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CAPÍTULO 14

A Ouvidoria como copartícipe da 
gestão da qualidade dos serviços 

prestados aos usuários do 
Hospital Universitário de Brasília

Paulo Rodrigo Ribeiro Guimarães1

Elizabeth Queiroz2

1. Introdução

O conceito de justiça social origina-se no século XIX 

com os seguidores de São Tomás de Aquino. “Não pode haver 

contradição entre a fé e a razão”, defendia o padre e filósofo 

do século XIII. Tal pensamento constitui a base do conceito 

originário da justiça social, que pressupõe que na democracia 

todos que compõem o conjunto da sociedade são dignos, tendo 

a mesma importância, com direitos e deveres iguais em vários 

aspectos, incluindo a saúde. Em 1988, a justiça social foi 

1 Ouvidor do Hospital Universitário da Universidade de Brasília. Gradu-
ado em Jornalismo pela Faculdade de Ciências Sociais e Tecnológicas 
de Taguatinga. Especialista em Bioética pela Universidade de Brasília. 
Presidente do Fórum Nacional de Ouvidores Universitários e de Hos-
pitais de Ensino. E-mail: paulo.guimaraes@ebserh.gov.br.

2 Professora do Instituto de Psicologia da Universidade de Brasília. Psi-
cóloga e Doutora em Psicologia pela UnB. Gerente de Atenção à Saúde 
do Hospital Universitário de Brasília no período de 2014-2016. E-mail: 
bethqueiroz@unb.br.Ca
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inserida como um dos pilares da Constituição Brasileira e hoje compõe um rol de 

políticas do governo federal que buscam garantir direitos como saúde e educação.

Dentro dessa política que busca a garantia de direitos do cidadão no Brasil 

está a Ouvidoria Pública. O ouvidor ou ombudsman, palavra de origem nór-

dica que significa representante do cidadão, tinha como prioridade defender 

o cidadão dos excessos do Estado. As primeiras iniciativas de ombudsmen 

surgiram há três séculos na Suécia por necessidade do Rei Karl II, distante de 

seu país por quase duas décadas devido à guerra, de supervisionar os serviços 

dos funcionários da Coroa. O ombudsman era o representante do rei, mas a 

função amargou um longo período de ostracismo, voltando a ser reativada pelo 

parlamento sueco apenas em 1809. 

O momento, mais uma vez, era de guerra e, necessitando do apoio dos 

russos, o Rei nomeou o Lars Augustin Mannerheim para o cargo, mas, desta 

vez, a função era diferente: defender a população da burocracia. Nesse período, 

o ombudsman começava a ganhar contornos de defensor do cidadão. No Brasil, 

entre 1500 e 1822, o ombudsman, aqui ouvidor, tinha função semelhante ao 

representante de Karl II e informava ao rei de Portugal tudo que ocorria na 

colônia. Pouco depois da proclamação da Independência do Brasil, em 1823, 

a ouvidoria brasileira passou a figurar, mesmo que de forma incipiente, como 

instrumento de denúncia de injustiças e excessos cometidos pelo Estado. 

Somente em 1983, com o início do processo de redemocratização, a Ouvi-

doria como se conhece hoje começou a ser moldada. A primeira ouvidoria 

brasileira, privada, surgiu na empresa química Rhodia do Brasil, sendo seguida 

pela capital paranaense Curitiba, pioneira entre as instituições públicas do Bra-

sil na criação de ouvidoria, em 1986. Três anos depois surge no jornal Folha 

de S. Paulo o primeiro ombudsman da imprensa nacional cuja importância 

foi vital para dar visibilidade ao instituto da ouvidoria. Em âmbito federal a 

instituição da ouvidoria se deu em 1992, com a publicação da Lei nº 8.490, de 

19 de novembro, que criou a Ouvidoria-Geral da República. Foi justamente 
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nas décadas de 1980 e 1990 que o papel da ouvidoria brasileira na condição de 

defensora do cidadão tomou forma e relevância, passando a ser enxergada por 

empresas públicas e privadas como uma instância fundamental e necessária 

para o estreitamento das relações com o cidadão.

Nos dias atuais, a Ouvidoria tem ganhado cada vez mais relevância, pas-

sando a ser obrigatória em órgãos das diferentes esferas de governo – federal, 

estadual, distrital e municipal. Entre 2003 e 2009 a expansão das ouvidorias 

atingiu 277%, segundo levantamento do Editorial Organicom (2010, p. 6). 

