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RESUMO

As relacbes de hospitalidade e a gastronomia hospitalar configuram-se como uma
estratégia fundamental para manter a satisfagao e fidelizagcao de clientes. O objetivo
desta pesquisa € analisar a concepgao dos gestores dos setores de nutrigdo de
hospitais privados, na cidade de S&o Luis, em relagdo a gastronomia hospitalar
como um fator capaz de influenciar nas relagbées de hospitalidade com seus clientes.
Foi elaborado um estudo de casos multiplos de carater exploratorio-descritivo e
pesquisa qualitativa, tendo como fontes as entrevistas semiestruturadas. Os dados
foram coletados e estruturados a partir de uma categorizagdo previamente
elaborada e analisada por meio do método Analise de Conteudo. Verificou-se que
todas as gestoras dos setores de nutricdo dos hospitais reconhecem a gastronomia
como um fator que influencia nas relagdées de hospitalidade, e, embora somente um
hospital possua um profissional da gastronomia nesse setor, os demais langam méao
de algumas técnicas gastronémicas na elaboragdo das refei¢cdes. Além disso, as
gestoras reconhecem a importancia da gastronomia para o sucesso nas prestagdes
de servicos. Portanto, foi comprovado que a gastronomia influéncia nas relagbes de

hospitalidade entre o setor de nutricao e os clientes de saude.

Palavras-Chave: Hotelaria Hospitalar. Nutricdo. Gastronomia Hospitalar.
Hospitalidade. Hospitais privados.



ABSTRACT

Hospitality relationship and hospital gastronomy are set up as a fundamental strategy
to maintain customer satisfaction and loyalty. The purpose of this research is to
analyze the understanding of managers of hospital nutrition sectors, in the city of Sdo
Luis, regarding hospital gastronomy as a factor that's influences hospitality
relationship with customers. In this research, a multiple case study of exploratory-
descriptive character and qualitative research was developed with semistructured
interviews. Data were collected and content analyzed based on categories which had
been previously elaborated. It was found that gastronomy is recognized as an
influencing factor over hospitality relationships by managers of hospitals’ nutrition
sectors. However, although only one of the hospitals has a professional of
gastronomy in this sector, the other hospitals apply some techniques related to
hospital gastronomy, and even though only one hospital had an gastronomy
professional in this sector, the other ones made use of gastronomic techniques on
food preparations. In addicton, managers recognize the importance of gastronomy to
sucessful services supply. Also, it was proved that gastronomy influences hospitality

relationship between the nutrition sector and health customers.

Keywords: Hospital Hotel Services. Nutrition. Hospital Gastronomy. Hospitality.

Private Hospitals.
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1 INTRODUGAO

A gastronomia tem o papel de estreitar os lagos entre culturas diferentes,
assim como a hospitalidade. As relagcdes de hospitalidade por meio da gastronomia
podem ser analisadas a partir dos ambientes domésticos, publicos e comercial,
quando um turista, um visitante ou pessoas do convivio se deslocam do seu habitat
em busca de se relacionar com o outro.

No ambiente hospitalar, além desse propodsito, as agdes de hospitalidade
sao capazes de proporcionar ao paciente conforto e comodidade, tornando assim, a
internagcdo menos traumatizante. Conforme Matsuba e Serpa (2013, p.36), o ato de
“dar e receber alimento procura unir as pessoas, em todas as esferas, seja em
comemoracgoes, eventos e até em momentos de lamentagdes”.

Quando se fala em hospitalidade, a principio, remete-se a hospedagem e
ao bem receber, no entanto, o tema € complexo e vasto em seus segmentos. Mas
pode se tratar de hospitalidade também no contexto da alimentacdo. Essa questao é
abordada de forma simplista e limitada, principalmente tratando-se da hotelaria
hospitalar, uma das vertentes da hospitalidade (TARABOULSI, 2009).

O mito da hospitalidade retrata as relagdes existentes entre os individuos
principalmente na questdo do alimentar. Nos primoérdios, a pratica de hospitalidade
tinha um carater humanitario, no qual em algumas culturas e sociedades eram
exercidas essas agdes por meio da distribuicdo de comida aos pobres, viajantes e
forasteiros. Isso garantia um status social aos anfitrides, sendo que a partilha de
alimento era considerada como algo divino, uma dadiva (CAMARGO, 2004).

A influéncia pelas pesquisas e acdes desenvolvidas no Grupo de Estudos
e Pesquisa em Identidades da Gastronomia Maranhense (GPICG), pela disciplina de
Hotelaria Hospitalar do curso de Hotelaria e pelo estagio no Hospital Universitario
Materno Infantil fez surgir o interesse em mesclar os temas, a fim de buscar
discussdes sobre a gastronomia no ambiente hospitalar, por meio das agdes de
hospitalidade e prestacao de servigos.

A vivéncia no Hospital Universitario Materno Infantil foi responsavel pela
inquietacdo para o problema da pesquisa. Logo, a experiéncia de estagio em um
hospital publico levou ao questionamento da realidade em hospitais privados na
cidade de Séo Luis-MA.



15

A partir desse contexto, emerge o problema de pesquisa: a gestao do
setor de nutricdo de hospitais privados, na cidade de Sao Luis, reconhece a
gastronomia hospitalar como um fator capaz de influenciar nas relagbes de
hospitalidade com seus clientes?

A pesquisa tem como objetivo geral analisar a concepg¢ao dos gestores do
setor de nutricdo de hospitais privados, na cidade de Sao Luis, em relagcdo a
gastronomia hospitalar como um fator capaz de influenciar nas relagbes de
hospitalidade com seus clientes. Como objetivos especificos, pretende-se: verificar a
concepgao dos gestores do setor de nutrigdo sobre hospitalidade; descrever a
gestdo dos servigos de nutricdo em hospitais privados de S&o Luis, com olhar
direcionado a possiveis praticas de gastronomia hospitalar; e identificar sujeitos,
setores e organizagbes que influenciam na prestagdo dos servigos de nutricdo nos
hospitais privados.

Por ser um tema inovador para o ambiente hospitalar, existem poucas
pesquisas relacionadas a gastronomia hospitalar. Em ambito nacional, as pesquisas
sobre o tema discutem a gastronomia como uma ferramenta de aceitagdo das dietas
hospitalares e consequentemente, reduzindo o indice de desnutricdo e de
desperdicio de alimentos. Ja as pesquisas no curso de Hotelaria na Universidade
Federal do Maranhdao (UFMA), analisam-na como um diferencial competitivo entre
unidades de saude e investigam os beneficios que a implementagao e implantagéo
desse tipo de servigo resulta na recuperacédo do paciente bem como a aceitagcado do
mesmo nas dietas hospitalares. A presente pesquisa, por sua vez, abordara
aspectos da hospitalidade na relacdo entre o servico de nutricdo e dietética e os
pacientes de saude, mostrando se esta é capaz de estreitar lagcos entre os atores.

Esta monografia divide-se em duas partes: o levantamento bibliografico a
respeito dos temas, retratado no primeiro e segundo capitulo; a caracterizagado do
estudo de casos multiplos, apresentado no terceiro capitulo; e, a metodologia
utilizada para a constru¢ao do trabalho, contemplado no quarto capitulo.

No primeiro capitulo, o trabalho tera discussdes acerca da hotelaria
hospitalar a partir dos pensamentos de autores como Boeger (2006), Taraboulsi
(2008) e Godoi (2008), que defendem a hotelaria como uma ferramenta de
hospitalidade no ambiente hospitalar; também, as reflexdes de Braune (2007), Lins

(2013), Roberto (2013) e Boeger (2006) a respeito da gastronomia no ambiente
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hospitalar; e, por fim, como se dao as relagdes de hospitalidade na visdo de Lashley
(2004), Camargo (2004), Cruz (2002), Grinover (2002) e Wada (2007).

No segundo capitulo, Kotler e Keller (2006), Fitzsimmons e Fitzsimmons
(2014), Lovelock e Wirtz (2006) e Spiller et al (2015) debatem a respeito dos
servigcos e suas caracteristicas. Freeman (1984) e Harisson (2005), por sua vez,
discutem acerca da gestédo de stakeholders e sua influéncia nas organizagoes.

No terceiro e no quarto capitulo, serdo apresentados os detalhes dos
procedimentos metodoldgicos, enfatizando o estudo de casos multiplos, a fim de
responder o problema de pesquisa. Para isso, foram feitas entrevistas com os
gestores dos setores de nutricdo dos hospitais privados de S&o Luis, que seréo
nomeados por ordem alfabética.

A pesquisa caracteriza-se como qualitativa, pois visa compreender uma
parcela do que se estuda e de carater exploratorio-descritivo, por meio da descri¢ao
de um fendbmeno a fim de proporcionar uma visdo geral de um determinado fato.
Para o referencial tedrico, buscaram-se estudos relacionados a hotelaria hospitalar,
gastronomia hospitalar, hospitalidade, servigos e gestdo de stakeholders. A
fundamentacéao tedrica da pesquisa foi construida a partir de informagdes em livros,
artigos cientificos e websites. Foram feitas entrevistas semiestruturadas com os
gestores dos hospitais de Sao Luis, com a garantia de uma autorizagao prévia para
que fossem gravados o conteudo e a ocultagdo do nome do estabelecimento.

Espera-se que o estudo acerca das relagdes de hospitalidade por meio da
gastronomia nos hospitais privados contribua para as reflexdes relacionadas a
prestacdo de servicos nesses ambientes e, com efeito, possa ampliar as pesquisas

a respeito do tema.
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2 HOTELARIA HOSPITALAR, GASTRONOMIA HOSPITALAR E HOSPITALIDADE

Neste capitulo serdo apresentadas discussdes acerca da hotelaria
hospitalar e gastronomia hospitalar. Objetiva-se apresentar aspectos relacionados
aos servigos da hotelaria no ambiente hospitalar e como a gastronomia pode auxiliar
nas relagdes de hospitalidade entre o cliente de saude e os profissionais da

alimentacgao hospitalar.

2.1 Hotelaria Hospitalar

Os clientes estdao cada vez mais exigentes devido a preocupagéo com 0s
servicos que lhes sado oferecidos. Nos hospitais ndo é diferente, visto que os
pacientes comecgaram a buscar além da cura e do tratamento médico, ambientes
que ofertassem a seguranga, o conforto e o bem-estar para os acompanhantes e
familiares (BOEGER, 2008, p. 24). Este comportamento deu-se a partir da
globalizagéo, pois segundo o autor, os pacientes constituiram um fator critico para
que eles se tornassem cada vez mais exigentes, mais independentes, dificeis de se
contentar e mais preocupados com a qualidade.

As pessoas que transitam pelos ambientes hospitalares em busca de
tratamento e conforto, antigamente denominados pacientes, sdo chamados de
clientes de saude. Estes sao definidos como toda e qualquer pessoa que entra em
contato com o hospital para adquirir servicos médico-hospitalares, ou simplesmente
solicitar uma informagdao, composto por pacientes, acompanhantes, visitantes,
familiares, médicos, entre outros (TARABOULSI, 2006; BOEGER, 2008).

O perfil do cliente é compreendido se a participagdo dos fatores
caracteristica, beneficio e vantagem estiverem atreladas ao tempo: passado,
passado recente, presente e futuro. Ou seja, antigamente o cliente preocupava-se
com o servigo oferecido e seus componentes tecnolégicos, como equipamentos, a
competéncia médica, entre outros. No presente e no futuro, os pacientes fazem
comparagdes entre os servicos prestados pelos hospitais, preferindo os que
possuam um atendimento humanizado, pois o conhecimento e a tecnologia estao
em todas as instituicbes hospitalares. Portanto, a hotelaria hospitalar € “uma
tendéncia que veio para livrar os hospitais da ‘cara de hospital’ e que traz em sua

esséncia uma proposta de adaptacdo a nova realidade do mercado, modificando e
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introduzindo novos processos, servigos e condutas” (TARABOULSI, 2006, p. 22).
Percebe-se que o cliente de saude, seguindo a globalizagéo, tornou-se mais atento
as empresas que ofertassem além do servigo assistencial a saude, um tratamento
mais humanitario, valorizando o estreitamento na relacdo entre o cliente e o
profissional.

Nesse sentido, os hospitais tendem a implantar o servico de hotelaria
hospitalar a fim de promover uma estada agradavel ao paciente. Portanto, a
hotelaria hospitalar € definida por Godoi (2008, p. 28) como “introducéo de técnicas
e servicos de hotelaria em hospitais com o consequente beneficio social, fisico,
psicolégico e emocional para pacientes, familiares e funcionarios de um hospital”.
Taraboulsi (2006, p. 179) complementa que esses servigos sao “eficientes e repletos
de presteza, alegria, dedicagdo e respeito, fatores que geram a satisfagdo, o
encantamento do cliente de saude e, principalmente, a humanizagdo do atendimento
e do ambiente hospitalar”.

Para Boeger (2008, p. 24) é “a reunido de todos os servigos de apoio,
que, associados aos servicos especificos, oferecem aos clientes internos e externos
conforto, seguranca e bem-estar durante seu periodo de internacéo”. Desse modo, a
hotelaria hospitalar auxilia no gerenciamento de servicos oferecidos nas
organizacgdes hospitalares com a finalidade de proporcionar atendimentos centrados
nas necessidades dos clientes e passando seguranga aos mesmos.

Preocupados com o bem-estar do paciente e com a competitividade do
mercado, os hospitais estdo implantando servigos hoteleiros na sua gestdo como
“forma de diferenciagcdo em seus servicos, diferenciagao essa que € percebida pelos
clientes e concorrentes como um processo voltado a qualidade e melhoria continua
dos servigos” (SOUZA apud DIO et al, 2005, 2006 p.18).

A hotelaria hospitalar tem como premissas basicas a humanizagao e a
hospitalidade no atendimento. Entende-se por hospitalidade, o acolhimento e
tratamento com as pessoas sem esperar reciprocidade, implicando diretamente na
humanizacdo. A hospitalidade nao exige sacrificios e muito menos grandes
investimentos, € algo inerente a vontade e ao habito de tratar bem o proximo sem
que isso implique retorno ou expectativa de reciprocidade (TARABOULSI, 2006, p.

175), ou seja, as agbes de hospitabilidade’ estdo intrinsecas as pessoas, sendo

" Condigao, capacidade de exercer a hospitalidade (TELFER, 2004).



19

estas genuinamente hospitaleiras. Por esse motivo, a hotelaria hospitalar tornou-se

um servigo imprescindivel para qualquer instituicdo de saude, ja que passou a ser

uma exigéncia dos usuarios que frequentam os hospitais € que comegaram a

perceber os servigos hoteleiros. A seguir o quadro 1 exemplifica os servigos da

hotelaria que podem ser implantados no hospital.

Servigos da hotelaria que sao adaptados no ambiente hospitalar

Hotel Hospital
Recepgéo — Check-in e check-out Recepgéao — Internagdes e altas
Concierge (portaria social) Concierge
Alimentos e bebidas Nutricao
Lavanderia Lavanderia
Reservas Agendamento/programacgao

Quadro1: Servigos da hotelaria que sao adaptados no ambiente hospitalar

Fonte: Adaptado de Taraboulsi (2009, p. 33).

Alguns servigos encontrados em hotéis de grande porte também podem

ser adaptados e implantados no ambiente hospitalar para os clientes, conforme o

Quadro 2:

Servigos que podem ser implantados ou adaptados para o hospital

Servigo de mensageiro e capitdo-porteiro

Governanga: governanta e camareira

Room-service: servi¢go de quarto para os clientes de saude

Restaurante para familiares, acompanhantes e visitantes

Departamento de eventos

Servigos de lazer: sala de leitura, brinquedoteca, jogos, ginastica, e entre outros

Lojas de artigos, saldo de beleza e entre outros

Quadro 2: Servigos que podem ser implantados ou adaptados para o hospital

Fonte: Taraboulsi (2009, p. 33).

Portanto, os hospitais atualmente utilizam e/ou adaptam

muito dos

servicos hoteleiros para o ambiente hospitalar, a fim de desmistificar a visdo antes

estabelecida dos clientes de que o hospital € um lugar indspito, tornando-o mais

parecido com os grandes hotéis.

A hotelaria hospitalar preocupa-se desde a concepcao arquitetbnica até o

atendimento ao cliente, visto que:
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0 planejamento arquitetdnico influencia diretamente ndo s6 na operagéo,
como também na gestdo da hotelaria hospitalar, podendo ser um fator
decisivo entre o sucesso e o fracasso do empreendimento [...], contribuindo
ainda, para a funcionalidade da unidade de internacdo (Ul) e para as
equipes que trabalham no hospital (BOEGER, 2008, p. 28).

Esse planejamento arquiteténico do hospital é capaz de tornar o ambiente
mais agradavel tanto para o funcionario quanto para o paciente, pois séo utilizados
elementos como a cromoterapia® e a luz natural para que o local seja acolhedor,
tornando-se “menos agressivo que a imagem convencional de um hospital”
(BOEGER, 2008, p. 28).

O setor de hotelaria hospitalar pode ser dividido por departamentos
responsaveis por promover o bem-estar aos clientes. Conforme Taraboulsi (2009),
estes sdo: Coordenacdo e Operagcbes da Hotelaria Hospitalar, Recepc¢ao e
Hospedagem, Eventos, Governanca, Lazer e Bem-estar dos clientes e Alimentos e
Bebidas (A&B).

A Coordenacgao e Operacao € o setor que comanda todos os servicos da
hotelaria que foram implantados ou que serao inseridos por meio da coordenagéao e
controle, ligado diretamente com a humanizagao a fim de prestar um servigo com o
qual o cliente tera uma experiéncia positiva. Este departamento relaciona-se
diretamente com a alta administragdo do hospital.

A Recepcéao e a Hospedagem, como o nome sugere, é responsavel pelo
acolhimento do cliente na sua chegada ao hospital. Este departamento tem
fundamental importancia para o sucesso da empresa, porque € nesse setor que o
paciente tera o primeiro contato.

Hospitais de médio e grande porte possuem o departamento de Eventos,
no qual sao realizados os eventos relacionados as atividades hospitalares, como
congressos, seminarios, conferéncias e entre outros.

O departamento de Governangca preocupa-se com a organizagao
estrutural de todo o hospital, tendo maior sensibilidade nos apartamentos. E
responsavel pela verificagcdo da limpeza, arrumacao, cuidado com os pertences dos
pacientes, no enxoval, no abastecimento do frigobar e toda a limpeza do hospital.

Hospitais tendem a implantar atividades de lazer como ginastica, aulas de

artes, musica, brinquedotecas para que a estada do cliente de saude ndo seja

2 Utilizagdo das cores para a cura de doengas.
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monotona, sendo o departamento de Lazer e Bem-estar responsavel por promover
esse tipo de servigo.

Por fim, o departamento de Alimentos e Bebidas (A&B) tem como seu
principal foco os familiares, acompanhantes e visitantes, oferecendo-lhes servigos
externos a nutricdo, no qual, trabalha com a alimentac&o do paciente de acordo com
as restricoes por conta da enfermidade. Esses espacos direcionados aos clientes
externos normalmente ficam proximos ao hall de entrada ou na area externa do
hospital.

Boeger (2006) defende que nos hospitais o setor de nutricdo e dietética
deve ser visto como um local em que trara receitas a empresa, pois podem ser
oferecidos servicos de restaurante, room-service, coffee shop e utilizacdo de
cardapios, por meio de cores, aromas e tecnologia. Esse setor além de promover
alimentagao para os pacientes, atua em locais direcionados para os clientes internos
e externos, como em centros de diagnosticos, no qual sdo ofertados lanches nos
pos-exames, e conforto médico cirurgico ou de reunides, no qual os colaboradores
nao podem sair.

Assim como na hotelaria classica, os hospitais estdo investindo em
profissionais da restauragdo como: chef de cozinha, maitre, chefe de fila, garcom,
comins e entre outros para a elaboragao de pratos e cardapios oferecidos ao cliente
de saude.

A implantagdo da hotelaria nos ambientes hospitalares é capaz de
influenciar no clima organizacional, além de proporcionar o bem-estar aos clientes.
Conforme Godoi (2008. p. 40):

A hotelaria hospitalar [..] ao ser inserida no ambiente hospitalar [...] tende a
mudar o clima entdo prevalecente, possibilitando a mudanga do clima
pesado e do ambiente frio com o cheiro de hospital, para ambientes claros,
iluminados naturalmente, dispondo de jardins e cores, transmitindo uma
imagem saudavel do espago e infundindo confianga e tranquilidade nos
clientes, acompanhantes e visitantes.[...] permite que sejam minimizados os
inconvenientes gerados por uma internagao hospitalar como o estresse e o

desgaste emocional que acaba envolvendo profissionais e familiares do
cliente de saude.

