrais da cidade, atendendo a
populacéo que reside nesse eixo central".

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

- investigar se existe relagdo entre heuristicas comportamentais e a percepgéo de qualidade por parte dos
consumidores de servigos publicos de saude.

Objetivo Secundério:

a) |dentificar a presenca de heuristicas comportamentais que podem afetar a percep¢éo de

Endereco: Av. Longitudinal UFAL 1, n°1444 térreo do prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC) entre o

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 57.072-900
UF: AL Municipio: MACEIO
Telefone: (82)3214-1041 E-mail: cep@ufal.br
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qualidade por parte dos consumidores dos servico publicos de saude.

b) Investigar as relagdes entre as heuristicas comportamentais e a dissonancia entre a expectativa e a
percepcéo de qualidade dos servicos publicos de saude.

c¢) Verificar a Existéncia de heuristicas nos resultados de testes ligados a percepg¢do dos consumidores.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Os riscos desta pesquisa incluem possiveis desconfortos ao responder aos questionarios, como questdes
pessoais sobre a percepcdo de qualidade dos servicos de saude que podem ser consideradas sensiveis
pelos participantes. Existe também o risco de viés de selecdo, onde grupos de usuarios que ndo frequentam
regularmente os locais de atendimento podem ser excluidos, distorcendo a percepcao geral sobre a
qualidade dos servicos. Para minimizar e evitar esses riscos, as seguintes providéncias seréo
adotadas:garantir que todas as respostas dos questionarios sejam andénimas e tratadas com
confidencialidade,

assegurando aos participantes que suas informacgdes pessoais ndo serdo divulgadas; obter o consentimento
informado dos participantes, explicando claramente os objetivos da pesquisa, os procedimentos, 0s riscos
envolvidos e os beneficios esperados; assegurar que a participacdo na pesquisa seja totalmente voluntaria
e que os participantes possam desistir a qualquer momento sem nenhuma penalizacdo ou prejuizo; esforcar
-se para incluir uma amostra representativa da populagéo-alvo, buscando a participacdo de diferentes
grupos de usuarios, incluindo aqueles que ndo frequentam regularmente os servicos de saude; disponibilizar
suporte psicolégico aos participantes que possam sentir desconforto ao responder as questées do
questionario, oferecendo encaminhamento para profissionais de saude mental se

necessario; € manter uma comunicacéo transparente com os participantes sobre os resultados preliminares
e finais da pesquisa, bem como sobre qualquer descoberta que possa impactar diretamente a percepcao
dos servicos de saude. Essas medidas visam garantir a seguranca e o bem-estar dos participantes, ao
mesmo tempo em que buscam obter dados precisos e representativos para a pesquisa

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
vide conclusdes e pendéncias

Consideragdes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:
foram nalisados os documentos postados em 13/08 e 07/09/2024, a seguir:
PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_2320452.pdf: rcle.pdf; Carta_Resposta.pdf
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Recomendagdes:

Recomendacéo

A data de inicio da pesquisa continua em desconfirmidade com as que preconiza a andlise da pesquisa, no
PB é informado que a pesquisa de campo tera inicio em 16/05/2024 e no RCLE ha informacéo que a
pesquisa sera iniciada em agosto de 2024 e terminara no mesmo més.Recomenda-se que seja ajustado o
cronograma no RCLE antes da coleta de dados

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:
Projeto sem ébices éticos

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Protocolo Aprovado

Prezado (a) Pesquisador (a), lembre-se que, segundo a Res. CNS 466/12 e sua complementar 510/2016:

O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizacdo alguma e sem prejuizo ao seu cuidado e deve receber cépia do
TCLE, na integra, assinado e rubricado pelo (a) pesquisador (a) e pelo (a) participante, a ndo ser em estudo
com autorizacdo de declinio;

V/.S2. deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e descontinuar o estudo
somente apo6s andlise das razdes da descontinuidade por este CEP, exceto quando perceber risco ou dano
nédo previsto ao sujeito participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um dos
grupos da pesquisa que requeiram ag¢ao imediata;

O CEP deve ser imediatamente informado de todos os fatos relevantes que alterem o curso normal do
estudo. E responsabilidade do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas a evento adverso
ocorrido e enviar notificacdo a este CEP e, em casos pertinentes, a ANVISA;