O crescimento no número de ouvidorias deixou latente a necessidade de avan-

ços dos instrumentos de participação do cidadão, sobretudo, quando enxergada 

como canal que aproxima a instituição pública dos anseios reais da sociedade.

No âmbito do Sistema Único de Saúde as ouvidorias hoje são parte da 

estratégia dos governos para consolidar a gestão participativa, com a atuação 

consoante a diferentes segmentos do controle social, buscando garantir ao cida-

dão o atendimento justo de suas necessidades. A Ouvidoria Pública em Saúde 

constitui importante mecanismo para o aperfeiçoamento dos serviços ofertados à 

população por meio do acolhimento de demandas que, no todo, podem subsidiar 

o planejamento de políticas que visem ao saneamento de dificuldades coletivas.

As ouvidorias contribuem para o processo democrático pela sua 
característica de ampliação da capacidade do poder instituído 
de interagir com a sociedade. (SILVA, 2013).

A ouvidoria tem a também a função de controlar o funcionamento da admi-

nistração pública, é um espaço democrático de participação popular e ferramenta 

de gestão, pautada nos princípios éticos e constitucionais da administração 

pública, bem como do Sistema Único de Saúde (SUS). Em outros países as 

ouvidorias estão sendo implantadas para assegurar os direitos dos pacientes de 

acesso a serviços de qualidade. No caso dos hospitais universitários vinculados 

à Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares (Eberh), entre eles o Hospital 

Universitário de Brasília, a satisfação do usuário quanto a prestação do serviço é 
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mensurada por meio de pesquisa de satisfação cujos resultados serão elencados 

no decorrer do presente capítulo.

2. Ouvidorias em saúde

O surgimento das Ouvidorias de Saúde tem estreita ligação com as transforma-

ções ocorridas neste seguimento desde a década de 1990 com o advento do SUS, 

que, com seu ideal de democratização do acesso aos serviços, promoveu condições 

para uma efetiva participação e controle social dos cidadãos sobre as ações e ser-

viços ofertados. Tais condições também foram favorecidas pela 10ª Conferência 

Nacional de Saúde, cujo parecer foi favorável à criação de ouvidorias no SUS.

Os conselhos e Gestores do SUS devem constituir e imple-
mentar novos mecanismos de participação. Entre esses meca-
nismos incluem-se: Ouvidorias e serviços Disque-Saúde em 
todos os níveis do SUS, vinculados aos Conselhos de Saúde. 
(MINISTÉRIO DA SAÚDE, s. d., p. 42).

Assim, nas ouvidorias de saúde é preponderante garantir que cidadãos, 

trabalhadores e gestores tenham acesso direto, rápido e fácil aos canais de 

atendimento, de modo a oportunizar a participação e o controle social na saúde. 

Ainda nesse escopo, a ouvidoria tem a função de identificar e informar os ges-

tores sobre os gargalos de insatisfação subsidiando a administração superior 

das informações necessárias para a tomada de decisão. 

Na medida em que a ouvidoria pode possibilitar uma melhoria no atendi-

mento prestado no SUS, torna-se possível estender esse interfaceamento para 

dentro do consultório, na relação médico-paciente? Para Traverso-Yépez (2001) 

a ouvidoria de saúde entrelaça-se aos aspectos que envolvem a relação médico-

-paciente, uma vez que a ocorrência de dificuldades no atendimento leva ao baixo 

comprometimento com o tratamento e, uma vez que essas dificuldades sejam 

relatadas, a ouvidoria pode atuar ajudando os profissionais a entender melhor o 
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porquê da baixa adesão ao tratamento. Pereira (2002) afirma que o trabalho das 

ouvidorias da saúde, em alguns momentos, leva a orientação necessária para 

que o paciente busque um maior envolvimento e discipline-se quanto ao seu 

tratamento. A autora salienta também que, agindo dessa forma, as ouvidorias de 

saúde podem facilmente promover uma melhoria na qualidade do atendimento em 

diferentes níveis, incluindo, o atendimento médico. Sendo isso possível, também 

se faz mister entender em que profundidade a ouvidoria pode atuar em aspectos 

de assistência à saúde corroborando aos profissionais as principais dificuldades 

apontadas pelos usuários quanto à atenção à saúde prestada no dia a dia do con-

sultório médico. Nesse escopo, tal análise pode ser expandida no sentido descrito 

por Teixeira e Solla (2006), que apontam “as propostas da promoção à saúde 

como reafirmação dos princípios da solidariedade, participação e promoção da 

equidade entre os cidadãos que se utilizam do sistema público de saúde no Brasil”. 