Portanto, inserir os servigcos oferecidos em hotéis para o ambiente
hospitalar promove ao cliente de saude uma estadia menos traumatizante e
consequentemente, a sua cura podera ser mais rapida e este se sentira acolhido e

importante.
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2.2 Gastronomia Hospitalar

A gastronomia tem a fungdo de sociabilizacdo entre pessoas, em
banquetes ou reunido em familia. Conforme o fildsofo gourmet Birillat-Savarin (1995),
a gastronomia € um estilo de vida, o resumo do mundo em que se pode conhecer a
pessoa através da alimentagao, pois segundo ele, nds somos o que comemos. Na
definicho moderna, quem prepara a comida e quem aprecia sao pegas principais
para a gastronomia. Braune (2007, p. 15) diz que “é uma arte ou ciéncia que exige
conhecimento e técnica de quem a executa e formacdo do paladar de quem
aprecia”. Souza (2006, p. 23) considera a gastronomia como “tudo que se relaciona
com o prazer de comer e as técnicas para o preparo de uma refeicdo de qualidade”.

Para Ferro (2017, p.24), caracteriza-se como “a individualidade do gosto e
o campo de concentracdo de todas as possiveis experiéncias estéticas que as
cozinhas proporcionam ou poderiam proporcionar ao individuo”. Sendo assim, a
gastronomia envolve as técnicas desde a escolha do alimento até apreciagdo da
comida favorecendo o prazer de comer® e o prazer da mesa*, no qual s&o supridas
as necessidades fisioldgicas e a sensacao de estar sociabilizando com o outro.

Partindo para o ambiente hospitalar, a comida de hospital € malvista pela
sociedade desde a origem dos hospitais, pois estes tinham o intuito de abrigar os
rejeitados, sendo considerado como local de depdsito de pessoas que estavam
prestes a morrer ou para evitar que doencgas se disseminassem. Por esse motivo,
nao havia preocupacdo com a alimentacdo a ser servida. A partir do século XIX,
comegou-se a se importar com a alimentagcdo, com a finalidade de diminuir os
possiveis danos a saude, mas as refeicbes eram servidas sem sal, tempero e
gordura, tornando-as nada atraentes e nem saborosas. Somente a partir do século
XX, percebendo-se a necessidade de estudar os poderes dos alimentos, que este
assunto teve importéncia no cenario hospitalar (GODQY et al, 2007).

Por falta de estudos dos nutrientes encontrados nos alimentos, as
comidas eram servidas sem sal ou qualquer tipo de gordura. Parte dela era
produzida no proprio hospital, em hortas, galinheiros e pomares, gerando uma

monotonia de pratos que sao refletidos até hoje em algumas instituigdes. Com a

3 sensacéo refletida que nasce das diversas circunstancias, de fatos, lugares, coisas e personagens
que acompanham a refeicao (BRILLAT-SAVARIN , 1995, p. 170).

4 cuidados preliminares com o preparo da refeicdo, com a escolha do local e a reunido dos
convidados (BRILLAT-SAVARIN, 1995, p. 170).
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modernizagcdo de servicos oferecidos pelos hospitais, como por exemplo, o da
hotelaria hospitalar, os mesmos comegaram a sentir a necessidade de incrementar a
alimentacao oferecida aos clientes de saude. Por esse motivo, atualmente, os
hospitais da regiao sudeste do Brasil, como no Estado de Sao Paulo, investem em
criar cardapios personalizados com profissionais de nutrigho e gastronomia
(ISKANDARIAN, 2017) para que seus clientes possam se sentir confortaveis, como
se estivessem na sua casa e assim, possam se nutrir adequadamente.

Sabe-se que quando uma pessoa esta doente, varios fatores influenciam
para que sua estada seja traumatizante, uma delas é o servico de alimentagéo
oferecido no ambiente hospitalar. Para que a experiéncia do paciente seja positiva,
nesse sentido, os hospitais estao implantando também a gastronomia nas dietas. E,
nesse contexto, a gastronomia hospitalar € compreendida como a “aplicagdo de
conceitos gastrondmicos diante das dietas hospitalares, a fim de melhorar as
caracteristicas sensoriais das preparagdes em todos os aspectos, promovendo
nutricdo e saude, humanizagao e respeito ao paciente” (LINS, 2013, p.11).

Vale ressaltar que este servico ndo tem apenas o intuito de apresentar
pratos sofisticados, mas tem a preocupagao de fazer com que o paciente sinta-se
bem acolhido e/ou cuidado e importante para a empresa, além de suprir suas
necessidades nutricionais e, consequentemente, tenha rapidez na recuperagao. A
gastronomia hospitalar surgiu com o objetivo de confrontar a adequacéo da dieta a
patologia do paciente, levando em conta as preferéncias alimentares e seus habitos
com a valorizagdo das preparagdes gastrondmicas com ingredientes e técnicas
dietéticas eficazes (BOEGER, 2008).

Para o paciente, o momento da refeicdo possui uma grande relevancia
pois este sente o bem-estar por meio da comida. Segundo Lashley (2004, p. 12):

Os alimentos e bebidas desempenham um papel importante na definicdo da
identidade de grupos, comunidades e sociedades, bem como na definicdo

do relacionamento entre os individuos e o contexto social mais amplo.
Somos 0 que comemos.

Sendo assim, os hospitais compreendem que nas refei¢gdes, o paciente
sente-se no seu convivio habitual, pois ha a interagado do cliente com o colaborador,
e, relacao entre pacientes e acompanhantes.

A gastronomia hospitalar esta inserida na Unidade de Alimentagédo e

Nutricao (UAN) por meio dos Servigos de Nutricdo e Dietética (SND), a qual tem se
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tornado tendéncia no ambiente hospitalar por conta das exigéncias dos clientes em
querer uma alimentagcdo que agrade seu paladar aliado com os nutrientes
necessarios.

Hospitais de grande porte promovem agdes como a preparagao de pratos
atrativos e individualizados, elaboracdo de cardapios de acordo com as
necessidades e desejos dos pacientes, para evitar a monotonia de prato. Pereira e
Magnoni (2013, p. 1) afirmam que medidas como personalizar a dieta para grupos
de doencgas e situagdes clinicas tém mostrado grande eficacia, melhorando assim, a
aceitagdo dos alimentos pelos pacientes. Nestlé (2005 apud Boeger, 2006, p. 42)

afirma que:

Com um atendimento individualizado e personalizado, procura-se respeitar
as preferéncias alimentares dos pacientes, dentro da dieta que cada um
esta recebendo, trabalhando sempre com os aspectos organolépticos, uma
vez que uma refeicdo bem apresentada estimula o apetite ausente em
grande parte dos pacientes. A nutrigdo correta é fundamental para o
tratamento de qualquer patologia. Por isso, médicos e nutricionistas tém
trabalhado em conjunto, no intuito de oferecer um tratamento completo aos
pacientes, visando um restabelecimento efetivo. Uma nutricdo inadequada é
considerada um grande fator de risco para o paciente, pois pode leva-lo a
desnutricdo ou ao agravamento do seu quadro clinico, aumentando a
probabilidade de complicagdes, bem como do custo final do tratamento.

Boeger (2008) salienta que é importante a visita da nutricionista no
primeiro dia de internacdo para que haja o conhecimento das preferéncias
alimentares, aversoes e restrigdes, seja esta por questao cultural ou religiosa. Sendo
assim, a elaboragao do cardapio se constroi a partir das necessidades fisiologicas e
sociais de cada cliente, visto que, estes séo influenciados pelo grande volume de
informagdes disponiveis em websites e televisivos, podendo deixar esse cliente
confortavel para a elaboragcdo da dieta junto com o profissional de nutricdo
(CASTRO; CORREA, 2011).

O servigo de nutricdo abrange varios servigos, dentre eles, a alimentagao
dos pacientes é o fundamental, sendo divididas em varios tipos de dietas,
classificadas em normal, modificadas e especiais. Nas duas primeiras, o hospital
pode investir na introdugédo de técnicas gastronémicas na alimentagdo, como a de
cocgao e cortes, por exemplo.

O Setor de Nutricdo e Dietética é responsavel desde o recebimento dos

alimentos até a retirada de bandejas e utensilios no apartamento do cliente, isso se
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deu a partir da academia, no qual os profissionais sdo capazes de exercer o cuidado

em sua totalidade. Esse processo se da na seguinte forma (ROBERTO, 2013):
Processo da Alimentacao Hospitalar

Assist_éncia Qualificacao de > Cardapios > Transporte > Apresentacdo
nutricional fornecedores

Figura 1: Processo da Alimentagao Hospitalar.
Fonte: Adaptado de Roberto (2013 p.7-9).

Na assisténcia nutricional é feita a triagem nutricional, na qual sera
avaliado o risco nutricional, levando em conta as doengas e os dias de internagao.
ApOos esse processo, € prescrito o plano alimentar de acordo com as necessidades
caldrico-protéicas, as restricdes, tamanho das porcdes, preferéncias e aversoes
alimentares dos pacientes. Os nutricionistas devem se atentar a satisfagao do cliente
ao atendimento nutricional e aos possiveis desperdicios, equacionando a quantidade
de alimento oferecido.

A qualificacdo dos fornecedores tem ligagdo direta com a qualidade de
comida que € oferecida no hospital, visto que, nela sdo necessarias analises de
amostras de alimentos, visitas técnicas, coletas de referéncias e criacao de bancos
de dados a fim de minimizar as doencgas transmitidas por alimentos (DTA’s).

A elaboracado de cardapios é de suma importancia para a satisfacédo do
paciente, porque ele tera a possibilidade de escolher o que Ihe sera servido de
acordo com suas restricdes por conta da sua doenca, e mostra a importancia de se
alimentar durante o periodo de internagao, auxiliando na recuperagao.

Para que a comida chegue ao paciente na temperatura ideal, séo
utilizados carros térmicos, sao planejados horarios para que este cliente esteja
presente quando é entregue a refeicdo, e por esse motivo, é importante que haja
‘comunicagao entre os profissionais envolvidos no processo” (ROBERTO, 2013,
p.8), os nutricionistas e os colaboradores da cozinha.

Por fim, a apresentacao do prato influencia na ingestdo dos alimentos,
pois as pessoas sao atraidas por cores e apresentacbes harmoniosas, e
consequentemente, o paciente aceitara melhor a comida atraente para os olhos e o

paladar, além da aparéncia do profissional que é capaz de passar confianga.
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Dessa forma, a alimentagdo hospitalar perpassa varios nucleos até
chegar ao paciente. A nutrigdo clinica, no papel da nutricionista, tera o cuidado de
preparar as dietas de cada paciente de forma individualizada. A gastronomia torna-
se fundamental na execucdo das refeicoes feitas pela producdo por meio dos
recursos gastrondmicos e das técnicas dietéticas utilizadas garantindo a nutricdo do
cliente. Com o apoio da figura abaixo observa-se a dindmica da alimentagcéo por

meio da interagdo dos mesmos:

Dinamica da Alimentagao Hospitalar

Paciente

Producdo

’ Gastronomia

0 Nutricdo Clinica

Figura 2: Dinamica da Alimentagao Hospitalar
Fonte: Castro; Correa (2011, p. 89).

As técnicas gastrondmicas que podem ser utilizadas na elaboragdao dos
pratos ndo englobam apenas a apresentacdo, mas também auxiliam no controle dos
alimentos ofertados para a preparagao das refeigées, reduzindo os desperdicios e,
consequentemente, os custos (CASTRO; CORREA, 2011). As técnicas aplicadas
nesse tipo de alimentacdo dizem respeito ao método de cocgado®, os cortes e as
bases de cozinha®. No Quadro a seguir, nota-se que o alimento possui uma

variabilidade de preparagdes para que a alimentagdo ndo seja mondotona.

® Método de cozinho por meio do calor que modifica o alimento (KOVESI at al, 2007).
8 Fundos aromaticos para a elaboragado de caldos e sopas (KOVESI at al, 2007).
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Técnicas gastronémicas utilizadas para a preparagao de pratos

Método de Cocgao

Cortes

Bases de cozinha

Grelhar: procedimento que é
utilizado em alimentos macios

Julienne: os alimentos séo
cortados em fatias longas, em

Mirepoix: mistura de vegetais
que dardo sabor a fundos,

fornos e utilizado em alimentos
para a obtencao de cor e sabor.

cortados em cubos que variam
de 1,5 mma9 mm.

com uso de pouca gordura. forma de palitos, como por | molhos e sopas.
exemplo, os legumes.
Assar: procedimento feito em | Brunoise: os alimentos s&o | Fundos: liquidos preparados

pelo cozimento do mirepoix
com a adicdo de ingredientes
aromaticos e o0ssos, podendo
ser claro ou escuro.

Brasear: nesse método o
alimento é previamente dourado
e seu cozimento é de forma
lenta, utilizando o seu proprio
molho para acentuar o sabor.

Bastonetes (batonets): 0s
alimentos sdo cortados da
mesma forma do julienne, mas
com a espessura maior.

Fumet. difere dos fundos pois
é feito a partir das carcacgas de
peixe com a adigdo com
mirepoix.

Saltear: o alimento é preparado
em pouca gordura e em alta
temperatura, podendo ser
colocado um liquido nas raspas,
fazendo um molho.

Tourné: os cortes sdo em forma
de barril com sete lados iguais e
as bases horizontais. Esse tipo
de corte é mais utilizado como
decoracdo com legumes e
raizes.

Agentes espessantes: sao os
ingredientes utilizados para dar
corpo e/ou liga nas
preparagdes, além de sabor e
textura para a receita.

Quadro 3: Técnicas gastrondmicas utilizadas para a preparacao de pratos.
Fonte: Adaptado de Kdévesi et al. (2007).

O servigco de Nutricao tem a possibilidade de implementar a prestacédo de

servigos alimentares por intermédio de técnicas utilizadas no contexto gastronémico

para o ambiente hospitalar sem alterar as necessidades fisioldgicas, nutricionais,

culturais e sensoriais dos clientes.

Propostas sdo realizadas para que a gastronomia hospitalar seja

implantada nas Unidades de Nutricdo e Dietética, das quais se pode destacar:

Identificagdo de necessidades e expectativas dos clientes externos.
Relativas a alimentacdo e a prestagao e servicos de hotelaria hospitalar;
Levantamento de necessidades e expectativas juntos aos clientes internos
(reunides, entrevistas, diagnostico situacional), referente a gastronomia;
Estabelecimento de um Sistema de Hotelaria Hospitalar e de Qualidade,
alinhado a estratégia institucional e as necessidades e expectativas; E,
avaliagao de desempenho através de estabelecimento de metas e analise
de evolugédo de indicadores correlacionados com a assisténcia a clientes.
(JORGE; MACULEVICIUS, 2007, p. 82).

Castro e Correa (2011) afirmam que a gastronomia hospitalar promove

vantagens ao hospital quando sdo implantadas, como: cardapio variado, menor

desperdicio, controle de compras e planejamento direcionado, pontos criticos de
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controle, sazonalidade, informagdes nutricionais ao paciente, padronizacao de ficha
técnica, satisfagao do cliente e fidelizagao.

A implantacédo desse servico trara beneficios tanto para o paciente como
para a propria empresa, porque serao evidenciados no paciente, “ha medida em que
o estado nutricional se relaciona diretamente ao melhor desempenho terapéutico, ao
menor tempo de hospitalizagdo e a diminuicdo de morbimortalidade” (ROBERTO,
2013, p. 20), e na empresa por meio do “aumento da rotatividade de leitos, atrai
clientes oferecendo servigcos complexos e de qualidade, aumentando o lucro”
(ROBERTO, 2013, p. 9). Sendo assim, esse novo servico hospitalar tem a
possibilidade de gerar lucros para empresa e bem-estar ao cliente de saude.

Algumas caracteristicas devem ser respeitadas ao serem prescritas as
dietas e cardapios, levando em conta as fun¢gdes terapéuticas da mesma, conforme
Mezomo (1994), quais sejam: os habitos alimentares do paciente, a necessidade do
paciente de acordo com a restricdo, o direito de escolher ou opinar na refeicao do
paciente, direito do paciente se comunicar com o responsavel pelo servigo e o direito
de o paciente saber a respeito da sua dieta. Percebe-se que a unido entre a
gastronomia e a nutricdo fomenta o prazer mental no momento de alimentar-se,
fazendo com que isto seja agradavel para o cliente. Pode-se perceber essa
interacdo no quadro abaixo, no qual cada tematica possui sua particularidade de

sensagao, dando origem a uma sensagao unica de prazer.

Integracao de Gastronomia e Nutricao

Nutricéo e alimento Gastronomia

Bem-estar
fisico - Prazer ————% Social

Mental

Figura 3: Integragao de Gastronomia e Nutrigao.
Fonte: Castro e Correa (2011, p. 94).
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Portanto, essa interagao entre o paciente e o hospital cria oportunidade
do paciente estar a par da refeicao que lhe é oferecida. Sendo fundamental para que
o cliente sinta-se respeitado e, consequentemente, influencia positivamente na sua
experiéncia durante a internacdo. Por meio de feedback na alta, os pacientes
agradecem pelas refeigdes, pela atengdo em que a copeira teve ao fazer a entrega e
no cuidado da nutricionista ao preocupar-se com os habitos alimentares e

adaptando-os a dieta, promovendo assim, o bem-estar do paciente.

2.3 Relagoes de Hospitalidade

A hospitalidade tem tradugao no receber bem por meio do acolhimento e
a recepgao de pessoas do convivio ou estrangeiros / peregrinos. Os estranhos,
antigamente, eram vistos como pessoas que ndo sabiam de onde vinham ou para
onde iam, sendo assim, possiveis inimigos. A palavra hospitalidade possui um
sentido amplo e complexo, pois ndo possui um significado definido. Para entender o
termo hospitalidade, deve-se analisar a sua etimologia. A palavra hospitalidade vem
do latim hospitalitas que designava no século XVII como “a hospedagem gratuita e a
atitude caridosa oferecidas aos indigentes e dos viajantes acolhidos nos conventos,
hospicios e hospitais” (GRINOVER, 2002, p. 27).

Alguns autores definem-na de acordo com sua visdo sociocultural e/ou
antropolégica. Para Camargo (2004, p. 52) “a hospitalidade pode ser definida como
o ato humano, exercido em contexto doméstico, publico e profissional, de
recepcionar, hospedar, alimentar e entreter pessoas temporariamente deslocadas de
seu habitat natural”, este autor defende ainda a hospitalidade como “um ritual basico
do vinculo humano, que ocorre num determinado espagco com a interacdo de dois
atores” (CAMARGO, 2004, p. 52), ora um sendo o anfitrido e o outro hospede, quem
recebe e quem é recebido (GOTMAN, 2001), ora trocando os papéis.

Lashley (2004, p.15) afirma que a hospitalidade envolve a oferta de
alimentos, bebidas e acomodagao para pessoas que nao sdo membros de uma
casa, representando um ato de amizade, criando lagcos simbdlicos e vinculos na
partilha da hospitalidade. J& Costa (2015, p.54) enfatiza a hospitalidade como uma
dadiva que acontece perfeitamente quando nao se espera por um retorno.

A hospitalidade é defendida por duas escolas, a francesa e a americana.

A escola francesa defende que ha apenas a hospitalidade doméstica e a publica e
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baseia-se na teoria do dar-receber-retribuir, pois é vista como dadiva, por meio do
estabelecimento entre sociabilidade, relagdes e vinculos sociais (OLIVEIRA;
SANTOS, 2010). A dadiva:
produz a alianga, tanto as aliangas matrimoniais como as politicas (trocas
entre chefes ou diferentes camadas sociais), religiosas (como nos
sacrificios, entendidos como um modo de relacionamento com os deuses),

econOmicas, juridicas e diplomaticas (incluindo-se aqui as relagbes
pessoais de hospitalidade) (LANNA, 2000, p.175)

Em contrapartida, a escola americana sustenta a versao comercial,
baseando-se no contrato e nas trocas comerciais que envolvem a prestacdo de
servicos em empresas como hotéis, hospitais e entre outros, se opondo a
hospitalidade antiga defendida pela escola europeia, do dar sem esperar a garantia
de retribuicao.

Para Cruz (2002), a hospitalidade humana € entendida por quatro
naturezas. A primeira tem carater sociocultural, em que o individuo ou grupo de
pessoas tem disposi¢do para acolher o hdspede involuntariamente, caracterizando
um ato social construido culturalmente. Na natureza profissional, a hospitalidade é
realizada por meio de planejamento e/ou treinamento. Conforme o nome sugere,
esta presente na prestacdo de servicos sendo estes, uma agado, por vezes,
voluntaria, associada a uma imposicao de trabalho. No politico, a autora defende
que as agdes promovidas pela gestdo publica ou privada, como politicas publicas
que auxiliam os espagos a se tornarem hospitaleiros, maximizando assim os
beneficios nos setores publicos. Expressbées como ‘cidade hospitaleira’, ‘rua
hospitaleira’ tipifica a hospitalidade espacial, visto que, ‘“ilustram a doagédo do
espaco, a doagcdo da protegdo e seguranga, criando um ambiente hospitaleiro”
(GRINOVER, 2002, p.29).