Eventuais modificagcdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e sucinta,
identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. Em caso de projetos do Grupo | ou Il
apresentados anteriormente a ANVISA, o pesquisador ou patrocinador deve envia-las também a mesma,
junto com o parecer aprovatorio do CEP, para serem juntadas ao protocolo inicial;

Seus relatérios parciais e final devem ser apresentados a este CEP, inicialmente ap6s o prazo determinado
no seu cronograma e ao término do estudo. A falta de envio de, pelo menos, o relatério final da pesquisa
implicar4d em néo recebimento de um préximo protocolo de pesquisa de vossa autoria.

O cronograma previsto para a pesquisa sera executado caso o projeto seja APROVADO pelo
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Sistema CEP/CONEP, conforme Carta Circular n®. 061/2012/CONEP/CNS/GB/MS (Brasilia-DF, 04 de maio

de 2012).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagdes Bésicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 07/09/2024 Aceito
do Projeto ROJETO 2320452.pdf 14:57:00
TCLE / Termos de |rcle.pdf 07/09/2024 |CLEDISON SANTOS| Aceito
Assentimento / 14:56:39 [SILVA
Justificativa de
Auséncia
Recurso Anexado Carta_Resposta.pdf 13/08/2024 [CLEDISON SANTOS| Aceito
pelo Pesquisador 10:38:40 |SILVA
Declaracéo de Anuencia_Cledison.pdf 14/06/2024 [CLEDISON SANTOS| Aceito
concordancia 16:34:17 [SILVA
Folha de Rosto Folha_de_Rosto.pdf 14/06/2024 |CLEDISON SANTOS| Aceito

16:30:46  [SILVA
Projeto Detalhado / |Projeto_Cledison.docx 09/04/2024 |CLEDISON SANTOS| Aceito
Brochura 00:35:52 | SILVA
Investigador
Folha de Rosto folhaDeRosto.pdf 09/04/2024 |CLEDISON SANTOS| Aceito
00:35:01 | SILVA

Situacao do Parecer:

Aprovado
Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao
MACEIO, 03 de Outubro de 2024
Assinado por:
Thaysa Barbosa Cavalcante Brandao
(Coordenador(a))
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DISSONANCIA ENTRE A EXPECTATIVAE PERCEPQKO DO CONSUMIDOR
DE SERVIGOS DE SAUDE: HAVERIA RELAGAO COM A INCIDENCIA DE
HEURISTICAS COMPORTAMENTAIS?

Relatério Técnico Conclusivo apresentado pelo mestrando
Cledison Santos Silva ao Mestrado Profissional em
Administragcdo PUblica em Rede, sob orientac@o do docente
Prof. Dr. Rodrigo Vicente dos Prazeres como parte dos requisitos
para obtengdo do titulo de Mestre em Administra¢do Publica.




RELATORIO TECNICO CONCLUSIVO

RESUMO

Este trabalho investigou a presenga de

heuristicas relacionadas a percepcdo de
qualidade dos consumidores de servigcos
publicos de saude utilizando a ferramenta
SERVQUAL. Foi realizado um inquérito por
meio da aplicacdo de questiondrios para
levantar dados sobre as expectativas e
percepcdes de qualidade dos consumidores
em relacdo aos servigcos publicos de sadde.
O instrumento de coleta de dados foi
adaptado para considerar as expectativas
dos consumidores em conflito com suas
percepg¢des durante o consumo de servicos
publicos, por meio da adaptacdo de
cendrios e heuristicas.
Os resultados indicaram que as expectativas
dos consumidores frequentemente estdo
desalinhadas com suas percepcgoes,
evidenciando a influéncia de heuristicas
comportamentais nos julgamentos de
qualidade.
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O estudo contribuiu com evidéncia:
relevantes para a gestdo da qualidade de
servigos no setor publico, incorporand
aspectos das ciéncias comportamentai:
para a mensuragdo da satisfagdo d«
consumidor. Como limitagcdo, foi utilizadc
uma amostra restrita a uma  Unicc
localidade, o que pode limitar ¢
generalizacdo dos resultados. Recomenda:
se a ampliagcdo da amostra para diferente:
regides e contextos, além de explorar outro
fatores que possam influenciar a percepcac
de qualidade, como a experiéncia prévia e «
nivel de educacdo dos consumidores.