Os avanços trazidos pelo conceito de promoção à saúde seriam 
passíveis de absorção tanto no plano geral dos princípios cons-
titutivos do SUS quanto no nível microssociológico no qual se 
produzem as relações entre usuários e profissionais de saúde, 
imprescindíveis à humanização e à melhoria da qualidade do 
cuidado. (TEIXEIRA; SOLLA, 2006).

Na perspectiva da participação social, marcos normativos importantes 

encontraram nas ouvidorias públicas uma estreita parceira que tem beneficiado 

de forma contumaz o cidadão brasileiro no que tange aos direitos instituídos pela 

Carta Magna. Como, então, as ouvidorias podem consolidar-se como copartí-

cipes da atenção ao usuário no SUS?

A formação em saúde tem sido convocada a contribuir para a implantação 

de um modelo de atenção integral que reflita os princípios e diretrizes do Sis-

tema Único de Saúde. O Hospital Universitário de Brasília (HUB-UnB), órgão 

vinculado à Universidade de Brasília, destaca-se no Distrito Federal pela assis-

tência multiprofissional e interdisciplinar na área de saúde. O hospital é campo 
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de prática para estudantes dos diferentes campi da UnB, constituindo-se como 

um importante cenário para atendimento do tripé ensino-pesquisa-extensão. 

É certo que uma das principais ações que mostram a preocupação da instituição 

com seu usuário foi a fundação da Ouvidoria em junho de 2006. 

Desde 2013, ano no qual sua gestão administrativa foi vinculada à Empresa 

Brasileira de Serviços Hospitalares (Ebserh), o HUB-UnB tem investido na 

revisão dos processos em diferentes áreas revelando um compromisso institu-

cional com a mudança e esse canal de atendimento passou por um profundo 

processo de reestruturação visando sua adequação às práticas preconizadas 

pela Controladoria-Geral da União, Ouvidoria-Geral da União e pela própria 

Ebserh. Como parte dessa reestruturação, a Ouvidoria do HUB-UnB deu início 

em 2014, juntamente com outros cinco hospitais da rede Ebserh, à Pesquisa 

de Satisfação do Usuário, que hoje se tornou uma de suas mais consolidadas 

ferramentas de participação social, tanto que no ano de 2018 direcionou a 

efetivação de ações mais específicas voltadas para a qualificação dos serviços.

Entre janeiro de 2014 e dezembro de 2018 a Pesquisa de Satisfação do Usuário 

HUB-UnB teve a participação de 6.018 respondentes, que avaliaram a infraestrutura, 

atendimento de recepção e atendimento da equipe assistencial do hospital. Os dados 

foram coletados pela equipe da Ouvidoria por meio de tablets e em seguida enviados 

ao Sistema de Informações Gerencias (SIG-Pesquisa de Satisfação). 

No presente capítulo serão apresentadas as estratégias utilizadas na institui-

ção para implementação de ações, consonantes com os feedbacks obtidos pelas 

Pesquisas de Satisfação nos anos de 2017 e 2018. Tais pesquisas são realizadas 

em ciclos de quatro meses, por profissionais da Ouvidoria do HUB-UnB, e 

acontecem nos ambulatórios e nas unidades de internação do Hospital.

Os participantes respondem a um instrumento estruturado que avalia 

questões relativas a sete aspectos relevantes ao usuário: 1) atendimento geral; 

2) conforto no local da recepção; 3) higiene, limpeza e organização do hospital; 

4) conforto das instalações na área de atendimento médico; 5) atendimento de 
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recepção, gentileza, atenção e informações recebidas; 6) atendimento da equipe 

de saúde: gentileza e tratamento em saúde recebido; 7) tempo de espera pelo 

atendimento internação; e uma última questão apontando se indicaria ou não 

o hospital para algum familiar. É importante destacar que os diferentes itens 

contemplam aspectos do ambiente físico e social caracterizando o impacto que 

cada uma dessas variáveis pode ter na satisfação com o serviço.

Durante a coleta dos dados a equipe da Ouvidoria do HUB-UnB também 

produz um diário de campo, cujas informações resultam em sugestões para 

melhorias mais imediatas, que, na maioria das vezes, dependem exclusivamente 

do aperfeiçoamento de processos internos de trabalho, nem sempre perceptíveis 

aos envolvidos. Em determinado momento, nas áreas de internação, por exem-

plo, o alvo de inúmeras reclamações foi a qualidade da alimentação. A partir 

disso, foi desencadeado processo de contratação de nova empresa fornecedora 

por meio da Unidade de Nutrição Clínica. Essa ação trouxe mais conforto e 

qualidade para a alimentação dos pacientes e acompanhantes.