Camargo (2004) delimita o estudo da hospitalidade em dois eixos, o
cultural, em que sao levadas em conta as a¢des abrangidas pela hospitalidade e, o
social, o qual envolve as interagdes sociais. O primeiro envolve o recepcionar, o
hospedar, o alimentar e o entreter. Enquanto o segundo possui quatro categorias,
sendo elas, doméstica, publica, comercial e virtual.

A hospitalidade no eixo cultural envolve o recepcionar ou receber, sendo
este o principal simbolo da hospitalidade, o ato de receber alguém que bate a porta;

o hospedar, que é oferecer calor humano ou acolhimento, proporcionando
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seguranga; o alimentar, no qual é oferecido alimento e alcanga o ato de
hospitalidade; e o entreter, por meio da promogdo de momentos prazerosos aos
hospedes. No eixo social, a hospitalidade doméstica tem como simbolo principal as
casas, pois é conhecida desde os tempos biblicos, onde os peregrinos eram
acolhidos nesses espacos, sendo estes, enviados de Deus.

A hospitalidade publica relaciona-se com a questao urbana mediante os
atrativos que a cidade propde para o acolhimento dos visitantes através de areas de
lazer e a infraestrutura. A hospitalidade comercial é caracterizada pelas trocas
mercantis e é considerada genuinamente hospitalidade apoés a troca comercial,
entendido por Camargo (2004, p.54) como ‘para além do’ ou ‘tudo que faz além do
contrato’. E, por fim, a hospitalidade virtual em que a relagdo entre hdspede e
visitante ndo ocorre como as outras categorias, em que os atores tem contato fisico,
mas de forma distanciada tendo “todas as consequéncias que uma relagéo implica”.
(CAMARGO, 2004, p. 54). Do cruzamento entre os eixos social e cultural, formaram-
se dezesseis campos de estudo da hospitalidade. Para melhor compreensao, o
quadro a seguir exemplifica a interdisciplinaridade entre os eixos tempos e espacgos

da hospitalidade:

Tempol/espago da hospitalidade

il Doméstico Publico Comercial Virtual
Social
Recepcionar Receber pessoas | Recepgéao o em SerV|go~s de Net-etiqueta
em casa espacos publicos | recepgao
. Hospedagem .
Hospedar Oferecer  abrigo oferecida pela HOte'.S . € | sites
nas casas . hospitais
cidade
Refeigcbes e
. banquetes Gastronomia Gastronomia
Alimentar . Restaurantes o
oferecidos em | local eletrénica
casa
Espagos publicos | Eventos | Joqos e
Entreter Recepcao e festas | de lazer e | espetaculos 9 .
. entretenimento
eventos privados

Quadro 4: Tempo/espaco da hospitalidade
Fonte: Camargo (2004, p. 19).

Pode-se verificar que na hospitalidade doméstica, ocorre a hospitalidade
genuina defendida pelo autor, no qual de acordo com o histérico, é caracterizada

pelo receber “bem” em casa sem esperar reciprocidade. Mas nem sempre essa
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relagao entre anfitrido e hdspede pode ocorrer de forma harmoniosa, pois por ser um
ritual, pode tanto incluir como excluir. Portanto, a “hospitalidade e hostilidade estéo
(...) imbricadas, e a hospitalidade torna-se, nessa concepgéo, o remédio contra a
hostilidade” (CAMARGO, 2004, p. 15).

A hospitalidade, na visdo de Lashley (2004), acontece em trés atividades
da hospitalidade: a social, que se remete as praticas de hospitalidade desde a
antiguidade, em que eram oferecidos alimento, bebida e acomodagdo para os
peregrinos e forasteiros para inseri-los no ambiente social, promovendo ao anfitrido
um status e prestigio social, implicando reciprocidade; a privada, em que anfitrido é
capaz de suprir as necessidades fisioldgicas e psicoldgicas do héspede por meio da
receptividade, “orientando-o dos locais de descanso, banho, alimentagao, [...]
indicando a TV, telefone” (WADA, 2007, p. 9); e, a comercial, que teve seu
surgimento apds a revolugao industrial e visa ofertar um bom acolhimento e alimento
mediante retorno financeiro, baseado nas trocas monetarias, ocorrendo “no papel de
anfitrido para a obteng¢ao de resultados financeiros” (WADA, 2007, p. 10), e fazendo
com que o héspede retorne ao espago quando necessitar dos servigos oferecidos.

As relagcbes de hospitalidade acontecem entre pessoas conhecidas ou
desconhecidas. No ambito comercial, essa relagcéo realiza-se entre a empresa e o
cliente. Diferentemente dos outros dominios da hospitalidade, nos quais existe a
troca de papéis entre os atores, no dominio comercial, o hdéspede ndo tem a

obrigagao de retribuir a hospitalidade que |he foi oferecida.

Os hoéspedes podem usar as instalagcbes sem temer qualquer outra
obrigacdo mutua em relacdo ao hospedeiro, além daquela exigida pelo
relacionamento mercadoldgico, isto é, pagar a conta. [...] Esse tipo de
hospitalidade nédo é vista como muito hospitaleira, visto que, o individuo
sente-se genuinamente querido € bem-vindo quando recebe a auténtica
hospitalidade (LASHLEY, 2004, p.14).

Nesse sentido, pode-se perceber que nas relacbes entre empresa e
cliente, nas quais ha a hospitalidade comercial, dificiilmente existira envolvimento
entre o anfitrido e o hospede, visto que a hospitalidade encerra-se com o pagamento
do servigco prestado. Isso implica em controvérsias sobre a verdadeira esséncia da

hospitalidade defendida pela escola europeia.
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A hospitalidade comercial segue protocolos por meio da aprendizagem e
da capacitacdo das pessoas do ambiente comercial para receber bem o cliente /
hospede, a fim de satisfazer as necessidades do cliente.

Em se tratando de ambiente de restauracdo, o alimento possui papel
fundamental para estreitar os lagos entre desconhecidos. Segundo Lashley (2004,
p.11), respaldado no pensamento de Telfer (1994), os alimentos sdo de fundamental
importancia para a hospitalidade, pois desempenham “um papel importante na
definicdo da identidade de grupos, comunidades e sociedades, bem como na
definigdo do relacionamento entre pessoas”, porque a gastronomia traduz a cultura
de cada individuo.

A hospitalidade nas organizagbes € percebida a partir da satisfagdo dos
clientes por meio dos servigos prestados, sendo este mensurado apds o pagamento
pelo servico, confirmando a fala de Camargo (2004) ao dizer que a hospitalidade
nesse ambiente acontece “além do contrato”. No ambiente hospitalar, € sentida pelo
acolhimento do enfermo e do acompanhante até o possivel momento em que ocorre
a morte, por isso, esta pratica quer facilitar a cura, prover um bem-estar aos clientes
durante o periodo de internagdo e no caso de falecimento, oferecer aos familiares
uma atmosfera de apoio emocional, seguranca e bem-estar, além de promover uma
experiéncia positiva.

Os hospitais sdo avaliados como um ambiente frio e indspito, no qual as
pessoas — funcionarios — preocupam-se principalmente com a doenca, deixando de
lado o valor humano em se socializar com o outro, dando preferéncia apenas a
prestacdo de servico no qual ha apenas a relacdo comercial, da troca de dinheiro
pelo servigo. Portanto, é importante instigar o funcionario a ir além do contrato por
opgao e nao porque esta atitude ja estaria prevista.

Em suma, a hospitalidade traz para qualquer ambiente, principalmente
para o hospital, um resgate da relagdo e das trocas de calor com vistas a
minimizagao de lugares vistos como indspitos. Assim, torna-se importante inserir a
hospitalidade na cultura organizacional de qualquer empresa, pois implicara nas

caracteristicas das prestacdes de servicos oferecidos.
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3 SERVICOS E GESTAO DE STAKEHOLDERS

Neste capitulo, serdo apresentadas discussdes acerca da prestacdo de
servicos e gestao de stakeholders. Objetiva-se apresentar aspectos relacionados as
caracteristicas das prestagdes de servicos, bem como o relacionamento das

empresas com seus possiveis stakeholders.

3.1 Servigos

As prestagbes de servigos, juntamente a evolugdo das necessidades
humanas, desenvolveram-se buscando formas e métodos para suprir as caréncias
de mercado, acompanhando a economia. Pode-se classificar como prestadores de
servicos: as empresas do setor de hotelaria, alimentagdo, aviacdo, hospitais,
universidades, museus, além de pessoas que trabalham na area de produg¢ao, como
contadores, operadores de computadores e entre outros, principalmente em se
tratando de pessoas que trabalham para a fabrica de produtos (KOTLER; KELLER,
2006).

Os servigos sao responsaveis por boa parte da economia de um pais. No
Brasil, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2015), entre
os anos de 2007 a 2015, houve um aumento no indice de servicos prestados
refletindo no produto interno bruto (PIB) brasileiro, principalmente no ambito de
transporte e servigos técnicos-profissionais, como alimentacdo, limpeza e
hospedagem, sendo estes responsaveis por 70% do PIB, além da promogao de
nNOvVos empregos.

Nesse contexto, torna-se importante conhecer os conceitos e aplicagdes
de servicos. Pode-se dizer que servicos sao “atos, processos e atuacdes”
(ZEITHAML et al, 2003, p. 4) “de natureza mais ou menos intangiveis que
normalmente, mas nao necessariamente, ocorre interagdes entre consumidor e
empregados de servicos” (GRONROOS, 2000, p. 27), “oferecidos de uma parte a
outra” (LOVELOCK; WIRTZ, 2006, p. 6), sendo uma “experiéncia perecivel,
intangivel, desenvolvida para um consumidor que desempenha o papel de
coprodutor” (FITZSIMMONS; FITZSIMMONS, 2014).

Lovelock e Wirtz (2006, p. 8) classifica o servigo como

‘um ato ou

desempenho oferecido por uma parte a outra”, define também como uma “atividade
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econdmica que cria valor e proporciona beneficios a cliente”. Zanini (2016, p. 26)
informa que a prestacdo de servigo esta ligada a um “conjunto de atividades
realizadas por uma empresa para responder as expectativas e necessidades do
cliente”.

A partir da definicdo, surgem as principais caracteristicas dos servigos: a
intangibilidade, a heterogeneidade, perecibilidade e simultaneidade (FITZSMMONS;
FITZSMMONS, 2014). O que pode ser visto conforme o quadro a seguir:

Caracteristicas dos servigos

Os servicos sdo nao palpaveis, ou seja, ndo podem ser vistos, provados,
Intangibilidade sentidos ou tocados. Ndo podem ser patenteados, ou seja, podem ser
copiados pelos concorrentes. Exemplo: servigos de saude prestados para o
paciente e familiares.

O servigo prestado pela empresa ndo tera a mesma caracteristica o tempo
todo. Isso ocorre, pois, cada cliente possui suas exigéncias, o que fard com
gue a empresa preste o servigo de acordo com 0 mesmo.

O consumo e a prestacdo de servigco ocorrem ao mesmo tempo, sendo
mensurado pelos clientes apds o pagamento. Exemplo: Um jantar em um
restaurante ao ser produzido e consumido.

Heterogeneidade

Simultaneidade

Perecibilidade . ~ . .
Os servigcos ndo podem ser estocados, gravados, revendidos ou devolvidos.

Quadro 5: Caracteristicas dos servigos.
Fonte: Adaptado de Fitzsmmons e Fitzsmmons (2014, p. 20).

Embora os servigcos tenham a caracteristica da intangibilidade, de n&o
serem palpaveis, ha elementos intrinsecos que sao capazes de serem percebidos
atraveés, principalmente, de estruturas fisicas. As instalagbes e o ambiente fisico de
um hospital sdo exemplos de componentes tangiveis no servigo, visto que os
utensilios sdo de fundamental importancia para que a prestacao de servigo ocorra.

Por ser de natureza tangivel para os clientes e seus bens, e intangiveis
para a mente das pessoas e suas posses, Lovelock e Wirtz (2006) categorizam o
servico por meio de processos’, porque, nas empresas inovadoras, os gerentes
estdo atentos nos setores a fim de encontrar estratégias que possam ser utilizadas

para a melhoria na prestagcao de servico. Esses processos sio divididos em:

Processos dos servigos

Pessoas Bens
Processamento de Pessoas: E | Processamento de bens: Ndo é
Ac¢bes Tangiveis necessario que os clientes | necessario que o cliente esteja
estejam no momento em que o | envolvido na execugdo do
servico é prestado. Servico.

7 Método particular de operagdo ou série de agdes que normalmente envolvem diversas etapas que
muitas vezes precisam ocorrer em uma sequéncia definida (LOVELOCK & WIRTZ, 2006).
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Exemplo: No restaurante, o | Exemplo: No transporte de
cliente pede a comida e se | carga, o cliente solicita e

alimenta no local. espera a confirmagdo do
Servico.
Processo com estimulo mental:
~ L Processamento com
acbes dirigidas a mentes das informacdes: acdes nos bens
Acdes Intangiveis pessoas. goes. ag
i . dos clientes. Exemplo:
Exemplo: propaganda, servigos .
. ~ A contabilidade, bancos, seguros
de informagbes, educacao, e etc

entre outros.
Quadro 6: Processos dos servigos.
Fonte: Adaptado de Lovelock e Wirtz (2006, p. 95)

Nos servicos em que ha o processamento de pessoas e o estimulo
mental, geralmente havera a presenga do cliente no momento da prestagdo de
servico. Por esse motivo, os gestores deveram ter maior atengdo no
desenvolvimento da oferta do servigo por meio do atendimento e acolhimento com o
cliente. Ja no processamento dos bens e informagdes, o envolvimento do cliente
limita-se apenas em solicitar o servico e agdes sobre os seus bens.

Os clientes estao, por muitas vezes, diretamente relacionados ao servigo,
visto que, por ter a caracteristica de ser produzido e consumido simultaneamente, ha
uma interagdo entre a empresa e o consumidor, gerando a prestagdo de servigos,
além da procura por pontos tangiveis apesar dos servigos serem intangiveis, a fim
de compreender a natureza da experiéncia mesmo (ZEITHAML et al, 2014). Outras
caracteristicas sao apontadas por Loverlock e Wirtz (2014) em relagédo ao cliente e
servigos: os clientes ndo obtém a propriedade de servigos, ou seja, normalmente
derivam valor de servicos sem obter a propriedade de quaisquer elementos
tangiveis; e os clientes podem ser envolvidos no processo de produgao, participando
diretamente na execucado do servico, por exemplo, ao sacar dinheiro no caixa
eletrénico ou ao utilizar uma lavanderia automatica.

Kotler e Keller (2006) complementam que os servigos sao dificeis de
generalizar sem distingbes. Segundo os autores, 0 servigo pode ser baseado em
equipamentos ou em pessoas, no qual o primeiro diz respeito aos utensilios que sao
utilizados para a prestacédo do servigco, como por exemplo, as maquinas de vendas,
e, no segundo, as pessoas que tem alguma qualificacdo ou especializacdo para
prestar o servico, como por exemplo, o contador. As empresas prestadoras de
servicos podem oferecer servigos distintos. Restaurantes, por possuirem diferentes

formatos, como, fast-food, coffee shop, sao exemplos desse tipo de empresa.
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Diferentemente dos produtos em que ha a entrega da propriedade, os
servigos sdo temporarios, ou seja, ocorrem em um dado periodo, como por exemplo,
uma refeicdo em um restaurante. Por esse motivo, gestores tém a dificuldade de
delinear seus produtos. Outra caracteristica dos servigos é a facilidade com a qual
podem ser copiados, pois estes ndo podem ser patenteados (SPILLER et al, 2015).

Essa dificuldade em descrever os produtos a qual os gestores encontram,
deve-se a intangibilidade que os servigos possuem. Portanto, a presenca do cliente
no processo da prestagao de servigo torna-se uma preocupagao para os gestores,
pois esse acompanhamento cria uma experiéncia total no servigo (FITZSMMONS;
FITZZSMMONS, 2014). Entdo, os administradores devem saber a respeito dos
servigos ofertados, bem como conhecer a tipicidade dos seus clientes.

Fitzsimmons e Fitzsimmons (2014) definem o pacote de servicos como
um conjunto de mercadorias e servicos que sao fornecidos em um ambiente,

caracterizando-o em conformidade com o quadro abaixo:

Caracteristicas dos pacotes de servigos

Instalagdes de apoio Recurso fisicos que devem estar disponiveis antes do servigo ser
oferecido. Exemplo: avibes, hospitais, restaurantes etc.

Bens de propriedade do cliente, ou que serdo consumidos ou adquiridos
Bens facilitadores pelos compradores. Exemplo: itens de alimentagdo, documentos
medicos, suprimentos etc.

Informacdo dada pelo cliente ou fornecedor possibilitando um servigco
Informacgodes eficiente e personalizado. Exemplos: prontuarios médicos, informagoes
sobre a disponibilidade de assentos no avido etc.;

Beneficios percebidos pelos clientes imediatamente; caracteristicas
Servigos explicitos | intrinsecas e essenciais de um servigo. Exemplo: a auséncia de dor ap6s
a restauracido de um dente, um automével rodando sem problemas etc.
Caracteristicas extrinsecas do servigo no qual o cliente sente vagamente
0 beneficio psicolégico, como, o status recorrente de uma graduagdo em
uma universidade renomada, a privacidade oferecida por empresas de
crédito e a tranquilidade de levar o carro para uma oficina de confiancga.
Quadro 7: Caracteristicas dos pacotes de servigos.

Fonte: Adaptado de Fitzsmmons e Fitzsmmons (2014, p. 22)

Servigos implicitos

Através desses cinco elementos caracteristicos dos pacotes de servigos,
os clientes possuem a sensibilidade para a percepcao a respeito da prestacédo do
servico. Por esse motivo, os gestores devem se atentar para as propostas de

servicos que sao oferecidas para que este cliente ndo tenha uma experiéncia
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negativa na empresa (FITZSMMONS; FITZSMMONS, 2014), o que pode ser

observado na Figura 4:

Prestacao de servigos

| Experiéncia no | |
servico J

Figura 4: Prestacao de servigos
Fonte: Fitzsmmons; Fitzsmmons (2014, p. 23)

Spiller et al (2015, p. 24-25) classificam os servicos de acordo com a
atividade, sendo estas de consumo ou industriais, cuja primeira esta relacionada ao
consumidor final e a segunda, as organizacbes comerciais ou institucionais. O que

pode ser observado no quadro a seguir:

Adaptado dos tipos de servigos

Servigos de Consumo

Servigos Industriais

De conveniéncia: o consumidor n&o perde
tempo pesquisando empresas ou profissionais
por n&o notar diferengas significativas de custo
ou qualidade.

De equipamento: relacionados com a
instalagdo, montagem ou manutengcdo de
equipamentos.

De escolha: alguns servicos tém custos
diferenciados de acordo com a qualidade e tipos
de servigos prestados.

De facilidade: servicos que oferecem
facilidades as empresas que os contratam.

De especialidade: sao altamente técnicos e
especializados e costumam ser regulamentados
por orgéos ou conselhos.

De orientagdao: auxiliam nos processos de
tomadas de decisdao e incluem os servigos de
consultoria.

Quadro 8: Adaptado dos tipos de servigos.
Fonte: Spiller et al (2015, p. 24-25).
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Os servicos relacionados a hospitalidade tém o intuito de criar
experiéncias memoraveis nos clientes por meio de atividades de supram as
necessidades dos mesmos. Portanto, as empresas, assim como os gestores, devem
estar atentas aos servigos oferecidos aos clientes, para que esses figuem satisfeitos,

afim de fideliza-los.

3.2 Gestao de Stakeholders

A palavra surgiu a partir do termo shareholders (acionistas), no qual estes
eram vistos como o ator mais importante para as instituicbes. Na teoria dos
stakeholders, Freeman (1984) explica em seu livro “Strategic Management” que se
trata da parte interessada que influencia no sucesso da empresa, sejam estes,
acionistas, comunidade, fornecedores, clientes, empregados e entre outros. Para
ele, stakeholders sao pessoas ou empresas que influenciam e sdo influenciados
(in)diretamente no sucesso da empresa. Ja Torres (2013, p. 23) define a palavra
stakeholder em “um individuo que [...] possui uma parte no negocio”.

Portanto, stakeholders sao pessoas ou empresas que direta ou
indiretamente influenciam positivamente ou negativamente nos processos de gestéo,
nos servigos prestados pelas organizagdes, seja no sucesso ou fracasso, podem ser
formados por fornecedores, gestores, funcionarios, clientes, concorrentes,
Organizagdes Nao-Governamentais (ONGs), governo e dentre outros.

Na figura a seguir, observa-se como pode ocorrer a relagdo das empresas

e seus mais distintos stakeholders.



Relagao entre a empresa e seus stakeholders

Funcionarios m

Figura 5: Relagdo entre a empresa e seus stakeholders.
Fonte: Adaptado de Harrison (2005, p. 31).

A partir dessa figura, pode-se segregar os tipos de stakeholders, sendo
estes o externo, representados pelos bancos, governo, comunidade, concorréncia,
sindicatos e fornecedores. E, o interno, apresentados pelos clientes, funcionarios,
gerentes, diretores e proprietarios.