Palavras-chave:
Heuristicas
Publicos

Qualidade
Servico:

Consumidor;
Comportamentais;
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SETOR DA PROPOSTA

A pesquisa foi realizada com uma
abordagem  quantitativa, utilizando o
método de survey para coletar os dados. O
publico-alvo abrangeu usudrios de quatro
centros de sadde da regido metropolitana
de Arapiraca denominados 1°, 2°, 3° e 4°
Centro de Salde. Para garantir uma visdo
mais completa, a amostra incluiu tanto
pessoas que estavam usando 0s servigos No
momento da pesquisa quanto aquelas que
j@ haviam sido atendidas, proporcionando
assim uma perspectiva tanto antes quanto
depois do uso dos servicos.

Os dados foram coletados presencialmente
nos centros de salde, por meio de
questiondrios padronizados baseados no
modelo SERVQUAL, adaptado para
considerar também aspectos
comportamentais.

O questiondrio foi dividido em duas partes: a
primeira coletava informagodes
sociodemograficas dos participantes, como
sexo, idade, nivel de escolaridade e histérico
de uso dos servi¢os publicos de saude.

Este projeto propde melhorias na gestdo e
acompanhamento dos bolsistas, utilizando
tecnologias para aprimorar o monitoramento e

A segunda parte aplicava a escala
SERVQUAL, que avalia cinco dimensées da
qualidade do  servico: tangibilidade,
confiabilidade, responsividade, seguranca e
empatia. As respostas eram registradas em
uma escala Likert de cinco pontos, que ia de
"discordo totalmente’ a ‘concordo
totalmente”.

Além da coleta presencial, o questionario
também foi disponibilizado online,
permitindo que usudrios que ndo puderam
comparecer aos centros de sadde durante o
periodo da pesquisa também
participassem. A confidencialidade dos
respondentes foi garantida, e a pesquisa
seguiu todas as normas éticas
estabelecidas pela Resolugdo n° 510/2016 do
Conselho Nacional de Saude.

permitir intervencdes que visam a melhoria do
desempenho académico
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9 PUBLICO-ALVO ¢

>

O publico-alvo desta pesquisa € composto por usudrios dos
servigos publicos de saude, especificamente aqueles que utilizam
o Sistema Unico de Satde (SUS). A amostra do estudo foi focada
em consumidores da regido metropolitana de Arapiraca, Alagoas,
que frequentam os centros de saude locais. Esses usudrios foram
divididos em dois grupos principais. O primeiro grupo inclui aqueles
que acessam o0s servicos pela primeira vez ou de maneira
esporadica, formando a categoria de ‘expectativa’. Esses
individuos n@o possuem uma experiéncia recente ou continua com
o sistema e tendem a formar suas expectativas a partir de
influéncias externas, como relatos de familiares, amigos ou
cobertura mididtica. O segundo grupo & composto por aqueles
que ja utilizaram recentemente os servicos pUblicos de salde e
que sdo classificados na categoria de “percepc¢do’. Este grupo tem
uma vivéncia direta com o sistema de sadde publica e, portanto,
suas opinides s@o baseadas em experiéncias pessodis, 0 que 0s
torna mais criticos em relagéo a qualidade dos servigos recebidos.
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9 DESCRIGAO DA SITUAGAO PROBLEMA

A situacdo-problema desta pesquisa gira em torno da dissonéncia entre a expectativa e a
percepgdo dos consumidores de servigos publicos de salde e a influéncia das heuristicas
comportamentais nesse processo. No contexto do Sistema Unico de Saude (SUS), os usudrios
formam expectativas sobre a qualidade do atendimento que recebem com base em uma
série de fatores externos, como a cobertura mididatico, relatos de amigos e familiares, e
experiéncias anteriores. Muitas vezes, essas expectativas ndo estdo alinhadas com a realidade
do servigo prestado, resultando em uma percepgdo distorcida da qualidade.