Ao final de cada pesquisa, os resultados são apresentados à alta gestão do 

Hospital, composta pela Superintendência, Gerência de Atenção à Saúde, Gerên-

cia de Ensino e Pesquisa e Gerência Administrativa e depois compartilhados 

na reunião geral do Colegiado Gestor Ampliado do HUB-UnB, na presença 

de todas as chefias. Os dados são então repassados às áreas específicas para 

discussão das melhorias necessárias.

Considerando os dois anos, foram registrados 2.554 respondentes na pes-

quisa (1.261 em 2017 e 1.293 em 2018). O Gráfico 1 apresenta o grau de 

escolaridade dos participantes.
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De forma geral, os participantes indicaram estar satisfeitos com o atendimento 

recebido na instituição. Em 2017, 77% declararam estar satisfeitos e 19% muito 

satisfeitos. Em 2018, a porcentagem de pacientes muito satisfeitos subiu para 26% 

e 69% relataram estar satisfeitos. Essa satisfação é corroborada pelo fato de que 

nos dois momentos 98% da amostra responderam que indicariam o HUB-UnB 

para algum familiar. Contudo, ao serem questionados sobre aspectos específicos 

relacionados ao atendimento, o conforto no local da recepção foi apontado como 

um problema. O Gráfico 2 apresenta os dados obtidos nos dois momentos.

Gráfico 2: Comparativo do 2º ciclo de 2017 e do 1º ciclo de 2018 sobre 
percepção de conforto no local da recepção
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A partir da identificação desse problema, a Equipe de Governança do HUB-UnB 

deu início à adoção de ações de melhoria, entre elas a reforma dos assentos das 

áreas de recepção e a implantação de Painel Eletrônico de Senhas, tendo em vista 

uma melhor organização das pessoas nos locais de espera do hospital. Essas ações 

permitiram que o índice de satisfação no quesito “Conforto no local de recepção” 

oscilasse positivamente entre os dois ciclos. A melhoria da satisfação também foi 

registrada no mesmo período no indicador “Tempo de espera pelo atendimento/inter-

nação”, chegando a 60% (Gráfico 3), evidenciando a inter-relação entre as variáveis.

Gráfico 3: Comparativo de dois ciclos de tempo de espera pelo 
atendimento/internação
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Cabe ressaltar que as medidas adotadas por diferentes áreas estavam con-

templadas no Plano Diretor Estratégico do Hospital e foram percebidas de 

forma muito positiva pelos participantes em quesitos como higiene, limpeza e 

organização do hospital (Gráfico 4).
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Gráfico 4: Comparativo do 2º ciclo de 2017 e do 1º ciclo de 2018 – 

Satisfação Higiene, Limpeza e Organização do Hospital
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Ainda que a satisfação com o conforto das instalações na área de atendimento 

médico tenha estado entre regular e ótimo (Gráfico 5), tal dado pode ter sofrido 

influência da satisfação com o atendimento de recepção (Gráfico 6) e da equipe 

de saúde (Gráfico 7), uma vez que há problemas de ventilação, iluminação e 

estrutura que comprometem em muito o trabalho desenvolvido pelos profissionais. 

Fato é que há previsão de reforma e construção de novas áreas para resolução das 

dificuldades vivenciadas de forma a favorecer a assistência e o ensino.

Gráfico 5: Comparativo do 2º ciclo de 2017 e do 1º ciclo de 2018 – 
Conforto das instalações na área de atendimento médico
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Gráfico 6: Comparativo do 2º ciclo de 2017 e do 1º ciclo de 2018 – 
Atendimento de recepção
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Gráfico 7: Comparativo do 2º ciclo de 2017 e do 1º ciclo de 2018 – 
Atendimento da equipe de saúde
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Os dados apresentados evidenciam que a Pesquisa de Satisfação, atividade 

regular desenvolvida pela Ouvidoria, tem contribuído de forma sistemática 

na satisfação do usuário. Cabe salientar que a expectativa da Ouvidoria do 

HUB-UnB é de que a pesquisa fortaleça ainda mais seu papel como fomentadora 

de ações de melhoria da estrutura e da assistência prestada pela instituição e 

assim se consolide como copartícipe da atenção à saúde dos usuários do Sistema 

Único de Saúde no Hospital Universitário de Brasília.
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