Nota-se, ainda, que as relagbes empresa-stakeholders ocorrem em mao
dupla, por meio da qual os dois sédo influenciados e influenciam-se para que o
desenvolvimento das mesmas sejam uniformes e consequentemente acontega o
sucesso.

Sousa e Almeida (2006) analisam essa relagdo empresa-stakeholders
como um ecossistema, em que denominam cada stakeholder como um agente
influenciador do sucesso ou fracasso da organizagao, pois estes possuem diferentes
objetivos de interesse.

Na perspectiva de Rocha e Goldshimidt (2010), os acionistas, ou em
inglés shareholders, sao responsaveis por investir no capital e injetar dinheiro na
empresa, e dependendo das suas agdes, eles podem participar das decisbes quanto

ao desempenho gerencial da organizagao.
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O governo influencia por meio das politicas publicas estabelecidas
através de leis fiscais e trabalhistas, regras de patentes e incentivos fiscais que
podem afetar positivamente ou negativamente o sucesso, mas também, é
facilitadora oferecendo infraestrutura, seguranga, saneamento basico e entre outros
para o desenvolvimento das empresas.

Os sindicatos, por sua vez, sdo importantes para que a relagdo empresa-
funcionarios seja harménica, visto que estes sao intermediadores e podem produzir
acdes coletivas para a melhoria das condi¢cées de trabalho e, consequentemente,
nas prestacoes de servicos.

Os concorrentes, como 0 nome sugere, S40 responsaveis pelas empresas
tracarem estratégias mais eficazes para o desempenho da empresa, por meio de
reflexdes e identificacdes e aproveitamento das oportunidades.

Os bancos sédo os que proveem dos fundos para desenvolver, fazer,
vender, entregar ou manter os seus produtos e/ou servigos (SOUSA; ALMEIDA,
2006), ou seja, eles podem desenvolver a empresa por meio de financiamentos.

Os fornecedores propiciam a empresa, por meio de produtos ou servigos
o desenvolvimento, a entrega e a manutencgao de produtos e/ou servigos oferecidos
pela mesma, por isso, deve haver um bom relacionamento, para que esse
stakeholder preencha as necessidades da organizacgéo.

Os clientes, para a maioria das empresas, sao vistos vista como um dos
principais stakeholders, pois sé&o eles que definem o que a organizacédo deve fazer
para que alcance seus objetivos. Sousa e Almeida (2006) afirmam que eles s&o os
agentes unicos capazes de discutir com qualquer integrante da empresa, porque
possuem uma relacdo direta desde o funcionario que o recepciona até o presidente.
Estes, por sua vez, possuem o poder de barganha, ou seja, poder econémico, que
influenciam nos processos de negociagdes afetando as prestagbes de servigos a
partir das disponibilidades de produtos e modificacdes de precos.

Os funcionarios, por sua vez, sao responsaveis por todo o funcionamento
da empresa por meio das atividades desenvolvidas. Por exemplo, se os
colaboradores entrarem em greve, a instituicdo sofrera na produtividade, gerando
assim, prejuizos.

A midia é um dos stakeholders com qual a empresa mais tem cuidado

com o relacionamento, visto que ela é capaz de interferir no rumo das empresas
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tanto positiva quanto negativamente (ROCHA; GOLDSHIMIDT, 2010) devido a
veiculacio de noticias.

Para que a organizacdo se solidifique no mercado, a empresa deve se
preocupar com a responsabilidade social, em razdo de as companhias impactarem e
interferirem “na sociedade ao desenvolverem suas atividades” (TENORIO, 2006, p.
17), sendo assim, ha uma relagdo de mao dupla, na qual a sociedade é afetada e
ela pode também afetar a instalagéo e o desenvolvimento da empresa.

Nas empresas, existe o stakeholder-chave, que possui a maior
importancia para que a prestagdo do servigo seja eficaz e eficiente, seja ele de
origem externa ou interna, como mencionado anteriormente. Por esse motivo, os
stakeholders-chave variam de empresa para empresa.

Harrison (2005) classifica os stakeholders de acordo com seu interesse
na empresa e o poder de influéncia que exercem sobre ela. Estes podem ter
interesse de propriedade, econdmico e social e ter poder formal, econémico e

politico, conforme pode ser observado no quadro:

Influéncia do Stakeholder versus poder de influéncia

Poder de influéncia

Quadro 9: Influéncia do Stakeholder versus poder de influéncia.
Fonte: Harisson (2005, p. 67).

Acionistas

Propriedade G.e rentes
N Diretores
g Proprietarios
) Funcionarios Concorrentes
ﬁ Credores Clientes Comunidade
ﬁ Econdémica Receita Federal Fornecedores Governo
b Credores Estrangeiro
o Concorrentes
o Agéncias Comunidade Midia
s Social reguladores Financeira Governo
- Grupo ativista
§ Formal Econdémico Politico
c

Os interesses de propriedade dizem respeito que os ganhos dos
stakeholders dependem do valor da companhia e de suas atividades. Exemplo disso
sdo os acionistas, gerentes e diretores que possuem agdes da organizagédo. Os

interesses econdbmicos sao aqueles que possuem alguma relagdo econémica com a
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empresa, como funcionarios, a receita federal, fornecedores e bancos. E o interesse
social sao grupos que nao estao diretamente ligados a empresa, mas possuem grau
de interesse em como esta organizacdo se comporta na sociedade, como a midia,
as agéncias e grupos ativistas.

Quanto ao poder de influéncia de poder formal, os stakeholders possuem
direitos legais de tomar decisbes representando parte da organizagdo, como por
exemplo, os diretores que tem o poder de tomada de decisdo e as agéncias
reguladoras que fiscalizam.

No poder econdmico, os stakeholders detém servigos, produtos, capital e
receitas que a empresa valoriza, como os funcionarios que prestam os servigos, 0s
fornecedores que detém a matéria prima e os clientes que possuem o capital. O
poder politico, por sua vez, esta ligado ao poder de persuasdo que os stakeholders
detém sobre a organizagao. A veiculagcédo de noticias pela midia, por exemplo, pode
beneficiar ou prejudicar a imagem da empresa.

Os autores Mitchell et al (1997) dividem os stakeholders de acordo com
seus atributos dentro da organizagdo, por meio do seu poder de negociagao,
legitimidade no relacionamento e urgéncia no atendimento. Os autores ainda
afirmam que os stakeholders sao importantes para conhecer a legitimidade de
afirmagdes feitas por outros®. Ja o poder e a legitimidade sdo atributos necessarios
para a compreensao da identificagdo dos modelos de stakeholders®.

Para os autores Mitchell et al (1997), os stakeholders que possuem as
trés caracteristicas sdo denominados de high salient, ou altamente saliente; os que
possuem apenas dois atributos sdo chamados de “expectant”, vistos como um
stakeholder com uma saliéncia moderada; E os que possuem uma atribuigédo (poder,
legitimidade ou urgéncia) sdo considerados stakeholder oculto, conforme a figura a

seqguir pode-se analisar a classificacao e tipologia dos Stakeholder.

8 “The legitimacy of some claims over others (MITCHELL; AGLE; WOOD 1997, p. 863)"
9 “Power and legitimacy [...] are necessarily core atributes of a comprenhensive stakaholder
indentification model. (MITCHELL; AGLE; WOOD 1997, p. 863)”
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Classificagao e Tipologia dos Stakeholders

PODER

1
Dormant
Stakeholder

LEGITIMIDADE

2

Discretionary
stakeholder

3
Denanding
Stakeholder

URGENCIA

Figura 6: Classificagao e Tipologia dos Stakeholders.
Fonte: Adaptado de Mitchell; Agle; Wood (1997, p. 874).

Os Dormant stakeholder (adormecidos) detém o poder dentro da
empresa, mas nao possuem a legitimidade e a urgéncia do negdcio. O discretionary
stakeholder (discricionario) é aquele que tem apenas a legitimidade, ndo havendo
poder de influéncia e nem urgéncia. Esse tipo € aquele com quem a empresa
relaciona-se por meio da responsabilidade social.

O Demanding Stakeholder (exigente) possui apenas o atributo da
urgéncia, nao havendo o poder e a legitimacdo, ou seja, atua na administracdo da
empresa e possui influéncia para mudar o rumo do negocio.

O Dominant Stakeholder (dominante) detém o poder e a legitimidade, mas
nao tem urgéncia. Sdo considerados dominantes por conta das atitudes, visto que,
eles recebem atengao da empresa por conta desses atributos.

O Dangerous Stakeholder (perigoso) tem o poder e a urgéncia. As
empresas devem ter cuidado com eles, pois por terem essas 2 atribuicbes, podem
ser agressivos ou violentos no relacionamento stakeholder-empresa.

O Dependent Stakeholder possui a legitimidade e urgéncia, mas falta o
poder. Por serem dependentes, necessitam de outro stakeholder para que seus

posicionamentos sejam levados para o gerenciamento da empresa.
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E, por fim, o Definitive Stakeholder que detém das trés atribui¢cdes (poder,
legitimidade e urgéncia), como por exemplo, os acionistas que investem capitais,
tendo uma pequena ou nenhuma interagdo no gerenciamento da instituicdo, por
esse motivo, as empresas devem ter atengao e priorizar esse tipo de stakeholder.

Os Stakeholders, conforme descritos, de acordo com suas caracteristicas,
possuem um determinado grau de influéncia na empresa, seja pelo poder que
exercem, pela legitimidade ou a urgéncia que tém no negocio. Portanto, para que a
empresa tenha sucesso nas prestagcbes de servigos, os gestores devem ter um
relacionamento de hospitalidade com todos os stakeholders, dando énfase
principalmente aos clientes e funcionarios que s&o as principais pegas chaves para a
consolidagdao do empreendimento no mercado.

Assim como as empresas em geral, os hospitais e clinicas possuem
stakeholders que s&o vistos como um dos mais importantes do que para outros
empreendimentos. Entre os quais se pode citar a equipe médica e os pacientes
como principais influenciadores no sucesso e fraqueza do hospital.

Outro stakeholder que se pode citar € a midia, porque os hospitais sédo
empresas do ramo da saude e lida com vidas. Portanto, deve-se ter uma atencao e
um bom relacionamento com ela, em razdo de seu poder relevante para que a
empresa continue no mercado.

Desse modo, torna-se importante utilizar da hospitalidade para o
relacionamento e gestdo dos stakeholders externos e internos para que a empresa
nao sofra nenhum prejuizo no seu desenvolvimento e consolidagdo no espago no

qual esta inserido.
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4 METODOLOGIA

Neste capitulo serdo apresentados os procedimentos metodoldgicos
utilizados para a elaboragédo do trabalho, bem como a caracterizagdo dos servigos
que constituem o estudo de casos multiplos, a discussao e a analise de dados obtida
por meio das entrevistas semiestruturadas.

Com o objetivo de responder o problema de pesquisa, “A gestdo dos
setores de nutricdo dos hospitais da cidade de S&o Luis reconhece a gastronomia
hospitalar como um fator capaz de influenciar nas relacbes de hospitalidade com
seus clientes?”, construiu-se o referencial tedrico, elaborando-se uma pesquisa
qualitativa, pois "busca uma compreensao particular daquilo que estuda"
(RAMPAZZO, p. 58, 2005). Trata-se, ainda, de um estudo exploratério-descritivo, no
qual objetiva-se descrever completamente o fenbmeno proporcionando uma visao
geral a respeito de um determinado fato (GIL, 2014; LAKATOS; MARCONI, 2003).

Adotou-se o estudo de casos multiplos, permitindo que o investigador
retenha as caracteristicas holisticas e significativas dos eventos da vida real como
[...] o comportamento dos pequenos grupos, 0S pProcessos organizacionais e
administrativos [...] (YIN, p.24, 2010). Para o estudo, foram conduzidas entrevistas
semiestruturadas (disponiveis no item Apéndice desta pesquisa) nos quatro

hospitais escolhidos da cidade de Sao Luis.

4.1 Caracterizagao dos Objetos de Estudo

A caracterizagédo descreve os quatro objetos de estudos que abrangem o
estudo de casos multiplos. Como forma de preservar a identidade dos hospitais
foram utilizadas letras para denomina-los. Quanto a delimitagdo dos objetos de
estudo foram escolhidos hospitais da rede privada, pois estes, ndao apresentaram
dificuldades para a aceitacdo de disponibilizar a entrevista. Desse modo, a
pesquisadora escolheu trés hospitais privados de referéncia na cidade de Sao Luis e
um novo no mercado hospitalar.

Para a selegao dos hospitais, buscou-se por meio de site de pesquisa os
maiores hospitais de Sao Luis. A principio foram escolhidos os maiores e mais

antigos da Cidade, mas um recusou a entrevista assim, pesquisou-se um dos mais
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novos para o estudo de campo. As entrevistas ocorreram, nos meses de abril, maio

e junho de 2018, nos respectivos hospitais.

4.2 Procedimentos Metodolégicos

Para o referencial tedrico, buscaram-se livros relacionados aos temas da
pesquisa e artigos cientificos disponibilizados em plataformas de trabalhos
académicos, em revistas nacionais e internacionais, além de informag¢des em jornais,
websites e revistas. Evidencia-se que a revisdo de literatura relaciona-se com as
tematicas da pesquisa (hotelaria hospitalar, gastronomia hospitalar, hospitalidade,
servigos e gestao de stakeholders).

O estudo de casos multiplos, de carater qualitativo, deu-se a partir das
entrevistas com gestores do servigo de Nutrigdo e Dietéticas dos hospitais da cidade
de Sao Luis, com o objetivo de analisar o que os colaboradores compreendem a
respeito da gastronomia hospitalar. As entrevistas foram semiestruturadas, podendo
haver mudangas nas perguntas ja pré-estabelecidas de acordo com o

desenvolvimento do estudo.

4.3 Instrumentos de Coleta de Dados

A pesquisa seguiu o roteiro de entrevista de acordo com os seguintes
procedimentos: preparagao do roteiro de entrevista com perguntas relevantes para a
resolucao do problema da pesquisa; contato com os hospitais e com os gestores do
Servigo de Nutrigdo e Dietética; execucédo da coleta de dados por meio de gravagao
eletrénica (APENDICE E), com base em roteiro semiestruturado (GIL, 2014).

Logo, apds a coleta de dados, foram transcritas as entrevistas com o
objetivo de analisar as gestdes do SND dos hospitais em estudo, de acordo com a
caracterizacdo dos mesmos (disponivel no APENDICE E) afim de tratar as
informacdes para que se faca a interpretacdo dos dados coletados para obtencao de
resultados (BARDIN, 2011).
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4.4Descricao de Dados e Analise do Campo de Pesquisa

As entrevistas realizadas por meio de categorizagdo propiciaram uma
analise da concepcao dos gestores de nutricdo dos hospitais privados da cidade de
Sao Luis, a respeito da influéncia da gastronomia hospitalar nas relagbes de
hospitalidade na prestacao de servigos com os clientes de saude.

Durante as entrevistas foram apresentados os conceitos de hospitalidade
de acordo com os autores Camargo (2004) e Gotman (2001) utilizados na pesquisa,
indagacgdes a respeito das técnicas utilizadas nas refeigbes, e, também, o conceito
de stakeholder e 0 mapa na visao de Freeman (1984), em busca da identificacado
daqueles que influenciam na prestagdo de servicos (APENDICE D). Cabe destacar
que as experiéncias das quatro entrevistadas contribuiram para o desenvolvimento
dessa pesquisa, conforme pode ser visto nas autorizagdes concedidas pelos sujeitos
entrevistados (APENDICE C).
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5 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

5.1 Apresentacao dos Entrevistados

Neste capitulo serdo apresentadas as caracteristicas de cada hospital
para o estudo de casos multiplos, a partir das informacdes disponibilizadas em seus
respectivos websites e nas entrevistas realizadas, sem que sejam identificados pelo

nome sim por letras, conforme dito anteriormente.

5.1.1 Hospital A

Este hospital foi fundado em 28 de julho de 1989, tem 30 funcionarios e
17 leitos, além de salas de cirurgia e Unidade de Tratamento Intensivo (UTI).
Atualmente, possui mais 2.500 colaboradores, sendo 300 médicos do corpo clinico,
e mais 30 especialidades médicas, tornando-se um dos maiores hospitais do Norte-
Nordeste. O hospital possui o selo de Acreditagcdo com Exceléncia concedido pela
Organizacao Nacional de Acreditagcdo (ONA) e o selo de Acreditacao Internacional
Qmentum nivel diamante concedido pela Acccreditation Canada. O hospital possui
duas filiais que atendem pacientes para a medicina diagndstica, realizacdo de
exames e consultas nas diversas especialidades médicas.

Possui especialidades médicas em: angiologia, atendimento em
emergéncia, cardiologia, clinica médica, dermatologia, ginecologia, hepatologia,
mastologia, medicina diagnoéstica, medicina hiperbarica, medicina intensiva,

medicina nuclear, neurocirurgia, neurologia, oncologia, ortopedia.

5.1.2 Hospital B

O hospital B possui aproximadamente 56 anos de fundacdo. E um dos
hospitais privados mais antigos na cidade de Sao Luis e foi fundado por dois amigos
meédicos que fizeram parceria e abriram o hospital.

Os servigos oferecidos pelo hospital sdo: Urgéncia e Emergéncia; Assim
como especialidades em: Clinica Geral, Ortopedia, Gastroenterologia, Cardiologia e

Cirurgias em geral.
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5.1.3 Hospital C

O hospital C foi fundado em 1995 por médicos da regido de Sao Luis.
Atualmente € um dos maiores hospitais da cidade. Que possui cerca de 7.500
funcionarios distribuidos por todos os departamentos e servicos oferecidos pelo
empreendimento. Atua no mercado com servicos de exceléncia, investindo nas
modernizagdes e na qualidade dos servigos meédicos e paramédicos.

Os servigcos oferecidos pelo hospital C sao de: urgéncia e emergéncia 24
horas, cardiologia, cirurgias, diagnostico por imagem, UTI, pediatria (consulta,
urgéncia e emergéncia), consultorios de especialidades médicas, além das
internacdes. Nos servigos de apoio, o hospital conta com o setor de hotelaria, no
qual é importante para os demais setores.

No ano de 2011, o hospital foi certificado pela ONA nivel 1 para a melhora
da qualidade dos servigos prestados e atendimento dos pacientes. No ano de 2013,
subiu para o nivel 2 para a melhora dos processos internos de assisténcia e
administracao e atualmente, é certificado no nivel 3 pela ONA pela exceléncia nas

prestacdes de servigos de saude.

5.1.4 Hospital D

E um dos mais novos hospitais da cidade de S&o Luis, foi fundado em
maio de 2017. O hospital D possui servicos hospitalares como: Consultas,
internacao, realizagao de exames, centro cirurgico e UTI.

Dentre as especialidades oferecidas pelo Hospital D destacam-se:
ortopedia, cardiologia, angiologia, mastologia, proctologia, pneumologia, neurologia,
endocrinologia, fonoaudiologia, fisioterapia, gastroenterologia, hematologia,
infectologia, mastologia, nefrologia, nutricdo, nutrologia, oftalmologia, pediatria e

entre outros.

5.2 Analise do Conteudo das Entrevistas

Sera analisada, neste item do capitulo, a concepgao dos gestores do
setor de nutricdo e dietética a respeito da gastronomia hospitalar como um fator de

relagdo de hospitalidade com os clientes de saude, com base nas entrevistas
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realizadas nos hospitais escolhidos para o estudo de casos multiplos. Os hospitais
serao identificados em forma alfabética, sendo estes: Hospital Privado A, Hospital
Privado B e Hospital Privado C e Hospital Privado D.

Para melhor descricdo das entrevistas no decorrer da analise de dados e
discusséo, utilizou-se para denomina-las o termo “Gestora de Nutricdo” e siglas de
acordo com a natureza do hospital para a identificacdo. Portanto, segue abaixo o

quadro com as informacbes referentes as gestoras, os hospitais e as siglas

utilizadas.
Gestores do setor de nutricao entrevistados
Gestores do Setor de Hospital Sigla
Nutrigao
Gestora de Nutricdo Hospital A G.N.H. A
Gestora de Nutricao Hospital B G.N.H.B
Gestora de Nutricao Hospital C G.N.H.C
Gestora de Nutricao Hospital D G.N.H.D

Quadro 10: Gestores do setor de nutrigao entrevistados.
Fonte: Pesquisa de campo abril, 2018.

5.2.1 Percepcgdes de Hospitalidade

As gestoras do setor de nutricdo entrevistadas tiveram percepgdes
semelhantes de hospitalidade. Uma das entrevistadas, a G.N.H.B afirma que esta no
atendimento prestado ao paciente. G.N.H.A, por sua vez, diz que a hospitalidade
ocorre no momento do acolhimento. Ficando evidente na fala das mesmas ao serem
indagadas como compreendiam a hospitalidade a partir das definicdes apresentadas
por Camargo (2004) e Gotman (2001), o que pode ser visto conforme os trechos

abaixo:

A hospitalidade dentro de hospital é primeiramente um bom
acolhimento. Que o Hospital quando recebe um paciente, ele ndo é um
cliente qualquer, ele € um paciente, ndao trabalhamos uma alimentagao
qualquer, trabalhamos a dietoterapia, ndo é como hotel, entdo a gente
trabalha a dietoterapia [...] com isso fazer um bom acolhimento dando
ciéncia ao proprio paciente que ele pode comer determinado alimento,
de acordo com sua propria patologia (G.N.H.A, grifo nosso).