De acordo com os dados da pesquisg, ‘a crescente disseminacdo de informacgdes sobre o
servigco publico de salde através dos meios de comunicagdo tem um impacto significativo na
percepgdo e expectativas dos usudrios” (DE OLIVEIRA ANDRADE; COSTA; NOGUEIRA 2016). Essa
cobertura mididtica, muitas vezes negativa, gera expectativas elevadas ou distorcidas, que
ndo refletem as reais capacidades do sistema de saldde publica, criando o terreno para uma
dissondncia entre o que & esperado e o que é efetivamente percebido durante a experiéncia
de atendimento.

O problema central reside no fato de que, ao utilizar os servigos de saude, os consumidores ndo
apenas avaliom a qualidade objetiva do atendimento (como infraestrutura, equipamentos e
capacidade técnica), mas também sdo influenciados por atalhos cognitivos ou heuristicas que
distorcem suas avaliagdes. "Heuristicas s@o estratégias cognitivas simplificadas que os seres
humanos utilizam para tomar decisbes em situagbes complexas e incertas” (TVERSKY;
KAHNEMAN 1974), e no contexto desta pesquisa, heuristicas como a édncora e a disponibilidade
sdo os principais mecanismos que influenciam as avaliagdes dos consumidores.

Como discutido na pesquisa, "os aspectos comportamentais tém o poder de moldar a
percepcdo de qualidade dos consumidores, criondo um cendrio em que sua opinido é
subordinada a gatilhos que resultom em uma conduta enviesadad’ (RODRIGUES; GOMES;
JUNCA-SILVA 2023). Isso significa que, mesmo quando os servicos de salde conseguem
alcancar padrbées satisfatorios, os usudrios continuam percebendo falhas devido & influéncia
dessas heuristicas, resultando em uma percep¢do negativa da qualidade do atendimento.
Essa discrepdncia entre expectativa e percepgdo pode prejudicar a avaliagdo da satisfagdo
com os servigos de saude publica, criando um ciclo em que a percepc¢do negativa perpetua
uma imagem desfavordvel do sistema, independentemente das melhorias objetivas que
possam ser implementadas. A pesquisa, portanto, busca investigar de que forma essas
heuristicas comportamentais afetam as avaliagdées dos consumidores e como isso impacta a
forma como a qualidade dos servigos & percebida e julgada.

Como apontado pelos autores, "a opiniGo publica frequentemente reflete percepgoes
enviesadas devido a aspectos comportamentais, como experiéncias prévias ou relatos de
terceiros” (SILVA et al. 2020), e isso levanta questées sobre a confiabilidade das avaliagées dos
usudrios em relagdo a qualidade dos servigos. Assim, compreender esses mecanismos é
essencial para formular politicas publicas mais eficazes que lidem ndo apenas com a melhoria
objetiva dos servigos, mas também com a gestdo das expectativas dos usudrios.

Este problema é especialmente relevante para gestores publicos e formuladores de politicas
de saude, pois, ao compreender como essas distorgdes ocorrem, serd possivel implementar
estratégias que alinhem melhor as expectativas dos usudrios d realidade dos servicos
prestados, garantindo maior satisfacdo e uma percepcdo mais justa da qualidade dos

servigos de salde publica.
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OBJETIVOS DA PROPOSTA

O objetivo geral deste projeto &€ o de investigar a relagdo entre as heuristicas

comportamentais e a dissondncia entre a expectativa e percepcdo de qualidade dos
usudrios de servicos publicos de sadde.

Os objetivos especificos | o) Identificar a presenca de heuristicas
incluem: comportamentais que podem afetar a

percepgdo de qualidade por parte dos usudrios
dos servicos publicos de saude.

b) Analisar a influéncia de diferentes tipos de
heuristicas comportamentais, como heuristicas
de disponibilidade e de ancoragem, na
discrepdncia entre as expectativas e a
percepcdo de qualidade dos usudrios dos
servigos publicos de saude.

c) Avaliar a relacdo entre a intensidade da
dissondncia entre expectativa e percepcdo de
qualidade e os niveis de satisfagdo e confianga
dos usudrios nos servigos publicos de salde,

considerando as heuristicas comportamentais
envolvidas.
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DIAGNOSTICO E ANALISE

