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RESUMO

O presente trabalho almejou investigar a aceitabilidade da dieta livre em ambiente
hospitalar. Participaram do estudo transversal, 23 pacientes internados no Hospital Memorial
de Natal. Foram investigadas varidveis de aceitagdo relacionadas ao cardépio e ao
atendimento prestado na unidade por meio de um questionario estruturado e adaptado. De um
modo geral, a aceitagdo por parte dos pacientes foi boa, visto que a maioria das varidveis
tiveram resultados positivos. Contudo, varidveis como quantidade e sabor foram menos bem
aceitas. Conclui-se portanto que a avaliagdo da dieta hospitalar deve ser realizada de forma
continua e abrangente, para que os fatores os quais influenciam na satisfacdo do usuario
possam ser detectados e modificados antes que comprometam seu estado nutricional e
fisiopatologico e com isso, acarrete em uma internagao prolongada.
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MEALS ACCEPTANCE LEVEL IN HOSPITAL PATIENTS IN DIET FREE
ABSTRACT

This work aspired to investigate the acceptability of free diet in hospital. Cross-
sectional study, 23 patients hospitalized on Christmas Memorial Hospital. acceptance
variables were investigated related to the menu and service provided in the unit through a
structured questionnaire and adaptation. In general, the acceptance by patients was good,
since most variables were positive. However, some variables were less well accepted. It
follows therefore that the assessment of hospital diet should be carried out continuously and
comprehensively, so that the factors which influence user satisfaction can be detected and
modified before they compromise their nutritional and pathophysiological state and thus,
incurring in a prolonged hospitalization.
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1 INTRODUCAO

A busca pela qualidade dos servigos faz parte da politica de qualquer empresa, seja ela
publica ou privada. Para tanto, a avaliagdo da satisfagdo dos consumidores dos servigos ¢ uma
das estratégias mais utilizadas. E por meio desse instrumento que os gestores obtém
informagdes precisas e atualizadas em relagdo aos pontos fortes e fracos, garantindo a
qualidade da gestdo, dos processos e, consequentemente, do servigo prestado (TONTINI et
al., 2012).

Em um ambiente hospitalar ndo deve ser diferente, tendo em vista que também se trata
de uma empresa que oferece vérios tipos de servigos, € os usudrios portanto, precisam estar
satisfeitos. Dentre esses servigos, o de nutri¢do, especificamente, pode ser interpretado como
uma forma de auxilio aos gestores na busca por conciliar uma alimentagdo saudavel e
saborosa no ambiente hospitalar, sendo uma importante agdo terapéutica que merece figurar
entre as prioridades do hospital (MAES, 2005).

Nos ultimos anos, diversos hospitais tém adotado a filosofia de que a qualidade do
servi¢o de alimentagdo e nutricdo deve aliar a dietoterapia & gastronomia na recuperagio das
patologias, prevencdo de doencas e na melhora em relagdo a aceitagdo da dieta, visto que a
preocupacdo de montar um prato simples, porém de uma forma bonita e atraente, diminui o
desperdicio do hospital, bem como o cliente fica satisfeito (MESSIAS, 2011).

Dentre as principais varidveis da aceitagdo das refeigdes hospitalares, encontram-se:
apresentagédo, temperatura, textura, sabor e aroma do alimento, mudanga de habitos, ambiente
hospitalar e até mesmo os talheres oferecidos (SOUSA, 2011). Contudo, a alimenta¢do nio se
restringe ao processo que vai da recepgdo do produto até o leito do paciente e promove satde.
O ato alimentar ¢ tido também como parte da identidade pessoal, cultural e social dos
individuos e € construido nas relagdes socias da sociedade como um todo.

Deste modo, tem-se por pressuposto que o alimento traz uma gama de significados
simbolicos, 0s quais expressam e criam as relagdes entre as pessoas € o ambiente que em
vivem. Tal afirmagdo baseia-se nas anélises de Poulainer al (1990), ao perceber que o
alimento, como mantenedor da vida, ndo requer apenas ter “qualidades nutricionais”, mas
também que ele seja “conhecido e/ou aceito pelo individuo e pelo grupo social”. Certamente
esta ¢ uma dimensdo fundamental na avaliagido dos individuos.