Para mim é tratar sempre o cliente em primeiro lugar, mesmo ele
estando errado, ele esta certo. Tem que ter o famoso jogo de cintura. Eu
sempre fago reunido com elas e digo, tem que ter jogo de cintura, eu sei
que vocé esta certa, mas vocé nao dizer: ndo senhor, seu fulano, vocé esta
errado, e ponto final. Ndo. Tudo bem, senhor. Vamos ver como podemos
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resolver, tentar contornar a situagdo para que néo fique chateado e ele se
sinta acolhido, né? De qualquer forma. (G.N.H.B, grifo nosso).

Além do acolhimento e do atendimento, a nutricionista do hospital D
afirma que a hospitalidade deve ter o sentimento de afetividade entre os
colaboradores do hospital e os clientes de saude, e de responsabilidade do servigo

prestado buscando sempre que esse servigo seja de qualidade.

Casa bem esses dois conceitos, porque assim, o paciente que chega no
hospital ele quer ser bem recebido, ele quer ter um bom atendimento, uma
boa impressé&o, e assim, ele vindo, a proposta dele é fazer uma cirurgia, ou
pode ser algum acompanhante que esteja com alguém, entdo assim, ele
quer se sentir satisfeito com o servigo, entdo, eu acho que nesse sentido,
a hospitalidade seria a prestagdao de servico com qualidade, esse
sentimento de afetividade, de responsabilidade com o cliente, ele “ta”
satisfeito com o local e um servigo de qualidade. E o que a gente busca,
né? (G.N.H.D, 2018, p.111, grifo nosso).

Dessa forma, percebe-se que a hospitalidade nos trés hospitais
entrevistados ocorre naturalmente sem que os colaboradores do setor de nutricao
esperem reciprocidade.

As gestoras afirmam ainda que a hospitalidade ocorre por todos os
colaboradores do setor, sendo este um dos principios basicos para o bom
relacionamento com os pacientes. A G.N.H.A aponta que além do setor de nutrigao,
todos os colaboradores do hospital sdo treinados. A G.N.H.C informa que o hospital
prima sempre pelo bem-estar do paciente em todos os setores. Algumas falas

abaixo exemplificam a analise:

Nés trabalhamos a hospitalidade aqui justamente com esse
treinamento do colaborador, a hospitalidade nao tem que ser sé da
nutricdo, mas de todo o hospital, € meta de todo o hospital, esse
acolhimento desde a chegada até a alta. Nao é fazer com que o paciente se
sinta como se fosse um coitado e pedisse o que ele quiser. Nao! E acolher
com educagdo, com carinho, dentro das suas necessidades, entdo todo
mundo é treinado com esse aspecto, respeito, cordialidade, entregas no
horario, toda atencdo que esse cliente precisa, e isso € uma hospitalidade
digna, dentro da ética, respeitando tudo que ha de necessario, para que ele
se sinta bem, acolhido, grato, né? (G.N.H.A, grifo nosso).

Entdo, uma coisa que esta sendo sempre questionada, sempre colocada é:
o bem-estar do paciente. A gente tem que fazer o melhor pelo paciente,
tentar ser o melhor em tudo para o paciente, ndo s6 na parte da
nutricido como na parte da hotelaria, como na parte da enfermagem,
como em relagdo a manutengao porque sao varios setores envolvidos
para o bem-estar desse paciente (G.N.H.C, grifo nosso).

Portanto, a hospitalidade nos hospitais de Sao Luis esta inerente ao

trabalho dos colaboradores, sendo passado dos diretores até as copeiras, ou seja,
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essa pratica perpassa todo o organograma hospitalar, tornando o atendimento mais
humanizado, conforme enfatizado pelos sujeitos entrevistados.

Somente a G.N.H.B analisou as relagdes de hospitalidade além dos
pacientes, pontuando os acompanhantes como pessoas para quem a equipe deve
ter sensibilidade ao lidar com os mesmos e com as funcionarias, conforme nota-se

em sua fala:

Olha, eu acho que, nao sei se tem a ver, mas, o acompanhante ((telefone
toca)), porque assim, o acompanhante, geralmente quem da trabalho
ndo sdo os pacientes, sdo os acompanhantes, por incrivel que parega
eles sdao bem nervosos, entio a gente tenta acalmar eles, dizer que
muitas vezes a gente encontra o paciente é... tipo assim... letargico e o
acompanhante chorando, né? eu sempre... quando a gente vai de manha
cedo, principalmente, eles estdo |a assim, recebe uma noticia ruim, sei 13,
nao queria que aquele momento tivesse acontecendo, eu, pelo menos eu
falo vai dar tudo certo, € assim mesmo, € uma provagao que vocé deve

estar passando, a gente sempre tenta dar uma confortada, né? [...] E eu
acho que hospitalidade também com as funcionarias. (G.N.H.B, grifo
Nnosso).

Ao serem perguntadas sobre o momento dos papéis de anfitrido e
hospede, as entrevistadas analisaram que isto acontece principalmente quando ha a
entrega das refei¢gdes, pontuando principalmente o cuidado com as preferéncias
alimentares levando em conta a prescrigdo médica de acordo com a patologia do
paciente. A G.N.H.A pontua ainda que o setor &€ visto como hdéspede no momento
em que respeita a debilidade do paciente e a G.N.H.C se vé como anfitrido ao

promover um bem-estar ao paciente oferecendo o melhor cardapio para o mesmo.

Na hora da assisténcia. Quando vocé admite o paciente. Ele chega no
hospital é feita uma admisséo, nessa admisséo é feito um diagnodstico, é
feito todo acolhimento das informacbes desse paciente, esse paciente ele
nos recebe e ele espera algo da gente, entdo no recebimento que a gente
vai justamente informando tudo o que deve e ele nos informando tudo que
também ele quer, que é quando acontece as alergias, ah eu ndo gosto de
tomate, eu ndo gosto de banana, ah eu tenho alergia a lactose, eu tenho
alergia a gluten, e quando a gente se olha como acolhedor é
respeitando toda a debilidade desse cliente (G.N.H.A, grifo nosso).

Eu acho que na cozinha sempre nés vamos ser anfitribes e os
pacientes vao ser sempre héspedes. Entao, a gente esta tentando fazer o
melhor, a gente arruma a nossa casa da melhor forma possivel para poder
receber. Entdo, todas as vezes que a gente recebe uma admissao, a
gente tenta passar o melhor para esse paciente, tanto na forma de ele
ser bem tratado, como tentar entender as suas particularidades e oferecer o
melhor cardapio (G.N.H.C, grifo nosso).
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Outro ponto que veem como hdspedes € no momento em que o paciente
da o feedback por meio de comentarios com as copeiras ou por gestos como
cartinhas que s&o enviadas para os colaboradores, sendo reconhecidos pelos

servigos prestados no cuidado com a alimentagédo do mesmo:

Quando a gente trata ele super bem e a gente é tipo... como eu posso
dizer, eles mandam cartinha dizendo olha obrigada, o comer estava
uma delicia. Os funcionarios também dizem, eles detonam, mas quando
esta prestando, eles dizem olha melhorou, esta gostoso hoje, o suco ta
bom, entdo é dessa forma que a gente... teve até uma Larissa, eu nunca
esqueco dela, ela ficou um tempao aqui e no final ela mandou uma
cartinha, [...] (G.N.H.B, grifo nosso).

Eu acho que ai nesse caso, seria na avaliagdo. Que o paciente faz sobre o
servigo do setor de nutrigdo. Entdo assim, no momento da alta hospital ou
até mesmo quando a gente passa na visita, o paciente passa o relato
dele sobre o servico de nutrigdo, ah que ele ficou satisfeito com o
atendimento, com os alimentos, com as preparagdes ofertadas, entdo
assim, acho que nesse momento a gente acaba recebendo a
informacao, é o feedback do servigo que para a gente € muito importante.
(G.N.H.D, grifo nosso).

Portanto, pode-se perceber que os servicos de nutrigdo e dietética
compreendem seus papéis de anfitrido e hodspede de forma semelhante,
principalmente na admissdo dos pacientes e na preocupacdo de que 0S mesmos
possam se alimentar da melhor forma possivel e se nutrir corretamente sem perder
os habitos alimentares.

No hospital A, ha um protocolo de recebimento e seguranga no momento
da entrega do prato aos pacientes pelas copeiras, sendo considerado pela gestora

de nutricdo um momento de hospitalidade.

Nés temos um protocolo de recebimento e seguranca. Primeira coisa que
se trabalha é a seguranga do paciente para que ele ndo venha ser
confundido com o outro e receber uma preparagao errada. Que a gente
chama o protocolo de seguranga sempre conferindo o nome e a data de
nascimento. [...] Entdo assim, tem que ser cordial, tem que dar um bom
dia, pergunta “ta” 6timo a comida, se “ta” ruim (G.N.P.H.A, grifo nosso)

Diante do exposto, observa-se que os gestores de nutrigdo dos hospitais
de Sao Luis compreendem de modo geral o que é a hospitalidade e primam por ela
desde a admisséao até a alta do paciente. Tal compreensao pode ser observada em
varios relatos cujo foco principal foi o bem-estar do paciente, bem como a forma de
atendimento dos colaboradores para com os clientes.

Outro ponto é que as gestoras se veem principalmente no papel de

anfitrido visto que, para elas, prestam os servicos por meio da oferta de alimentos
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aos pacientes, pela hospitalidade e pelo acolhimento na admissdo dos mesmos e o
unico momento em que se consideram héspedes é no feedback desses servigos
prestados.

Dessa forma, essa analise é importante para que se verifique as relagdes
de hospitalidade entre o setor de nutricio e o paciente, bem como entre os
colaboradores do setor de nutricao e dietética dentro dos hospitais da cidade de Sao
Luis. Portanto, as relagbes de hospitalidade sao importantes para que os servigos

oferecidos por esse setor sejam humanizados.

5.2.2 Percepcdes de Gastronomia Hospitalar

Ao serem questionadas sobre a existéncia de profissionais da
gastronomia, como por exemplo, chef de cozinha, pode-se perceber que somente no
hospital A existe um profissional da gastronomia. Quando a G.N.H.A afirma que “tém
uma gastrbnoma também”, enquanto nos hospitais B, C e D, existem apenas
profissionais da nutricdo, como nutricionistas, copeiras e cozinheiras.

Quanto a ideia de monotonia dos pratos, os hospitais tendem a planejar
cardapios mais atrativos para os pacientes, para que consumam toda a refeigao e
tenham a nutricdo necessaria durante o periodo de internagao.

Conhecendo essa pessoa vocé vai montar o plano terapéutico que é
justamente, eu vou precisar que o cardapio dessa pessoa venha carne
grelhada, trinchada, com molho isso, isso, isso e aquilo outro. Nao
come peixe, s6 come frango e s6 se for assado, ah ele ndao come arroz,
ele come lentilha, ah ele é vegetariano, ele s6 come carne de porco,
entao vocé vai tracar meta de acordo com o que o cliente ele disse, ele
come a dieta do hospital porque ele é vegano entao vocé vai trabalhar

as técnicas de gastronomia no prato dele, para que ele coma (G.N.H.A,,
grifo nosso).

[...] todos os dias recebe uma ligagdo do setor para poder combinar seu
cardapio — seu cardapio nao € mandado s6 pela prescrigdo, € de acordo a
prescricdo e sua vontade de comer. N6s temos um cardapio e a gente
oferece para o paciente. Dentro do nosso cardapio, ele escolhe do que
quer se alimentar (G.N.H.C, grifo nosso).

Pode-se perceber que os hospitais preocupam-se com a comida que sera
oferecida para o paciente, de modo que ele coma o que é do seu habito alimentar,
podendo escolher o que mais gosta sem perder os nutrientes necessarios para sua

recuperacao.
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No hospital B, de vez em quando, a nutricionista faz refeicdes diferentes
do habitual no hospital de acordo com a dieta de cada paciente, para que esses nao
tenham o preconceito de que todas as comidas que serao oferecidas nos hospitais
sao sem gosto e sem cor; isso também ¢é valido para os acompanhantes também,

portanto, a G.N.H.B afirma que:

A gente sempre, eu gosto de colocar coisas diferentes, como por exemplo,
escondidinho, panqueca de frango, na medida do possivel do paciente,
de dieta livre, branda, almondegas, é... fricassé, eu gosto de colocar para
eles, né? Entdo sempre que € diferente além de galinha cozida, carne
cozida, né que é o carro chefe de todo hospital para gente doente, ou
feijoada para os acompanhantes [...] (G.N.H.B, grifo nosso).

A gestora do hospital D caracteriza a comida oferecida como “caseira”, porque
o hospital tem menos de 2 anos de fundagdo e a demanda de pacientes é pequena,
o0 sabor dos alimentos fica mais acentuado devida a quantidade. As técnicas da
gastronomia utilizadas nas preparagdes, segundo a gestora, sdo por cortes e

tempero que acentuam o sabor.

A gente tem uma demanda, pelo hospital ser novo, a gente tem uma
demanda na maior parte do tempo pequena, entdo, como a equipe faz uma
comida um pouco menor, o sabor da comida vai ficar um pouco mais...
como eu posso falar... ele vai ficar com um sabor mais de casa digamos
assim, mas técnicas de fato a gente nao utiliza, se a gente for citar técnicas,
pro corte, para algum tempero, para ressaltar a cor e no mais € isso
(G.N.H.C).

Outro ponto importante que a gestora do hospital A pontua, diz respeito
ao paciente que nao se alimenta totalmente, a nutricionista mesmo depois de ja ter
elaborado o cardapio, fara uma nova reavaliacdo para saber o motivo pelo qual o

individuo rejeitou a comida, seja pelas preferéncias alimentares, seja pela patologia.

Quando ele chega, ele é sinalizado pelo protocolo, o protocolo diz que ele
come 50% e eu tenho que saber porque 50%, se for somente comida
via oral, ah porque eu ndo gosto de carne, a carne pode ser trocada
por peixe, vocé monta o cardapio todo dele, ah ndo ¢ isso, é outra coisa,
é a doenca de base, é um paciente que chegou com diagndstico de
cancer pode fazer a gastronomia que for, ele ndo vai comer, ele ja entra
em outra terapia, entdo a investigacdo de anamnese € muito importante
para que a tua técnica de gastronomia tenha sucesso e ela aceite (G.N.H.A,
grifo nosso).

Ao serem questionadas quanto a influéncia da gastronomia nas relagdes

de hospitalidade, as gestoras afirmaram que, por meio da comida, as relagdes sao
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harmdnicas devido principalmente a estética do prato e ao sabor. Pode-se perceber

iSso nos trechos abaixo:

Vocé come com os olhos, claro que um prato feio, bagungado, frio,
vocé nao vai comer, entdo, a gastronomia trabalha muito a parte visual
né? embora a comida seja totalmente a sédica nés temos uma preparacéo
e uma apresentacdo muito bonita, aquilo vai estar maravilhoso. Entendeu?
E muito importante (G.N.H.A, grifo nosso).

Entdo a gente faz no sentido que tenha uma variedade, entdo assim, no
almogo ele comeu carne, no jantar ele come frango, entdo no sentido de ir
alternando as cores, e vendo a refeigao que é servida, entdo assim, a cor
até porque a gente sabe, tem até aquela afirmag¢ao que é verdade,
“quanto mais colorido, mais em termo de nutriente a gente pode
fornecer ao paciente”[...] Vai ajudar no tratamento e ai cria uma relagao de
proximidade com o setor porque teve, ele tem uma boa lembranga, ele tem
uma boa relagdo com o servigo, né? entdo ele esta satisfeito com o
servigo que esta sendo ofertado, entdo claro que isso influencia, assim,
por isso que a gente tem essa preocupacgao de estar sempre verificando
para ndo ofertar sempre a mesma coisa, entdo almogo e jantar, né?
(G.N.H.D, grifo nosso).

Vale ressaltar também que gestoras veem o momento das refeicbes como
um escape para o sofrimento da internacdo, visto que, o paciente recebe
medicamento que por muitas vezes € dolorido ou que trazem efeitos colaterais como

a alteragao do paladar.

O hospital traz para o paciente muita dor, vocé recebe um diagnéstico, vocé
recebe furada o tempo todo, te jogam dentro de uma tomografia, fazem
inimeras coisas com vocé, quando voceé vai receber aquela comida é um
momento muito grande de prazer, talvez o unico momento de prazer
durante a hospitalizagao. Qual é o outro momento que vocé tenha prazer
de um bom prato, uma boa comida quente, saborosa? O resto € medicagao
(G.N.H.A, grifo nosso).

Porque uma comida malfeita até na nossa casa se tiver ruim a gente nao
come, imagina em um hospital, doente, cheio de remédio, logo muda o
paladar, cheio de furada, toda hora chega alguém furando, [...]. Entdo como
eu disse a principio, a nutricao é a Unica area que da prazer no hospital,
entdao vocé dando uma comida bem-feita, fazendo com que ele se
alimente bem (G.N.H.B, grifo nosso).

A G.N.H.B acredita que o setor de nutricdo é o unico que da prazer ao
paciente, visto que oferece a alimentacdo e que esse momento deve ser feito com

atencao, pois os pacientes criam expectativas quanto a comida.

Eu sempre falo para elas também que assim, na nutricdo, no hospital, o
Unico setor que da prazer ao paciente € a nutricdo, porque vai a
enfermagem furar, vai a enfermagem dar remédio ruim, vai fisioterapeuta,
cutuca o paciente todinho, tira ele da cama, banha no leito, ndo sei o qué. A
nutricdo ndao, o Unico momento que vocé tem prazer no hospital é
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quando a alimentagdao chega, se chega uma alimentagido ruim ali ja
estragou o dia dele, as vezes o paciente passa o dia inteiro esperando
(G.N.H.B, grifo nosso).

No tocante a apresentagao dos pratos oferecidos, no hospital A e D, sao
levados em carrinhos térmicos e com o uso de close para os pacientes que nao

possuam qualquer doenga contagiosa, caso contrario, sao utlizados os

descartaveis. Enquanto nos outros hospitais sdo utilizadas marmitas térmicas.

A gente faz no prato. Depende. Se é dieta livre, vai no prato, no close,
tudo bonitinho. Paciente isolado, ele tem que ir isolado porque tudo
dele é descartavel. Se ele é neutro penico, ele vai também no descartavel,
nao pode ir louga porque tem risco de contaminagédo. Entdo depende de
cada diagnéstico (G.N.H.A, grifo nosso).

E, na marmita de isopor, porque eles descartam logo por 14, porque assim,
a gente tem que trazer o prato para lavar ai muitas vezes, algumas vezes,
eles dizem ainda n&o jantei, mas a gente tem que trazer o prato para lavar,
[...](G.N.H.B, grifo nosso).

Todas as nossas comidas sao levadas em carrinhos. Nao sao mais em
carrinhos térmicos porque os carrinhos térmicos sdo muito pesados e, as
vezes, faziam um atrito muito grande [...] A gente trocou por uns carros —
como um plastico, mas nao sei te falar o nome realmente, como um PVC,
alguma coisa do tipo, para poder diminuir em relagdo a essa zoada,
entendeu? E os carrinhos térmicos é porque sdo muito pesados entdo a
gente ainda ndo tem nenhum no mercado para que seja um equipamento
de mais facil manuseio (G.N.H.C, grifo nosso).

Os hospitais utilizam equipamentos que possam levar a comida na
temperatura ideal, alguns com uma qualidade melhor como o carrinho térmico, mas
este possui o contra de ser pesado e causar barulho durante o percurso da entrega
dos alimentos. Pode-se perceber que os empreendimentos preocupam-se com 0O
bem-estar do paciente nos momentos das refei¢oes.

Quanto a alimentagao dos colaboradores, o hospital A ndo trabalha com
pratos mais elaborados, visto que, para a organizacido, a gastronomia € cara, sendo
direcionada apenas para os pacientes. Entretanto, o hospital C oferecia pratos mais
elaborados para os médicos do centro cirurgico, mas atualmente, esse servigo

tornou-se terceirizado.

Atende os colaboradores do hospital, que também comem. A gente nao
trabalha gastronomia para colaborador. Gastronomia é para paciente.
Gastronomia é cara (G.N.H.A, 2018, grifo nosso).