A andlise da situagdo-problema desta pesquisa revela
uma discrepdncia significativa entre as expectativas dos
usudrios e suas percepgdes sobre a qualidade dos
servicos publicos de saltde no SUS, amplamente
influenciada por heuristicas comportamentais. Essas
heuristicas, como a éncora e a disponibilidade, levam os
usudrios a basearem suas expectativas em informagoées
negativas frequentemente disseminadas, como relatos
de filas e falta de infraestrutura. Isso faz com que os
usudrios supervalorizem aspectos negativos, gerando
percepcoes distorcidas e persistentes, mesmo quando o
servigo atende ds suas necessidades técnicas.

Essa situacdo evidencia que a insatisfag@o dos usudrios
ndo decorre apenas da qualidade objetiva dos servigos,
mas também de vieses cognitivos que afetam suas
expectativas e avaliogdes. A gestdo de saude publica,
portanto, deve considerar tanto a melhoria técnica
quanto estratégias para alinhar as expectativas dos
usudrios d realidade, como comunicagdo transparente
e equilibrada sobre o funcionamento dos servigos.
Incorporar essas estratégias nas politicas publicas
ajudaria a mitigar distorgées cognitivas e ajustar a
percepgdo dos usudrios de forma mais realista.

2
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PROPOSTA DE INTERVENGAO

Com base nas andlises e intervencoes
destacadas, sdo propostas agdes alinhadas
aos achados da pesquisa sobre a
dissondncia entre expectativa e percepcdo
de qualidade dos usudrios dos servicos
publicos de saude, influenciada por
heuristicas comportamentais.

Primeiramente, sugere-se (o]
desenvolvimento de  programas  de
capacitacdo para profissionais de sadde
focados em comunicacéo e gestdo de
expectativas. A pesquisa evidenciou a
importancia das heuristicas de ancoragem
e disponibilidade na formagdo das
expectativas dos usudrios. Dessa forma,
capacitar os profissionais em técnicas de
comunicacdo transparente e humanizada
pode auxiliar no alinhamento das
expectativas dos usudrios com a realidade
dos servicos prestados.

Essas capacitacdées devem abordar formas
de criar expectativas realistas e de
minimizar percepcdes negativas que podem
ser influenciadas por informacoées prévias.

Outra proposta de intervencdo € a criag@o
de campanhas informativas e educativas,
baseadas em evidéncias, com o objetivo de
mitigar o impacto das heuristicas negativas,
especialmente a heuristica da
disponibilidade, que leva os usudrios a
formarem  percepgbes a  partir de
informacodes facilmente acessiveis e muitas
vezes negativas. Divulgar dados reais e
positivos sobre o Sistema Unico de Salde

(Sus), como taxas de sucesso em
tratamentos e relatos de pacientes
satisfeitos, pode contribuir para um

equilibrio nas percepcdes dos usudrios,
reduzindo a influéncia de experiéncias
negativas isoladas. Essa intervencdo tem
como propdsito fortalecer a imagem dos
servicos de saude, reforcando aspectos de
confiabilidade e seguranca.

Essas propostas buscam ndo apenas
aprimorar a qualidade técnica e estrutural
do SUS, mas também abordar as influéncias
cognitivas e perceptivas, promovendo uma
experiéncia mais positiva e alinhada com a
realidade dos servigos prestados.
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Avaliagdo de Qualidade dos Servigos Piblicos de Salide Ofertados pelo SUS

Avaliagdo de Qualidade dos Servigos Pablicos de Salde Ofertados pelo SUS
4. TANGIBILIDADE

Mesmo apds a diminuigdo dos casos de COVID, a falta de atendimento em unidades de salide da rede
publica € parte da rotina da populagdo que procura 0 Servigo. Diversos sdo 0s motivos do ndo

&0 atendimento: falta de investimento, falta de equipamentios e até de profissionais. Tornando assim, a
vida da pessoa que estd doente, um problema. A lei Organica da Sadde e a Constituigdo Federal

QO Mascuine determinam que o Estado, nas suas diferentes instancias, deve atender toda a populagdo que assim

desejar, ndo podendo ser negada a ela quaisquer tratamentos (MIGALHAS, 2022).