Poulain et al (1990), indica que a alimentagdo, além de nutrir, possui mais 3 fung¢des

essenciais: higi€nica, hedonica e convivial. Assim, aspectos como o gosto, a cor, a forma, o

aroma e a textura, além da temperatura das refeigdes, o horério de distribui¢do, o ambiente
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onde se did a refei¢do, dentre outros elementos, sdo componentes que precisam ser
considerados na abordagem nutricional.

Diante das consideragdes anteriores, o objetivo geral deste estudo foi investigar o grau
de aceitabilidade da dieta hospitalar de pacieﬁtes em dieta livre e possiveis fatores de

interferéncia, durante o periodo de internagdo dentro do hospital.




2 METODOLOGIA

O estudo foi realizado no periodo de janeiro a maio de 2016 no Hospital Memorial de
Natal, unidade hospitalar privada, localizada no estado do Rio Grande do Norte.
Este estudo foi caracterizado como qualitativo do tipo descritivo/exploratorio com

pacientes internados no hospital dentro do periodo da coleta de dados.

| Foram entrevistados 23 pacientes de ambos os sexos, cujo os quais se adequaram aos
critérios de inclusdo e aceitaram responder ao questiondrio proposto.

Nesse hospital foi selecionada a populagdo participante da pesquisa, incluindo
pacientes internados pelo Sistema Unico de Saide (SUS) e os internados nos leitos
particulares/convénios. A selecdo desses pacientes teve por cariter de inclusdo critérios
relacionados ao tempo minino de 24 horas de internagdo, idades entre 18 ¢ 59 anos e esté sob
dieta livre. Por critério de exclusdo destaca-se pacientes que ndo se adequam aos critérios de
inclusdo.

Uma vez selecionados, estes assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido
e (TCLE) e foram submetidos a uma entrevista semiestruturada, por meio de um questionario
que foi aplicado sempre apds o almogo, cuja refeigdo foi analisada.

O questionario aplicado foi adaptado de Pfaffenzeller'® (2003) que abordou aspectos
referentes a quantidade, pontualidade da entrega, aparéncia do prato, textura, temperatura do
alimento, sabor/tempero, cortesia da copeira, higiene dos utensilios e higiene da copeira.

Os dados obtidos pelos questiondrios foram analisados e tabulados pelo programa
Excel para formagdo de graficos e tabelas.

Dentre os 23 questiondrios aplicados, foram avaliadas as varidveis que interferiram de

alguma maneira na aceitagdo do paciente em relagdo a dieta proposta. Para meio de andlise,
¢1 o foram destacadas as trés varidveis que tiveram maior indice de aceitagdo pelo critério muito

| satisfeito e as trés varidveis que forem menos aceitas pelos critérios muito insatisfeito e

insatisfeito, visto que apenas uma variavel obteve resposta para muito insatisfeito.




3 RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com a figura 1, os trés aspectos que tiveram maior aceitagdo — item muito
4 satisfeito — foram higiene dos utensilios, cortesia da copeira e quantidade, com os valores de
74%, 70% e 48% respectivamente. Por outro lado, a variavel cuja aceitacdo foi menor — item

muito insatisfeito — destaca-se apenas pela pontualidade, com 4%. Contabilizando o item

v
insatisfeito, adicionando-o a avaliagdo de menor aceitagdo, tém-se sabor/tempero com 13% e
variedade do cardapio com 9%.
VARIEDADE
HIGIENE DA COPEIRA =
HIGIENE DOS UTENSILIOS
CORTESIA DA COPEIRA ¥ MUITO INSATISFEITO
QUANTIDADE B INSATISFEITO
SABOR/TEMPERO ¥ INDIFERENTE
TEMPERATURA W SATISFEITO
; TEXTURA o ® MUITO SATISFEITO
APARENCIA
PONTUALIDADE