Quando a gente tem um ponto de vista mais avangado em relagdo a
gastronomia, a gente consegue desenvolver umas outras técnicas, umas
outras formas de apresentacdo da refeicdo. Antes, quando a gente
trabalhava com a parte do centro cirirgico, que era a parte dos
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médicos, a gente tinha que sempre estar incrementando mais a comida
— ndo poderia mandar todos os dias um prato basico — bife, arroz, feijdo —
porque os médicos exigiam que a comida fosse uma comida mais
elaborada. Entdo, um estrogonofe ou uma lasanha — na sexta-feira eles
queriam uma feijoada — isso para os médicos. Entdo, quando tem a
gastronomia aliada, a gente tem como ter mais uma ferramenta para
melhorar as nossas condi¢6es de alimentagao para o paciente. Entéo, é
muito importante (G.N.H.C, grifo nosso).

Verifica-se que a gastronomia nos hospitais de Sao Luis ainda é pioneira,
sendo mais forte no hospital A, por meio da presenca de um profissional de
gastronomia e as refeicbes serem porcionadas em pratos de louga, como é
comumente utilizado em restaurantes. Mas as gestoras reconhecem que a
gastronomia é uma ferramenta para que a relagdo nutricdo-paciente seja
harmoniosa. Os hospitais utilizam de técnicas para que a comida chegue aos

clientes mais atrativos ao paladar e aos olhos.

5.2.3 Percepcodes de Servigos

Nos Hospitais A e C, os servigos prestados acontecem de acordo com o
diagnostico colhido no acolhimento do paciente, sendo estes basicamente de

alimentacao.

Eu como setor de nutricio ofere¢co tudo na base da alimentacao,

somente na alimentacio, as seis refeigdes. [...] Café da manh4, lanche,
almogo, lanche da tarde, jantar e ceia. Também oferecemos fora isso,
assisténcia nutricional, mas o que a nutricionista prescreve é comida. E a
refeicdo que a UAN aqui produz, pés-alta a gente acompanha ele que é o
ciclo que fechamento do doente no ambulatério. Esse € o nosso servigo
(G.N.H.P.A, 2018, grifo nosso).

Noés temos seis refeicdes. Nas seis refeicdes, nés temos varias opgdes para
eles escolherem dentro de vitamina, mingau, suco, fruta, salada de fruta e
comida. Comida sdo quatro opg¢des de proteina — comida que eu falo é
almogo e jantar — sempre sdo quatro opgdes de proteina, sopa e canja.
Entéo, a gente oferece para ele e ele escolhe, dentro do cardapio, o que ele
pode comer de acordo com a prescricdo médica (G.N.H.C).

A G.N.H.A afirma que na interacédo entre paciente e colaboragao cria-se
um vinculo, importante para a prestacado de servigos. Visto que, isto € fundamental
para a confianga do cliente com a equipe de nutricdo, podendo ser reconhecidos por
meio de mimos dados pelos pacientes para os colaboradores, complementado pela

gestora do hospital C.
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Ele sempre diz bom dia, cria-se um vinculo, pergunta se a comida esta boa,
entendeu? O nutricionista também, a mesma coisa, ele cria um vinculo
com seu cliente. Ou ele cria esse vinculo ou ele ndao tem como
trabalhar com ele. Ndo é de chegar a fazer isso e sai. Nao! Tem que
passar seguranga. Como ele vai chegar proximo de vocé se ele nao tiver
essa abertura, entendeu? (G.N.H.A, grifo nosso).

Tem pacientes que como ja estio ha muito tempo com a gente, ja tem
um carinho com determinadas copeiras, entdo, as copeiras sempre vao
la, sempre entregam a comida Ia. Ou, por exemplo, quando eles dao alta,
sempre mandam alguma coisa, ou de vez em quando, entregam algum
presente, alguma coisa. Por qué? Porque a gente sempre preza esse
bem-estar entre a copeira e o paciente, para que realmente possa nao
existir nenhum tipo de barreira para poder ter um bom relacionamento.
(G.N.H.C, 2018, grifo nosso).

Trés dos hospitais entrevistados oferecem refeicbes para os
acompanhantes, mas com restri¢cdo. Isto é, de acordo com o plano de saude, sendo
estes, acompanhantes de criancas menores de 18 anos e de idosos maiores de 60
anos. A comida oferecida para esse publico € a mesma para os colaboradores. Este
momento ocorre no refeitério, no qual, sdo expostos os alimentos para que os

colaboradores e acompanhantes sirvam-se.

Pro acompanhante a gente oferece 3 refeigcbes, sé tem direito a refeicao
para acompanhante, o paciente que € maior que 18, mais... ndo...menor
que 18 e maior de 60 anos, em todo hospital é assim, os planos que
determinam, e se ele tiver alguma doenca especial (G.N.H.B, grifo nosso).
A comida vai para alguns acompanhantes, porque vai depender do
plano de saude. Tem plano de saitde que libera até os 18 anos e a
partir de 60. Entdo, a maioria dos planos de saude sao assim, entao, nesse
intervalo de 19 até 59, plano de saude, a maioria nao libera (G.N.H.C, grifo
nosso).

O hospital D possui um sistema de venda externa para os
acompanhantes que nao tem direito de receber as refei¢des. Entdo, durante a visita
da nutricionista aos apartamentos, os acompanhantes sdo comunicados sobre esse
servigo, podendo ser solicitado por meio do numero do setor de nutricdo e dietética.
Além disso, sédo oferecidos a todos os acompanhantes, sem excegao, café no final

da tarde.

[...] a gente durante a visita ja esclarece que o paciente, que o hospital
tem esse sistema de venda externa, e que se ele quiser uma refeigéo ele
faz o pagamento da refeicdo, e o que ele quer, no caso o almocgo, € ai a
gente faz a entrega no apartamento, entendeu? O almogo, o café da
manha3, o jantar. [...] as vezes o acompanhante esta la no apartamento, e ai
o acompanhante ama café, ai as vezes, quando é possivel, a gente
pede para a copeira subir com o café para ele, ou entao informa, “olha
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no terceiro andar, no refeitéorio vocé pode ir em tal horario que tem café
e tal”, [...] entdo eu acho isso uma coisa boa entendeu porque ele se sente
importante e acho que ele sente que ele pode contar com a gente, né?
(G.N.H.D, grifo nosso).

Pode-se perceber em pequenos gestos, como é a oferta de café, ha um
estreitamento das relacdes entre os colaboradores da nutricdo, sendo analisado pela
gestora como um momento em que o acompanhante sente-se importante e que ele
tera um cuidado pelo hospital, além do paciente.

Somente no hospital C que os servicos de alimentacdo nado séao
oferecidos para os funcionarios, sendo oferecido por uma terceirizada, mas a
gestora de nutricdo supervisiona o restaurante para os funcionarios.

[..] noés fornecemos para paciente e acompanhante. Entdo, soé
contemplamos essas duas categorias, que englobam, praticamente, todo o

hospital. E os funcionarios que sao terceirizados, mas os funcionarios sao
terceirizados tudo sob a minha supervisdo (G.N.H.C).

Pode-se perceber que de acordo com as regulagdes de planos de saude,
os hospitais oferecem alimentagéo igualitaria tanto para os acompanhantes quanto
para o funcionario, tendo o foco maior na alimentacdo do paciente por meio da
apresentacdo, a textura, o sabor para que este se nutra adequadamente e
consequentemente, a sua recuperacgao seja mais rapida.

Apenas nos hospitais A e C, ha restaurantes terceirizados que sao
externos para atender a demanda de refeicdes para os acompanhantes, sendo

somente o do hospital C gerenciado pela gestora de nutrigcéo.

Porque o restaurante toma conta nao sé do restaurante, como nés temos no
terceiro andar, eles tomam de conta dos dois. Entao, eles tém essas duas
formas de contemplar os funcionarios, os médicos, no caso, e
acompanhantes, também, que precisarem ir para o restaurante (G.N.H.C).

Portanto, os acompanhantes possuem uma variedade de alimentacéo
dentro do ambiente hospitalar, sem ser preciso que ele se ausentar por muito tempo
da unidade de internagdo. Isso se torna um ponto positivo para o empreendimento,
visto que o acompanhante nao se restringe apenas as refei¢des basicas oferecidas
pelo hospital.

Em suma, o servigco prestado pelo setor de nutrigdo é principalmente o da

alimentagao, visto que esse setor trabalha com esse segmento. A respeito da
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gastronomia no ambiente hospitalar, pode-se perceber que as gestoras de nutricao
reconhecem esse estudo como uma ferramenta de auxilio nas preparagdes de
refeicdes por meio de técnicas gastronbémicas que ressaltam o sabor, textura e
apresentacao a fim de nutrir os pacientes, que sao o publico-alvo do setor, e a oferta

de refeigdes de acompanhantes e funcionarios.

5.2.4 Percepcbes de Stakeholders

Sobre stakeholder, apenas a gestora do hospital C conhecia o termo.
Apresentou-se o0 conceito para que fosse construido o mapa de stakeholders de
cada hospital. No Hospital A, foram identificados como os mais importantes os
fornecedores, funcionarios, concorrentes e clientes, conforme pode ser observado

na figura a seguir:

Mapa de Stakeholder do hospital A

Fornecedores

Clientes Funcionario

Concorrentes

Figura 7: Mapa de Stakeholder do hospital A.
Fonte: Pesquisa de campo abril/2018.
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Nota-se que a gestora concorda com o mapa apresentado e n&o inclui
outros stakeholders que ela denomina como importantes para que a prestacdo de
servicos oferecidos pelo setor de nutricdo ocorra de forma eficaz e eficiente.

Vale ressaltar que a gestora em primeiro lugar relatou que a satisfagao e
a felicidade dos funcionarios estdo diretamente ligadas ao sucesso da empresa,
visto que desempenham o trabalho com qualidade. Outro stakeholder enfatizado séo
os clientes, pois, segundo a gestora, “sem cliente, eu ndo tenho trabalho”.

Ao ser indagada sobre a relagado de hospitalidade entre os colaboradores,
a G.N.H.A afirma que a hospitalidade é fundamental para que a prestagcao de servico
seja a mais eficiente possivel, porque se ndo ha um bom relacionamento entre os
colaboradores, o setor ndo tera bom resultado. Ela acrescenta que todos os
funcionarios sdo bem acolhidos para que sempre haja um feedback positivo e

momentos de descontragao fora do ambiente de trabalho.

E o que mais a gente tem. Se vocé nZo trabalhar alinhado, com esse
colaborador, ele ndo vai te dar um bom resultado. Entdo ele é cuidado,
ouvido, bem acolhido. A gente sempre tem esse feedback para trabalhar
com eles. Tem uma vez por més, a gente se reine, num ambiente para
poder falar, brincar, para poder deixar ele mais alinhado, para que ele se
sinta parte do sucesso, e isso, ele se sente importante, se sentir acolhido,
que ele é uma pega fundamental para a empresa, precisa desse feedback.
(G.N.H.A, grifo nosso).

Para a gestora do hospital B, além dos stakeholders apresentados, foram
adicionados setores do hospital como: setor de qualidade, setor financeiro,
enfermagem e o setor de higienizagcado, segundo ilustracdo do mapa a seguir:
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Mapa de Stakeholder do hospital B

Fornecedores S

Setor Financeiro

Acompanhante qualidade
Hospital

Setor de

Figura 8: Mapa de Stakeholder do hospital B.
Fonte: Pesquisa de campo maio/2018.

A gestora classifica o setor de qualidade como o stakeholder mais
importante para o sucesso das prestacdes de servigcos oferecidos pela nutricdo, uma
vez que € a esse setor que chegam todas as reclamagdes de pacientes e
acompanhantes quanto ao servigo oferecido pela nutrigdo, portanto, por meio dele, a
gestora consegue ter o feedback e pode melhorar a alimentagdo e o atendimento

dos colaboradores com os clientes.

Eu acho o setor de qualidade porque ele que nos responde e nos diz
se esta bem mesmo, se a gente esta imaginando coisa, que ndo esta nada
bem, se um paciente reclamou e teve fundamento, porque nem sempre o
que o paciente reclama tem fundamento. Eu costumo dizer, “gente os
pacientes mentem muito”, por isso, eu sempre pergunto a versdo da copeira
e a versao deles e vejo qual esta errado, porque as vezes a copeira jura de
pé junto que nao levou e eles juram de pé junto que levaram, ai a gente
fica... ndo sabe para quem da razdo, né? Sempre procuro saber dos dois
lados. O que “ta” acontecendo, né? [...] eles ficam de standby, vé se esta
tudo certo mesmo. Acho que é isso. (G.N.H.B, grifo nosso)

Foi apresentado o mapa de stakeholders a gestora do hospital C, com o
qual concordou e ndo apontou outros stakeholders importantes para o sucesso do

setor de nutricdo, como pode ser observado a seguir na figura 9:
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Mapa de Stakeholder do Hospital C

Fornecedores

Clientes Funcionario

Concorrentes

Figura 9: Mapa de Stakeholder do Hospital C.
Fonte: Pesquisa de campo maio/2018.

A gestora pontua os clientes como o stakeholder mais importante para o
hospital, porque eles estdo diretamente relacionados com o sucesso da empresa,
entdo, a gestora afirma que estes devem ser bem acolhidos para que se sintam

parte do hospital.

E ai todos os dias é uma batalha em relacgdo a isso, ao bom
comportamento, ao bom tratar do paciente. O paciente pode estar
reclamando do jeito que for, mas a gente estd com um sorriso no rosto para
poder sempre tentar confortar. “Senhor, vamos resolver”; “senhor, vamos
providenciar’; entdao, tudo da melhor forma possivel para o paciente ter um

bem-estar dentro do hospital (G.N.H.C)

Quanto a relagédo de hospitalidade com os funcionarios, a gestora afirma
que sempre esta em relacionamento com as funcionarias para passar confianca e
ajuda para que haja um ambiente harmonioso e propicio para o desenvolvimento

das prestacdes de servigos.

Minha relagdo com eles € muito préxima, sempre estou muito proxima
mesmo, sempre ajudando, chamando atencgdo, incentivando. Entdo, eu
estou sempre muito proxima e eles estdo sempre muito perto de mim para
qualquer coisa, qualquer duvida ou fluxo que queira saber, estou sempre
muito disponivel para eles (G.N.H.C)
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A gestora do hospital D também aprovou o mapa de stakeholders,
classificando-os dos mais importantes aos menos importantes para o sucesso dos

servicos prestados, conforme a figura seguir:

Mapa de Stakeholder do Hospital D

Fornecedores

Clientes Funcionario

Concorrentes

Figura 10: Mapa de Stakeholder do Hospital D.
Fonte: Pesquisa de campo Junho/2018.

Em primeiro lugar, a gestora aponta os clientes, porque estao trabalhando
diretamente para o bem-estar dos mesmos por meio da alimentacao oferecida. Em
segundo lugar, os funcionarios, que, para ela, sdo o alicerce para que 0 servigco
oferecido aos clientes seja de qualidade. O terceiro sdo os fornecedores
responsaveis pelos produtos e matéria-prima para as preparacdes das comidas. E,
por fim, os concorrentes, pois por meio deles ela pode mensurar e melhorar os
servicos oferecidos pelo hospital a partir de observacdes feitas pela gestora em

relagdo ao concorrente.

O primeiro vem o cliente, porque a gente esta trabalhando para ele, né? E
assim a propaganda € a alma do negécio como se diz, entdo assim, se ele
saiu daqui satisfeito, né? Se ele teve um bom retorno, eu acho que a légica
é que ele até traga mais pessoas para ca [...] Em segundo, para mim, o
segundo sdo os funcionarios porque é a nosso alicerce, entdo por exemplo,
aqui no setor, a gente tem uma equipe muito boa, a maioria esta desde o
inicio, e assim, a gente pode confiar, que faz um bom trabalho, entdo é
nosso alicerce. O terceiro seria os fornecedores, né? E o quarto sdo os
concorrentes (G.N.H.D)
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Portanto, os stakeholders apresentados foram todos de acordo com a
visdo das gestoras. Nota-se que as gestoras veem como um dos principais
stakeholders os funcionarios e os clientes, pecas-chave para o sucesso do setor de
nutricdo e, consequentemente, para a empresa, sendo reforgado na fala da G.N.H.A
que sem os clientes, ela nao teria o publico para trabalhar, e com os funcionarios

satisfeitos, o servigo sera mais qualificado.

5.3 Discussao

Os servigos ofertados pelos hospitais privados, segundo as entrevistadas,
valorizam a percepc¢ao dos clientes sobre a hospitalidade, que por muitas vezes,
esta implantada na cultura organizacional da empresa, sendo praticada do nivel
estratégico até o operacional, confirmando assim o pensamento de Taraboulsi
(2006, p. 179) ao “acreditar na for¢ca da hospitalidade em todos os niveis hierarquico,
inserindo-a na misséo a ser seguida e nos valores a serem alcangados”.

Outro momento em que a hospitalidade é percebida pelas gestoras € no
acolhimento, no primeiro atendimento e durante a internagdo, para que as mesmas
constituam um relacionamento com o paciente, pois, “o ato de dar e receber
alimento procura unir as pessoas” (MATSUBA; SERPA, 2013, p.37).

A gestora do hospital A menciona a preocupagdo com a quantidade de
comida que o paciente ingere, porque ele pode ter alteragdes no paladar em razao
da patologia, portanto, a gastronomia tem o propdsito de melhorar aceitagao da dieta
por meio da personalizagdo, com uso ervas e temperos (PEIREIRA; MAGNONI,
2013) utilizados como ferramenta na troca de tempero que sdo maléficos a saude do
paciente, mencionados pela gestora do hospital D.

A comida de hospital até hoje é vista como ruim, sem sal e sem cor, no
qual, essa cultura € vista desde quando os hospitais eram administrados pelas
freiras, conforme o estudo de Godoy et al (2007), mas os hospitais privados, na
cidade de Sao Luis, aqui analisados, afirmam estar em busca de retirar essa ideia
dos pacientes, trazendo, de forma pioneira, ferramentas, como a gastronomia.
Percebe-se que as nutricionistas atentam-se a ideia da implantagdo de técnicas
gastronémicas, mas conforme G.N.H.A, ainda é cara, sendo direcionada apenas

para os pacientes, contradizendo as ideias de Roberto (2013) e Castro e Correa
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(2011) quando afirmam que a gastronomia € grande ferramenta terapéutica a favor
da alimentagdo oral, mais fisiolégica, mais barata [...], reduzindo os desperdicios e
os custos.

Todos os hospitais mencionam que € importante a visita do nutricionista
no primeiro dia de internacao, pois além da proximidade entre o setor de nutricao e
paciente, € nesse momento que a nutricdo tera as informacgdes relevantes sobre as
aversdes e preferéncias alimentares, para que sejam elaborados os cardapios de
acordo com cada paciente. Essa constatagao reforca o pensamento de Boeger
(2006), Jorge; Maculevicius (2007) e Mezomo (1994) ao afirmar que os clientes
devem ter suas preferéncias reconhecidas e respeitadas, sejam elas culturais,
sensoriais, mesmo fora do seu convivio familiar, ou seja, seu habitat natural.

Alguns dos hospitais em analise utilizam de cardapios padrao da semana
para a elaboracao das refei¢cdes para os clientes de saude. E, de acordo com a visita
feita pelo nutricionista, esse cardapio € adaptado para a necessidade do paciente.
Entdo, ndo sao utilizados cardapios assim como os restaurantes de hotéis ou
externos, destacado pela G.N.H.A. Em contrapartida, o hospital B oferece um
cardapio ao paciente e ele escolhe o que quer para a refeicao.

A gastronomia, de acordo com todas as nutricionistas, € capaz de
influenciar nas relagdes, visto que, 0 momento da alimentagdo € o escape para os
dias de internacao e de muitas vezes sofrimento, reforcando o pensamento de Telfer
(2004) ao defender que a alimentagdo possui um papel fundamental para que o
“hospede” sinta como se estivesse na sua casa, no seu convivio.

Roberto (2013) menciona a importancia do transporte das refeicoes da
cozinha até o apartamento do paciente no tocante que a comida seja oferecida a
mais fresca possivel, portanto, € necessaria a utilizagcdo de carros térmicos e pratos
ou bandejas que ndo alterem as fungbes organoléptica dos pratos. Somente dois
hospitais da cidade de Sa&o Luis utilizam carros térmicos para o servico, em
contrapartida, os outros hospitais utilizam de marmitas de isopor na oferta do
alimento, mas segundo elas, ndo sao suficientes para que a comida fique quente,
por exemplo.

O valor dos servigos prestados € mensurado durante e no pds-alta por
meio do feedback que os pacientes dao tanto para as gestoras quanto para as
copeiras. Por ter a caracteristica da heterogeneidade (FITZSMMONS;

FITZSMMONS, 2014), é importante que a interagao entre o colaborador e cliente de
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saude seja hospitaleiro, uma vez que esse servigo ndo € “padronizado”, porque cada
cliente possui a sua restricdo, as suas aversdes e preferéncias. Portanto, esse
retorno torna-se importante para que o hospital como um todo possa avaliar como a
empresa esta sendo vista pela sociedade.

Dos quatro hospitais, em somente um ha o servico de refeicdo para os
pacientes, acompanhantes (restrito aos planos de saude) e os colaboradores. Os
outros possuem restaurantes anexos ao hospital, que oferecem alimentacao para os
clientes de saude, promovendo assim receitas ao hospital (BOEGER, 2006).