O reminino Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que mais se adequa

a sua realidade,

Considerando:

1- Discordo totalmente

2- Discordo parcialmente

3- Nem concordo nem discordo

4- Concordo Parcialmente

5- Concordo totalmente

3. Suas Informagdes

*3

&

[

* 8. Instalagdes modernas e visivelmente adequadas.

[ piscardo [ piscordo [ Nemconcorde  [] Concordo Concordo
Totalmente Parcialmente Nem discordo Parcialmente Totalmente

* 9, Aparelhos para exames modernos e em bom estado.

[] piscardo [ piscordo [J Nemconcordo  [] Concordo [] concordo
Totalmente Parcialmente Nem discordo Parcialmente Totalmente
* 6. Utiliza o servigo pablico de satde com muita frequéncia? " 10. Aparelhos e equipamentos de apoio (macas, cadeiras e etc.) modernos e funcionando plenamente.
1 vez por semana ([0 piscardo [ piscordo [ nem concorde [ Concordo [ concorde
Totalmente Parcialmente Nem discorde Parcialmente Totalmente

O 2 Vezes por semana

Q 3 vezes por semana

O Mais ge 3 vezes por samana

* 7. Mogalidade do respondente:

Dasarvetvids pals

Q expecrativa (vai utilizar futuramen

& SurveyMonkey
J Vajs coms d fiell griaz auastionizios @ foemylinion.
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Avaliagdo de Qualidade dos Servigos Piblicos de Salide Ofertados pelo SUS Avaliagio de Qualidade dos Servigos Piblicos de Saiide Ofertados pelo SUS
5. CONFIABILIDADE

Com mais de 75% da populagao brasileira atendida pelo
rede de mais de 42 mil unidades de salide em to

6. RECEPTIVIDADE

ma Unico de Salae ) @ uMa extensa
pals, o SUS a 30 Nos postos de sadde, 0 mal atendimento € uma triste realidade que impacta diretamente a experigéncia

2]

proporcionar atengao primdnia, consultas especializadas, cirurgias, exames & tratamentos, n disso, 008 usudrios. Dados alarmantes ravelam aue, em Muitas :egiéee, & eEpera por A1ENAIMEnto ulirapassa
tem histdrico de sucesso em campanhas de vacinagdo, contnbuindo para a erradicagdo de doengas & horas, contribuindo para a descrenga no sistema ce sadde. De acordo com levantamentos recentas,
protegendo a salde plblica. Esses nimeros sdlidos € a ampla cobertura mOStram que 05 pacientes mais de 60% dos usudrios relatam insatisfag@io com a qualicade do atendimento recebico nos Postos

podem confiar no SUS para suas necessidades de sa de salde.

Tendo como base & sua axperiincla, avalie 2e sitermativas & seguir de acondo com ¢ que mals 5o Tendo como base a sua experiéncia, avalle as alternativas a seguir de acordo com o que mals se

adequa i sua realidade. adequa  sua realidade
Considerando:
Considerando:
1- Discordo totalmente 1- Discordo totalmente
2- Discordo parcialmente 2- Discordo parcialmente
3- Nem concordo nem discordo 3= Nem concordo nem discordo
4- Concordo Parcialmente 4- Concordo Parcialmente
§- Concordo totalmente 5- Concordo totalmente

* T, Solicitagdo de Exames, formuldrios, prontudrios com boa aparéncia visual . 8 ‘
* 14, Funciondrios informaram com precisdo o tempo de entrega dos exames,

[J Nemconzordo | Concordo [[] concordo
¢ parcialmente Totalmenta [ ciscardo O viscorca O wem concordo O concorso
Totalmente parcialmente NEm Giseo1ss Parciaimente Totalmente

Parcialmente Nem dis

* 12, Interesse em resolver 0s problemas do paciente,

*15. Og profiesionais atendem rapidamente as demandas 4o paciente

orda

D;s

clatmente

[ viscordo O piscordo O nemconcorde [ concorde O concerdo
Totalmente parciaimante Nem discoids Barciaimente Totaimente

¥ 13. Execugao do senigo de forma correta desde 0 primairo momento.