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Figura 1 — Motivos que interferiram na aceitagio alimentar
Fonte: Pesquisa de Campo (2016)
Em relagdo a varidvel da ndo-aceitagdo destaca-se em primeiro lugar a pontualidade.
Foi relatado pelos pacientes do local, no horério da entrevista, que as refeigdes sdo servidas
" cedo, indo de encontro ao costume de alguns. A refei¢do analisada, o almogo, ¢ servida no
local as 11:30, e muitos pacientes afirmaram que ainda se sentem sem fome neste horario.
Para Sousa e Proen¢a (2004) é de suma importancia reestruturar os horérios de
distribuigdo das refei¢des, adequando aos horarios da casa e aderir projetos com previsdo de
utensilios mais adaptados aos pacientes.

Outra varidvel para ndo-aceitagio das refeicdes hospitalares foi a falta de

sabor/tempero das preparagdes que, segundo os pacientes, s30 ensossas e sem gosto, visto

que, por se tratar de um hospital traumatélogico e que atende pacientes diabéticos e

hipertensos, todas as refei¢des sdo de carater hipossodico e hipoglicidico.
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Para Verrengia ¢ Sousa (2012) uma das formas de amenizar a falta de sabor das
preparagdes hipossodicas é personalizar as dietas de forma que se adeque cada vez mais ao
habito e aos costumes do paciente, além de selecionar alimentos com diferentes formas,
texturas e cores, dando um atrativo a mais ao prato, de modo que o apelo visual aumente o
consumo alimentar. Ademais, os condimentos e as ervas aromaticas, quando utilizados
corretamente, podem potencializar o sabor dos alimentos e serem uma alternativa ao sal.

Por ultimo, com 9% de insatisfagao, a variedade do cardapio € tida como uma das
principais causas de rejei¢ao pelos pacientes hospitalizados deste estudo.

Borges (2009) apud Duarte (2006) discute a importancia de se oferecer um cardapio
variado ao paciente, visto que o momento da alimentagdo ¢ tido como 0 momento de alegria e
de satisfagdo. O autor afirma que um cardapio variado estiula o apetite do paciente e que
preparagdes repetidas ndo encantam o cliente de saide, uma vez que ele ja esta fora do seu
convivio costumeiro e muitas vezes com limitagdes da propria patologia.

Em seu estudo com 100 pacientes de uma Unidade de Oncologia/Hematologia de
Porto Alegre, Ferreira (2013) et al. Relataram que quanto aos motivos para a ndo-aceitacdo da
dieta oferecida, os mais citados foram falta de sabor, monotonia das preparagdes, quantidade
exagerada, falta de apetite e temperatura inadequada.
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4 CONCLUSAO

A partir dos resultados obtidos pela anilise dos dados, péde-se concluir que a
alimentag@o hospitalar, de uma forma geral, foi bem aceita pelos pacientes desta unidade
hospitalar, visto que dentre as varidveis analisadas, o resultado foi positivo para a maioria dos

itens e pelo maior nimero de pacientes. Uma pequena parte ficou insatisfeita com o servigo,

apenas em alguns aspectos, como quantidade e sabor. Com isso, é de fundamental
importincia que toda e qualquer unidade hospitalar utilize a pesquisa de satisfagdo alimentar
da sua clientela, aumentando a satisfa¢do dos pacientes e diminuindo o tempo de internagio.
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APENDICE

Leito: Idade: Sexo: ( ) Masculino () Feminino

y Datadapesquisa: __/_/  Tipo de dieta: Data dainternagdo: _ /_ /

Reincidente no servigo: ( ) SIM ( ) NAO

Refeicao:

Critérios Muito Satisfeito | Indiferente | Insatisfeito Muito
Satisfeito insatisfeito

Pontualidade
da entrega

Aparéncia

Textura

Temperatura
do alimento

Sabor/tempero

Quantidade

Cortesia da
copeira
Higiene dos
utensilios
Higiene da
copeira
Variedade

®

Fonte: Adaptado de Pfaffenzeller

Tabela 1 - Questiondrio de satisfagdo das refei¢des hospitalares por pacientes em dieta livre do Hospital Memorial de Natal.