Assim, as afirmacbes das entrevistadas permitem entender que a
gastronomia hospitalar auxilia nas relagées de hospitalidade entre os colaboradores
do servigco de nutricdo e os clientes de saude, bem como na aceitagdo das dietas
hospitalares dos pacientes que, por muitas vezes, sofrem alteracbes no paladar,
podendo utilizar das técnicas gastrondmicas como cortes, bases, temperos e ervas

para modificar a cor e sabor das alimentagdes hospitalares.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

A gastronomia hospitalar € um tema novo no cenario maranhense, o que
torna o tema complexo de ser estudado, sobretudo, quando se associam as relagcdes
de hospitalidade dentro do ambiente hospitalar, porque esse assunto direciona-se
principalmente na questéo estética e nutricional de um prato.

Com a presente pesquisa constata-se que a gastronomia hospitalar é
capaz de influenciar nas relagbes de hospitalidade entre os gestores do servigo de
nutricdo e dietética e os clientes de saude. Destacando-se, principalmente, no
contato com o paciente. Essa ferramenta torna-se importante para as estratégias de
nutricdo do paciente, pois assim como os medicamentos, a comida tem o poder de
auxiliar na cura de enfermidades.

Contudo, a pesquisa possui uma limitagao no fato de serem entrevistados
somente gestores da nutrigdo, omitindo outros profissionais envolvidos na prestagao
dos servicos, como as copeiras, que estdo em contato direto com os clientes; e os
clientes que recebem os servigos de todos os colaboradores do setor, 0 que serve
de base para novos estudos. Outra limitagao € que trés nutricionistas ndo conheciam
e nunca tinham ouvido falar sobre o termo “stakeholder”, entao, foi necessario que a
pesquisadora explicasse mais profundamente a palavra para que as entrevistadas
pudessem responder ao questionamento a respeito dos stakeholders de cada
hospital.

Por meio das entrevistas com as quatro gestoras do setor de nutricao dos
hospitais privados da cidade de Sao Luis, foi possivel responder a problematizacéo
que motivou essa pesquisa, bem como desenvolver os objetivos geral e especificos
estabelecidos a respeito das concepgdes de hospitalidade e gastronomia hospitalar.
Dessa forma, destaca-se que todas as gestoras de nutrigdo entrevistadas
compreendem a hospitalidade como um fator importante para as relacées para com
os clientes, entre os colaboradores e seus stakeholders. E, conceituam ainda, a
gastronomia como uma ferramenta fundamental para construirem um vinculo de
amizade que, por muitas vezes, ultrapassa o ambiente hospitalar.

Outro aspecto que merece ser destacado na pesquisa € o fato das
gestoras entrevistas reconhecerem a comunicagao entre os colaboradores como
fator importante para que na prestacao de servico exista a hospitalidade. Sendo

assim, afirma-se, que a hospitalidade entre os atores, reflete nos servigos, no qual o
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pacientes e acompanhantes identificam no momento de entrada no hospital,
internagéo e alta hospitalar.

Acredita-se que a presente pesquisa contribui para futuros estudos
relacionados a gastronomia hospitalar levando em conta as relagdes que sao
estabelecidas nos momentos de refeicdo e ndo apenas como um fator responsavel
pela nutricdo de pacientes. Essa questdo pode ser direcionada aos outros hospitais,
publicos e privados, com a sugestao de possiveis analises comparativas entre dois
modelos de gestao tao dispares na realidade brasileira.

Portanto, as técnicas de gastronomia bem como a hospitalidade sao
essenciais para que o hospital como um todo promova um bem-estar ao paciente e
acompanhantes na sua estada, e, para os colaboradores, um ambiente agradavel de

trabalho, no qual é refletido nas prestacdes de servigos oferecidos pelos mesmos.
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APENDICE A — AUTORIZAGAO PREVIA PARA REALIZAGAO DAS ENTREVISTAS

Prezado (a) Sr (a). , agradeco a atencdo e a

contribuigdo para o desenvolvimento deste projeto cientifico, orientado pelo Prof. Ms. Ruan Tavares
Ribeiro, para a Graduagdo em Hotelaria na Universidade Federal do Maranhao.

O objeto de estudo da presente pesquisa séo as relagdes de hospitalidade no ambito do
setor de nutricdo e da gastronomia hospitalar. O titulo preliminar do Trabalho de Conclusédo de Curso
é: Gastronomia Hospitalar e Relagdes de Hospitalidade: estudo de casos multiplos na prestacdo de
servigos de hospitais ludovicenses.

Informacgdes relacionadas a utilizagdo da gastronomia hospitalar no setor de nutricido que
influenciam direta ou indiretamente nas relagdes de hospitalidade entre o héspede e os clientes de
saude.

A entrevista, em média, tera duracao de 40 minutos, pautada por assuntos referentes ao
projeto — Hotelaria Hospitalar, Nutricdo, Relagcdes de Hospitalidade e Gastronomia Hospitalar.

Solicita-se autorizagdo para gravar o conteldo da entrevista, na certeza de que a
gravagao podera ser interrompida a qualquer momento, de acordo com sua determinagao.

ApOs a entrevista, os dados serao transcritos, analisados e publicados. Por isso, também
solicita-se sua autorizagao para utilizar o audio em apresentagdes em eventos e outras publicagdes
cientificas.

Para dar andamento ao projeto, pego que avalie a proposta, preencha um dos tépicos a
seguir, assine e date este documento.

() Autorizo a gravacgdo da entrevista relacionada acima, assim como a utilizagdo das
imagens, sons da mesma em apresentacgdes, eventos e publicagdes cientificas.

() Autorizo a gravacgao da entrevista relacionada acima, assim como a utilizagdo das
imagens e sons da mesma em apresentagdes eventos e publicagdes cientificas, porém solicito que
meu nome e do hospital ndo sejam citados no trabalho.

(X) Autorizo a gravacao da entrevista relacionada acima, assim como a utilizagdo das
imagens sons da mesma em apresentacdes, eventos e publicagdes cientificas, porém solicito que

nenhum dos nomes ou instituicdes por mim mencionados sejam citados no trabalho.

Ciente: Data: / /

Comprometo-me, finalmente, a enviar uma cépia deste termo (com assinatura, os dados
documentais e o nimero de telefone do pesquisador, bem como o do orientador do projeto) para seu

controle e a fim de que eventuais duvidas sejam sanadas a qualquer momento.

Agradeco e subscrevo-me. Atenciosamente,

Cindy Anne Araujo Melo - CPF: 606.298.473-55/ Celular: (98) 98174-2803



APENDICE B - CATEGORIZACAO

Categoria Subcategorias Descricao

Cargo Cargo que ocupa na

empresa

Identificacdo do Tempo de trabalho e Tempo que trabalha na

entrevistado cargos ja exercidos empresa

E ~ Qual a formacéo do
ormacgao
gestor
Ano de criacéo Ano de crlagao do
hospital

Informagdes sobre o
hospital

Setor de nutricdo

Em que setor esta
inserido (subordinagao do
setor de nutricdo —
organograma)

Numero de
colaboradores

Quantitativo de
colaboradores que
trabalham no setor de
nutricao.

Hospitalidade

Conceito de
Hospitalidade

Apresentar o conceito de
hospitalidade para o
gestor de nutrigdo.

Compreenséao de
Hospitalidade

De que forma a
hospitalidade é
compreendida pelos
gestores da nutrigdo

Existéncia da relagao de
hospitalidade

Identificar as relagdes de
hospitalidade no setor de
nutricdo do hospital.

Papel de anfitrido e

Verificar em que
momento o setor de
nutricdo do hospital se

Nutricdo/Gastronomia

hospitalidade na gestao
do setor de nutricao

hospede comporta como anfitrido e
em que momento se
comporta como héspede
~ Verificar possiveis
Relacao de P

relagdes de hospitalidade
entre os colaboradores do
setor de nutri¢ao.

Relacao de
hospitalidade com o
cliente de saude

Verificar possiveis
relacdes de hospitalidade
entre colabores do setor
de nutrigcdo e os clientes
de saude.

Gastronomia hospitalar

Verificar as possiveis
praticas da gastronomia
hospitalar voltada para os
clientes de saude
(paciente/acompanhante).

Gastronomia e

Verificar se a gastronomia
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hospitalidade

pode influenciar nas
relagdes de hospitalidade.

Servigos

Prestacao de servigos
no setor de nutricdo

Identificar as prestacdes
de servigos oferecidos
pelo setor de nutricao

Servigos e
Hospitalidade

Verificar se ha
hospitalidade no
momento da prestacao de
servigo do setor de
nutricdo

Servigos e Gestores

Verificar a participagao
dos gestores na
prestacado de servigos de
nutricdo e gastronomia.

Stakeholders

Apresentagéo do
conceito de
stakeholders e
identificacdo dos
mesmos

Apresentar o conceito dos
stakeholders e identificar
quem sao os
stakeholders da empresa

Sugestao de mapa de

Criar o mapa de
stakeholders a partir dos

Stakeholders stakeholders
identificados.
Relacao de Identificar as relagdes de

hospitalidade entre os
Stakeholders e o Setor
de Nutricdo e Dietética

hospitalidade entre os
stakeholders e o setor de
Nutricdo e Dietética
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APENDICE C- ROTEIRO DE ENTREVISTA COM OS GESTORES DO SETOR DE
NUTRIGAO E DIETETICA (SND) DOS HOSPITAIS

Foi realizada a entrevista com gestores do setor de Nutricdo e Dietética
dos hospitais da cidade de Sao Luis-MA. Os nomes e informacdes dos hospitais e
profissionais ndo sao identificados. O roteiro de entrevista segue o seguinte

caminho:

1. ldentificagdo do entrevistado: cargo, tempo de trabalho e cargos exercidos e a
formacéo.

2. Informacdes do hospital: ano de criagdo do hospital, localizacdo do setor de
nutricdo no organograma do hospital e o numero de colaboradores que compde o
setor e seus cargos.

3. Apresentar o conceito de hospitalidade e identificar a percepg¢ao a respeito da
hospitalidade.

4. Buscar exemplos da relacado de hospitalidade, no qual, o hospital assume o papel
de anfitrido e de héspede.

5. Averiguar as relagdes de hospitalidade entre os colaboradores do setor de
nutrigao.

6. Averiguar as relagbes de hospitalidade dos colaboradores do setor de nutricdo
com os clientes de saude e pedir exemplos de hospitalidade.

7. Verificar se o setor de Nutricdo e Dietética pratica a gastronomia como forma de
relagao de hospitalidade.

8. Perguntar se, por meio da alimentacdo, ha influéncia nas relagdes de
hospitalidade.

9. Solicitar ao entrevistado as prestacdes de servicos oferecidas pelo setor de
nutricdo.

10. Questionar o entrevistado se ha hospitalidade no momento da prestagdo dos
servigos.

11. Averiguar a participacéo dos gestores nas prestagdes de servigos de nutricdo e
gastronomia.

12. Apresentar o conceito de stakeholders, o mapa de stakeholders e convida-lo a
acrescentar ou substituir os stakeholders.

13. Identificar quem s&o os stakeholders importantes para a prestagao de servicos e
indaga-lo se estes influenciam nas relagdes de hospitalidade e favorecimento do
alcance do objetivo do setor.
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APENDICE D - MAPA DE STAKEHOLDER

Fornecedores

Concarrentes

l

.. . Chentes
7 B T Empresa o 4

I

5,

l

Funcionarios




APENDICE E - Autorizagdo prévia para realizagdo das entrevistas

AUTORIZAGAO PREVIA PARA REALIZAGAO DAS ENTREVISTAS

Prezado (a) Sr (a)._,_ agradeco a

atencdio e a contribuicio para o desenvolvimento deste projeto cientifico, orientado pelo
Prof. Ms. Ruan Tavares Ribeiro, para a Graduacdo em Hotelaria na Universidade Federal
do Maranhio.

O objeto de estudo da presente pesquisa sdo as relagdes de hospitalidade no ambito
do setor de nulrigéio e da gastronomia hospitalar. O titulo preliminar do Trabalho de
Conclusdo de Curso é: Gastronomia Hospitalar e Relacdes de Hospitalidade: estudo de
caso multiplos na prestagiio de servicos de hospilais ludovicenses.

A entrevista, em média, tera duragdo de 40 minutos, pautada por assuntos referentes
a0 projelo, a saber Hotelaria Hospitalar, Nutrigdo, Relagdes de Hospitalidade e
Gastronomia Hospitalar.

Solicita-se autorizac&o para gravar o conteddo da entrevista. na certeza de que a
gravacdo podera ser interrompida a qualquer momento, de acordo com sua determinac&o.

Apés a enlrevista, os dados serdo transcritos, analisados e publicados. Por isso,

também solicita-se sua autorizacdo para utilizar o dudio em apresentacdes em eventos e

oulras publicagdes cientificas.

Para dar andamento ao projeto, pego que avalie a proposta, preencha um dos
topicos a seguir, assine e date este documento.

() Autorizo a gravacio da entrevista relacionada acima, assim como a utilizagdo das
imagens, sons da mesma em apresentacdes, eventos e publicagdes cientificas,

}Q’?\ulorizo a gravacdo da entrevista relacionada acima, assim como a utilizacao das
imagens e sons da mesma em apresenlacdes eventos e publicacdes cientificas. porém
solicito que meu nome e do hospital nao sejam citados no trabalho.

() Autorizo a gravagio da entrevista relacionada acima, assim como a utilizacio das
imagens sons da mesma em apresentagdes, eventos e publicagdes cientificas, porém
solicito que nenhum dos nomes ou instituicdes por mim mencionados sejam citados
no trabalho.

Ciente:_ Data: ’}3 / (:W 120 5

Comprometo-me, finalmente, a enviar uma copia deste termo (com assinatura, os
dados documentais e o nimero de telefone do pesquisador, bem como o do orientador do

projeto) para seu controle e a fim de que eventuais dividas sejam sanadas
momento.

a qualquer

Agradego e subscrevo-me. Atenciosamente,

’\ #
(”mnCng' (l.n‘hc alau.i.f rﬂ?ffm
~ Cindy Anne Araujo Melo
CPF: 606.298.473-55
Celular: (98) 98174-2803
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AUTORIZAGAO PREVIA PARA REALIZAGAO DAS ENTREVIBTAS

Piozado () & (.nli: P L4 [P TR
AERAO ¢ contibuigino paied dasenvolvineito dasto pirojolo clantiticn, Gilentude gk
Pt Ma Ruan Tavaros Ritolo, paraa Graduagfo e Hatalana i Universidade Fedorai
do Maranhao

O objeto de estudo din prosonte posquisa sho as 1elagis do hospitalidads o finbito
do selor do miligho o da gastionamia Nospllatar © fulo prefieninar da- Teaballio do
Conclusiio de Cuso ¢ Gastwononia Hospitatin o Retagdons da Hispitalidade ostudo de
Caso mulliplos na prestagdo do senvigos de hospitals ludovicopses

Aenbrovista, em media, torg duraco da 40 minutos, prawdida por assuntos refarenles
A0 projeto, - sabor Hotolaiin: Hospitalar, Nutiigho, Rolagbos de Hospitalidade o

Gastonomia Hospitala

Soliciti-se autonzagho para gravir o comondo (e untovisti, na cortasn do gue g
Yavacao poderd ser interompida o quakqaor momenta, do acordo com sua detarminagio,

Apos aentiovista, os dadas serlio- transcillos, analisodos o publicados Por s,
tambem solicita-se sua amtorzagho para ulilizur o dudio wm apresontiaghos aim evontos ¢
autras publicagbes ciontiicns

Pam dar andamento no projeto, peco quaavalio u proposta, preanchia um dos
lopicos a seguir, assine ¢ dale oste documaento

() Aulotizo a gravagiio da entrovista relaclonadn acimn, assim como o ulilizagfo da,
imagens, sons da mesma om apresentaghes, eventos o publicagbos clentiticas

% Aulorizo a gravagio da entrevista relaclonadn acima, asslm como o ulilizacho das,
imagens o sons da moesma em apresentaghes eventos o publicaghies clentilicas, porém
solicito que meu nome e do hospital nio sejam citados no trabalho,

() Autorizo a gravagho da entrovista relacionnda achma, assim como o utilizacho das
imagens sons da mesma em apresentagoos, ovenlos o publicagies clentificas, porém
solicito que nenhum dos nomes ou instituigdes por mim mencionados sejam citados
no trabalho.

S - U:|1.'1‘__‘J_}" _Fg) "n!i_,'h/lg

Ciente:, : i
‘) L

Comprometo-me, finalmente, a enviar uma copla desto lenmo (com dansinatura, on
dados decumentais e o namero do teletone do pesquisador, bem como o do olentador do
projeto) para seu controle ¢ a fim de que eventuais davidas sejam sanadas a qualguer
momerio,

Agradego e subscrevo-me. Alenclosamente,

Qm{Lj (e ﬂm.w(o el 1ele,

Cindy Anne Araujo Melo
CPF: 606,208 473-55
Colular. (98) 98174-2803
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AUTORIZACAO PREVIA PARA REALIZAGAO DAS ENTREVISTAS

Prezado (a) Sr (a) agradecgo a atenglio
e a contribuigdo para o desenvalvimento deste projeta cienlifico, orientado pelo Prol. Ms Ruan
Tavares Ribeiro, para a Graduagdo em Hotelaria na Universidade Federal do Maranho.

O objeto de estudo da presente pesquisa sdo as relagdes de hospitalidade no &mbito do
setor de nutriclo e da gastronomia hospitalar. O ltulo preliminar do Trabalho de Conclusdo de
Curso é: Gastronomia Hospilalar e Relagdes de Hospitalidade: estudo de caso multiplos na
preslagao de servigos de hospitais ludovicenses.

Informagdes relacionadas a utilizagAo da gastronomia hospitalar no setor de nulrigio que
influenciam direta ou indiretamente nas relagdes de hospitalidade entre o hospede e os clientes

de saude.
A entrevista, em média, tera duragio de 40 minulos, pautada por assuntos referentes ao

projeto —Hotelaria Hospitalar, Nulricao, Relagdes de Hospitalidade e Gastronomia Hospitalar,

Solicita-se autorizag&o para gravar o conteado da entrevista, na certeza de que a gravagao
podera ser interrompida a qualquer momento, de acordo com sua determinagao.

Apos a entrevista, os dados serfio transcritos, analisados e publicados. Por isso, também
solicita-se sua autorizagdo para utilizar o dudio em apresentagbes em evenlos e oufras
publicagdes cientificas.

Para dar andamento ao projeto, pego que avalie a propasta, preencha um dos topicos a

seqguir, assine e date este documento.
( ) Autorizo a gravagdo da entrevista relacionada acima, assim como a ulilizagio das

imagens, sons da mesma em apresentagdes, eventos e publicagdes cientificas.

( ) Autorizo a gravagfio da entrevista relacionada acima, assim como a ulilizagio das
imagens e sons da mesma em apresentagdes eventos e publicagdes cientificas, porém solicito
que meu nome néo seja citado no trabalho.

bj Autorizo a gravagdo da entrevista relacionada acima, assim como a utilizagio das
imagens sons da mesma em apresentagbes, eventos e publicagdes cientificas, porém solicito
que nenhum dos nomes ou instituigées por mim mencionados sejam citados no trabalho.

Data: “(’ !05 J‘;D(g

Ciente:

Comprometo-me, finalmente, a enviar uma copia deste termo (com assinatura, os dados
documentais e o numero de telefone do pesquisador, bem como o do orientador do projeto) para
seu controle e a fim de que eventuais dividas sejJam sanadas a qualquer momento.

Agradego e subscrevo-me. Atenciosamente,

- s (b

Cindy Anne Araujo Melo - CPF: 606.298.473-55/ Celular; (98) 98174-2803
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AUTORIZAGAO PREVIA PARA REALIZAGAO DAS ENTREVISTAS

Prezado (a) Sr(a) , agradego a
atengic e a contribuigio para o desenvolvimento deste projeto cientifico, orientado pelo
Prof. Ms. Ruan Tavares Ribeiro, para a Graduago em Hotelaria na Universidade Federal
do Maranhdo.

O objeto de estude da presente pesquisa s&o as relagdes de hospitalidade no ambito
do setor de nutrigao e da gastronomia hospitalar. O titulo preliminar do Trabalho de
Conclusao de Curso & Gastronomia Hospitalar e Relagdes de Hospitalidade: estudo de
caso multiplos na prestagdo de servigos de hospilais ludovicenses.

A entrevista, em média, lera duragio de 40 minutos, pautada por assunlos referentes
ao projeto, a saber: Hotelaria Hospitalar, Nutrigdo, Relagbes de Hospilalidade e
Gastronomia Hospitalar.

Solicita-se autorizagdo para gravar o conte(do da entrevista, na certeza de que a
gravagao poder4 ser interrompida a qualquer momento, de acordo com sua determinagdo.