[ oi *18. A equipe de colzboradores estd sempra disposta a ajudar oS pacientes.

[ piscordo O nemesncordo  [J Concordo [ consordo
a

Parcialmente Nem disgordo

Totalmente
[ ciscordo O oiscordo DO nemconcorde [ concordo O cencordo

Totalmente Parciaiments Mem JisSoISo Pargiaimante Totaimenta

Gt

Desseatass pela
& SurveyMonkey
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Avaliagdo de Qualidade dos Servigos Piblicos de Salide Ofertados pelo SUS

7. SEGURANGA

Num contexto urbano, 05 postos de salde surgem como locais que, em vez de inspirar conflanga e
cuigado, transmite uma atmosfera de :Jes:?a;éc € desamparo. A0 percorrer 0s corredores estreitos e
pouco iluminados, os utilizadores 530 confrontados com a crua realidade de um sistema de salde que
parece mais focado em lidar com crises do que em prevenir doengas

Tendo como base a sua experiéncia, avalie as alternativas a seguir de acordo com o que mais se

*17. Funciondrios com comportamento que inspira conflanga aos pacientes.

[ ciscoreo [ piseerse

Totaimente Parcialmente

[ nemeconcerde [ concors

Nam Jiscorge Parcial

*18. Colaboracores gue inspiram confianca 208 pacientes quanto a0 Say armazenamento Ge seus
cocumentos e informagbes.

[ piscerao [ oisserde

Totalmente Parcialmente Nem discordo

[ nemeoncordo [ concordo
Parcialmente

*19. Colaboradores sdo educados & gentis

[ oisesrse [ oiscerse

Totalmente Parcialmente Nem discordo Parcialmente Totalmente

[ cencerso

Totalmente

[ iscerao

Totalmente

g

Oese~ o230 pea
& SurveyMonkey
wea come & Sl prlac apminenirias o Bedision.

Avaliagdo de Qualidade dos Servigos Plblicos de Salide Ofertados pelo SUS

8. EMPATIA

No seio do Sistema Unico de Sadce (SUS), 2 ausancia de empatia & uma realicade gue se raflate em
cados alarmantes, Levantameantos recentes revelam gue mais de 70% 0os usudrios ¢o SUS retatam
sentir-se desassistidos emocionalmente durante o atendimento. A falta de tempo dedicado a cada
paciente & um fator contribuinte, com consultas sdo limitadas a meros minutes. Essa pressa, allaca &
carga de trabalho elevada, dificulta o estabelecimento de uma relagdo empdtica entre profissionais e
pacientes”

Tendo como base a sua experidncia, avalie as alternativas a seguir de do com o que mais se
adequa & sua realidade.

* 21. Atengdo individualizaca aos pacientes

[ oiscorde ] oiscordo

Totaimante Parciaimanta Nem 3:820ra0

] nemconcorde (] concerde [ concordo

Parcialmants Totaimente

* 22 Horario de atendimento flexivel para atender todos 0s pacientes

rdo  [J concerde [ concordo
Parcialmente Totaimente

[ oiscordo

Totaimenta Parciaimente

[ nem conco

Nem 3isS0rgo

* 23. Colaboradores na quantidade e qualidade nacessdria para dar atengdo individualizada aocs
pacientes.

[ oiscoran [ ciscorao

Totalmente

[ nemconcordo ] concorde O concorao

Nem discordo Parcialmente Totalm

* 24. Tratamento dos Interesses dos pacientes como pricritarios

[ oiscorao [ ciscorso

Totalmente Parciaimente

[ nemeconcorse  [] concerse [ conzarge

Nem discordo Parcialmente Totalmente

&

Cesan 30 30 ped
£ SurveyMoniy
Y ¥
Ve cams & el ot apssmanicos sfemdiess



Discente: Cledison Santos Silva,
Especialista em Gestdo Publica

Orientador: Rodrigo Vicente dos Prazeres,
Doutor em Contabilidade pela Faculdade
de Economia, Administragdo e
Contabilidade

Universidade Federal de Alagoas

30 de outubro de 2024

?PRI]FIHP

MESTRADO PROFISSIONAL EM
ADMINISTRACAO PUBLICA