Ap6s a entrevista, os dados serfo transcritos, analisados e publicados. Par isso,
também solicita-se sua autorizagio para ulilizar o dudio em apresentagbes em eventos e

outras publicagdes cientificas.

Para dar andamento ao projeto, pego que avalie a proposta, preencha um dos
tdpicos a seguir, assine e date este documento.

() Autorizo a gravag#o da enlrevisla relacionada acima, assim como a utilizagfo das
imagens, sons da mesma em apresentacdes, eventos e publicagdes cientificas.

\/(ﬂ Autorizo a gravagfio da enlrevista relacionada acima, assim como a utilizagao das
imagens e sons da mesma em apresentacdes eventos e publicagdes cientificas, porém
solicito que meu nome e do hospital niio sejam citados no trabalho.

() Autorizo a gravagao da entrevista relacionada acima, assim como a utilizagéio das
imagens sons da mesma em apresentagdes, eventos e publicagles cientificas, porém
solicito que nenhum dos nomes ou instituigdes por mim mencionados sejam citados

no trabalho.

GCienle: Data;__ 4 1 o0& JF

J

Compromelo-me, finaimente, a enviar uma copla desle termo (com assinatura, os
dados documentais e o numero de lelefone do pesquisador, bem como o do orientador do
projeto) para seu controle e a fim de que evenluais dividas sejam sanadas a qualquer

momento.
Agradego e subscrevo-me. Atenciosamente,

i 1
Qtncﬂg Gane. (ngin RO
" Cindy Anne Araujo Melo
CPF: 606.298.473-55
Celular: (98) 98174-2803
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APENDICE F - TRANSCRIGOES DE ENTREVISTA

Transcricio de entrevista com a Gestora de Nutricio — Hospital A

Pesquisadora: Bem, vou falar um pouco sobre meu TCC e o que a gente vai
conversar um pouquinho hoje. O meu TCC a tematica envolve as relagdes de
hospitalidade e a gastronomia hospitalar. Entdo, quero saber como acontece essa
relagcdo de hospitalidade em relagdo a comida dentro do hospital. Entdo assim, para
a gente comegar, eu fiz uma categorizacdo e a gente vai conversando para eu
conseguir meus objetivos. Minha primeira pergunta € qual o teu cargo dentro da
nutricio.

Nutricionista Hospital A: Sou coordenadora do setor de nutricio.

Pesquisadora: Quanto tempo vocé trabalha aqui? Ja teve outras experiencias?
Nutricionista Hospital A: Trabalho aqui ha 10 anos.

Pesquisadora: Dentro do Hospital?

Nutricionista Hospital A: Sim. Dentro do hospital.

Pesquisadora: So¢ trabalhou aqui no Hospital?

Nutricionista Hospital A: Ndo. Eu morava em outro estado, ja trabalhei em outros
hospitais. Aqui no hospital tem 10 anos. Ja tive experiencia em todas as areas. Na
UTI, na oncologia, na clinica médica, e também nessa parte de UAN, e no setor de
compras.

Pesquisadora: Entdo vocé trabalhou em todos os setores?

Nutricionista Hospital A: Em todos os setores, ciclo da UAN.

Pesquisadora: Vocé €& formada em Nutrigdo. Tem alguma especializagdo? So6 a
formacao de nutricio mesmo?

Nutricionista Hospital A: Sou formada, graduada, tenho 4 graduagbes de
especialidade e sou mestra justamente em problema de saude.

Pesquisadora: Quais sdo as suas especialidades?

Nutricionista Hospital A: Nutricdo Clinica é a primeira, né? Sou especialista em
gestao de pessoas, depois fiz em nutricdo enteral e parenteral, e nutrigdo da familia.
E Mestra.

Pesquisadora: Preciso de algumas informag¢des sobre o hospital... Eu quero saber
o organograma da nutrigdo dentro do hospital, se € diregao-nutricdo-cozinha.
Nutricionista Hospital A: Eu faco parte do meu organograma do diretor, tenho 2
diretores. Nutricdo apoio, a que presta servico para a clinica, eu sou locada com a
diretoria executiva.

Pesquisadora: Aqui tem 3 nutricdes?

Nutricionista Hospital A: Ndo. Cada cargo de organograma. A nutrigdo producao
ela é um centro de custo, a nutricdo assistencial & outro centro de curto, sdo dois
diretores diferentes. Aqui a gente produz o alimento, na assisténcia a gente da
assisténcia ao paciente.

Pesquisadora: Entéo tu és coordenadora dos dois ou s6 daqui da produgao?
Nutricionista Hospital A: Dos trés. Também faco parte da assisténcia e da compra.
Pesquisadora: Entendi. Sdo dos 3. E, a nutricdo esta dentro da hotelaria
Hospitalar?

Nutricionista Hospital A: Ndo. E uma area que vem diretor executivo, ai tem a
geréncia de apoio, e ai vem a coordenagao de nutrigao.
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Pesquisadora: Entdo a nutricdo esta no mesmo nivel da Hotelaria Hospitalar?
Nutricionista Hospital A: Depende porque o organograma do hospital a gente tem
nosso diretor executivo, ai depois vem a geréncia, a geréncia ela ndo coordena sé a
hotelaria, ela coordena varios outros setores, incluindo a nutricdo. E cada setor tem
um coordenador, coordenador da hotelaria, coordenador da nutricdo, coordenador
de recepgao, entdo com nivel, ndo tem nivel que a hotelaria € maior ou menor. Nao!
Esta no mesmo nivel.

Pesquisadora: Na nutricdo tem quantos colaboradores? Sabe me dizer ao todo?
Nutricionista Hospital A: 103.

Pesquisadora: 103 colaboradores. Na produgéo sabe quantos sdo?

Nutricionista Hospital A: Sim. Na produc¢ao nés temos 93.

Pesquisadora: Na assistencial?

Nutricionista Hospital A: S&o 12.

Pesquisadora: E nas compras?

Nutricionista Hospital A: Nas compras s6 sédo 6.

Pesquisadora: Agora nés vamos falar um pouco sobre hospitalidade. Para falar de
hospitalidade, eu trouxe o pensamento de 2 autores, que é o Camargo, que ele diz
que a hospitalidade é definida como um ato humano exercido em contexto
domeéstico, publico, privado e profissional de recepcionar, hospedar, alimentar e
entreter pessoas temporariamente fora do seu habitat natural, ele vé a hospitalidade
como um ritual basico do vinculo humano que ocorre em um determinado espacgo
com a interagdo de dois atores, o hospede e o anfitrido. E eu trago também o
pensamento de Gotman (2001) que ele diz que a hospitalidade € uma relacao entre
dois protagonistas o de quem recebe e quem é recebido. Diante desses conceitos
que eu te dei, qual o teu entendimento sobre hospitalidade?

Nutricionista Hospital A: A hospitalidade dentro de hospital € primeiramente um
bom acolhimento. Que o Hospital quando recebe um paciente, ele ndo € um cliente
qualquer, ele &€ um paciente, nao trabalhamos uma alimentagédo qualquer,
trabalhamos a dietoterapia, ndo é como hotel, entdo a gente trabalha a dietoterapia.
E o que é dietoterapia? Dietoterapia é saber o diagnéstico de um paciente e trazer,
trabalhar a dieta em cima desse diagnostico, com isso fazer um bom acolhimento
dando ciéncia ao préprio paciente que ele pode comer determinado alimento, de
acordo com sua propria patologia, por isso, gastronomia hospitalar ela é tao dificil,
ela nao é facil como trabalhar a gastronomia no restaurante, que vocé tem que fazer
um acolhimento, um ajuste da dieta e satisfazer o cliente em cima das suas
limitagdes, que € um grande desafio.

Pesquisadora: Como vocé vé essa hospitalidade dentro do hospital?

Nutricionista Hospital A: No6s trabalhamos a hospitalidade aqui justamente com
esse treinamento do colaborador, a hospitalidade ndo tem que ser s6 da nutrigéo,
mas de todo o hospital, € meta de todo o hospital, esse acolhimento desde a
chegada até a alta. Nao é fazer com que o paciente se sinta como se fosse um
coitado e pedisse o que ele quiser. Ndo! E acolher com educagdo, com carinho,
dentro das suas necessidades, entdo todo mundo € treinado com esse aspecto,
respeito, cordialidade, entregas no horario, toda atengcédo que esse cliente precisa, e
isso € uma hospitalidade digna, dentro da ética, respeitando tudo que ha de
necessario, para que ele se sinta bem, acolhido, grato, né? Daquele servico que
esta sendo prestado.

Pesquisadora: Entdo vocés veem a hospitalidade como esse acolhimento, como a
forma, como vocés acolhem esse paciente, a forma de tratamento das copeiras,
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nutricionistas, todo setor de nutricdo com o paciente, todos os colaboradores dentro
do hospital.

Pesquisadora: Em que momento vocé ver o setor de nutricdo como anfitrido e como
hospede? Me dando exemplos. Em que momento se ver anfitrido, em que momento
o setor de nutricdo é um hospede? E recebido. Em que momento ele da e também
recebe?

Nutricionista Hospital A: Na hora da assisténcia. Quando vocé admite o paciente.
Ele chega no hospital é feita uma admissao, nessa admisséao é feito um diagndstico,
é feito todo acolhimento das informacdes desse paciente, esse paciente ele nos
recebe e ele espera algo da gente, entdo no recebimento que a gente é justamente
informando tudo o que deve e ele nos informando tudo que também ele quer, que é
quando acontece as alergias, ah eu nao gosto de tomate, eu ndo gosto de banana,
ah eu tenho alergia a lactose, eu tenho alergia a gluten, e quando a gente se olha
como acolhedor € respeitando toda a debilidade desse cliente. Entdo o tempo todo
eu sou hospede e também acolho esse cliente, entédo, € o tempo todo um jogo duplo
para que ele se sinta bem porque se a gente ndo prestar uma assisténcia de
qualidade, ndo tem objetivo principal, eu preciso prestar um assisténcia de
qualidade, deixar ele confortavel, da mesma maneira que tem que se sentir bem
acolhido, para que se ele precisar outras vezes, internar, eu sou bem recebida, eu
sou bem acolhida, e a nutricdo também faz o seu papel, o seu trabalho.
Pesquisadora: Entdo um exemplo de hospitalidade € no acolhimento. Quais as
relagdes de hospitalidade que o setor de nutricdo ele tem com esse cliente de
saude? Quais sao os tipos de servigos?

Nutricionista Hospital A: Quando a gente admite o paciente, a gente informa ele
que ele vai passar aqui um tempo, olha vamos da um exemplo, ah seu Antbénio o
senhor deu entrada aqui com diarreia, tem um plano terapéutico para ficar no
maximo 5 dias, nesses 5 dias o senhor sera avaliado, a gente vai montar o seu
cardapio, vocé tem direito a 5 refeicbes, 6 refeicbes, dessas 6 refeicbes da os
horarios, pergunta se ele tem alergia, se ele tem tolerancia, se ele ndo gosta de
algum alimento, entdo esse acolhimento, € um servigo prestado, né? Informando os
direitos, todos os direitos que ele tem na internagdo e um planejamento terapéutico
dele, tudo dele é planejado, entdo tenho tudo isso em prontuario do paciente, o
tempo que ele vai ficar aqui, € 0 que eu quero e a minha meta. Em 3 dias ele tem
que ter parado a diarreia, aceitado a dieta, se ele esta aceitando s6 50%, se tem
alguma outra coisa que ele ndo goste, eu vou respeitar, a minha meta do
planejamento terapéutico tem que ser atingida naqueles 5 primeiros dias.
Pesquisadora: E quais s&o as técnicas da gastronomia que vocés podem usar para
que esse paciente, cliente de saude, eles possam aceitar as dietas de vocés?
Nutricionista Hospital A: Nos temos o protocolo dietoterapico. O protocolo
dietoterapico, a gente, assim que a paciente interna, a gente abre uma ficha de
acompanhamento, entdo porque esse paciente ndo come? Primeira coisa, ndo como
porque tenho nauseas e vomito, ndo como porque nao gosto da comida hospitalar,
nao como porque sinto dor, porque tenho ferida ndo boca, vocé vai atras da causa,
nao € so porque ndo come. Nao! Tem que ir atras da causa, encontrou, vocé vai
sinalizar, a causa, vamos da o exemplo, ndo comida hospitalar, por qué? Porque
nao gosto, s6 de pensar ja acho ruim. Esse paciente ele vai, com as técnicas do
prato completamente diferente, o que vocé gostaria de comer entdo? O que na sua
rotina vocé come? Se vocé ndo gosta de comida hospitalar e na sua rotina como € a
sua vida? Vocé vai coletar a anamnese desse paciente para saber o que vocé vai
fazer para prestar uma assisténcia de qualidade, entdo precisa conhecer essa
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pessoa. Conhecendo essa pessoa vocé vai montar o plano terapéutico que é
justamente, eu vou precisar que o cardapio dessa pessoa venha carne grelhada,
trinchada, com molho isso, isso, isso e aquilo outro. Nao come peixe, s6 come
frango e s6 se for assado, ah ele ndo come arroz, ele come lentilha, ah ele é
vegetariano, ele s6 come carne de porco, entdo vocé vai tragar meta de acordo com
0 que o cliente, ele disse, ele come a dieta do hospital porque ele é vegano entao
vocé vai trabalhar as técnicas de gastronomia no prato dele, para que ele coma,
vocé vai ter que se rebolar mas ele tem que comer. Entédo o prato dele vai totalmente
diferenciado, que € um paciente de risco nutricional que a gente classifica.
Pesquisadora: O paciente ndo quer aceitar absolutamente nada?

Nutricionista Hospital A: Depende. Quando ele chega, ele é sinalizado pelo
protocolo, o protocolo diz que ele come 50% e eu tenho que saber porque 50 %, se
for somente comida via oral, ah porque eu ndo gosto de carne, a carne pode ser
trocada por peixe, vocé monta o cardapio todo dele, ah ndo é isso, € outra coisa, € a
doenca de base, é um paciente que chegou com diagndéstico de cancer pode fazer a
gastronomia que for, ele ndo vai comer, ele ja entra em outra terapia, entdo a
investigacdo de anamnese é muito importante para que a tua técnica de
gastronomia tenha sucesso e ela aceite.

Pesquisadora: Entdo quando ele é admitido, ele €, quando ele esta internado,
vocés vao la ou ja vem diagnostico dele e vocés ja fazem a partir do que eles falam,
nao como isso, nao como aquilo?

Nutricionista Hospital A: Nao! No6s que fazemos a internagdo. A enfermagem
recebe o doente, mas cada profissional da sua area faz a sua admissao, nés que
vamos atras da anamnese. Essa anamnese é colhida pelo nutricionista e dai tracado
o plano de metas, que € o plano terapéutico.

Pesquisadora: E ai vocés vao, vocés adaptam de acordo...

Nutricionista Hospital A: E tanto que a gente tem mil e duzentas modificagdes de
cada cardapio/més.

Pesquisadora: Nossa € muito, né?

Nutricionista Hospital A: Entao o cliente manda e a gente obedece.

Pesquisadora: Mas assim em relagcédo a apresentacido. Qual o tipo de apresentagao
que vocés fazem? E no prato?

Nutricionista Hospital A: A gente faz no prato. Depende. Se é dieta livre, vai no
prato, no close, tudo bonitinho. Paciente isolado, ele tem que ir isolado porque tudo
dele é descartavel. Se ele € neutro penico, ele vai também no descartavel, ndo pode
ir louga porque tem risco de contaminagao. Entdo depende de cada diagnostico.
Pesquisadora: Entdo a maioria sao oferecidos em pratos. Certo?

Nutricionista Hospital A: A maioria em pratos.

Pesquisadora: A questdo da temperatura quando chega la no paciente? Esta numa
temperatura boa?

Nutricionista Hospital A: O meu carro tem temperatura de 80 graus.
Pesquisadora: Um carro térmico no caso.

Nutricionista Hospital A: E um carro térmico.

Nutricionista Hospital A: Tém uma gastrénoma tambeém.

Pesquisadora: Tém? Aqui tem uma profissional da gastronomia? Que legal! Mas é
s6é uma?

Nutricionista Hospital A: So.

Pesquisadora: Ela que prepara os pratos e manda?
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Nutricionista Hospital A: Ela é para os diabéticos. E como eu estou te falando, a
gente nao faz comida, a gente faz nutrigdo dietética. Na cozinha, o nome é nutrigao
dietética, coccao dietética.

Pesquisadora: Hmm. Entendi. Vocé acha que a gastronomia pode influenciar
nessas relacdes de hospitalidade?

Nutricionista Hospital A: Sim. Com certeza.

Pesquisadora: Como? De que forma?

Nutricionista Hospital A: Vocé come com os olhos, claro que um prato feio,
bagungado, frio, vocé ndo vai comer, entdo, a gastronomia trabalha muito a parte
visual né? embora a comida seja totalmente a sédica nés temos uma preparagao e
uma apresentacdo muito bonita, aquilo vai estd maravilhoso. Entendeu? E muito
importante.

Pesquisadora: Entdo essa questdo vocé vé a gastronomia como um prato que vai
influenciar na aceitagcao do paciente, o visual.

Nutricionista Hospital A: Com certeza.

Pesquisadora: Ta. Vocé acha que esse momento da alimentacdo, € um momento
que o paciente vai ter um prazer?

Nutricionista Hospital A: Acho ndo. Eu tenho certeza. O hospital traz para o
paciente muita dor, vocé recebe um diagndstico, vocé recebe furada o tempo todo,
te jogam dentro de uma tomografia, fazem inUmeras coisas com vocé, quando vocé
vai receber aquela comida € um momento muito grande de prazer, talvez o unico
momento de prazer durante a hospitalizacdo. Qual € a outro momento que vocé
tenha prazer de um bom prato, uma boa comida quente, saborosa? O resto é
medicacgao.

Pesquisadora: Verdade. Bem, agora nés vamos falar sobre servigos. Quais sdo os
tipos de servigos que vocés oferecem para os clientes de saude?

Nutricionista Hospital A: Eu como setor de nutricdo ofere¢co tudo na base da
alimentacao, somente na alimentacao, as seis refeigoes.

Pesquisadora: Quais sao as seis refeigdes?

Nutricionista Hospital A: Café da manha, lanche, almogo, lanche da tarde, jantar e
ceia. Também oferecemos fora isso, assisténcia nutricional, mas o que a
nutricionista prescreve é comida. E a refeicdo que a UAN aqui produz, pés-alta a
gente acompanha ele que é o ciclo que fechamento do doente no ambulatorio. Esse
€ 0 N0SSO Sservigo.

Pesquisadora: Vocés tém a cozinha, o refeitério para os funcionarios, restaurante.
Entao a prestacdo de servico é s6 para o paciente?]

Nutricionista Hospital A: Nao. Atende os colaboradores do hospital, que também
comem. A gente nao trabalha gastronomia para colaborador. Gastronomia € para
paciente. Gastronomia € cara.

Pesquisadora: Ai no refeitorio vocés tem o balcao, que o colaborador se serve?
Nutricionista Hospital A: Uhum. Tem. Serve no refeitério nada mais nada menos
do que 800 refeigbes. A gente serve aqui no hospital 4.000 refeigdes.

Pesquisadora: 4000 por més?

Nutricionista Hospital A: Por dia. 110 mil por més.

Pesquisadora: Nossa! E muito!

Pesquisadora: Como é que é esse contato de vocés tanto nutricionistas quanto
copeira que tem esse contato com os pacientes. Como é feito esse contato? Ha
Hospitalidade nesse contato? E como é feita essa hospitalidade?

Nutricionista Hospital A: Nos temos um protocolo de recebimento e seguranca.
Primeira coisa que se trabalha é a seguranga do paciente para que ele n&o venha
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ser confundido com o outro e receber uma preparagao errada. Que a gente chama o
protocolo de seguranca sempre conferindo 0 nome e a data de nascimento. Como €&
0 seu home completo e data de nascimento? Todos fazem isso. Ola! Bom dia! Como
€ 0 seu nome? E ai a pessoa responde. Qual a sua data de nascimento? E ai
entrega a refeicdo. Entdo assim, tem que ser cordial, tem que da um bom dia,
pergunta esta 6timo a comida, se esta ruim. E ai seu Antbnio, estava boa a comida?
O que o senhor acha? A nutricionista faz a mesma coisa, vai admitir, entdo ela vai
preencher inumeras fichas do paciente, entdo ela faz todo percurso. Bom dia! Seu
nome, data de nascimento, fazer peso, fazer a anamnese alimentar, faz todo, como
te falei, um ciclo de acolhimento com esse paciente.

Pesquisadora: Ta. Todo esse contato, essa comunicacéao, ela é feita mais técnica
ou mais levada para uma questao mais humanizada?

Nutricionista Hospital A: Ndo. Ele sempre diz bom dia, cria-se um vinculo,
pergunta se a comida esta boa, entendeu? O nutricionista também, a mesma coisa,
ele cria um vinculo com seu cliente. Ou ele cria esse vinculo ou ele ndo tem como
trabalhar com ele. Nao é de chegar a fazer isso e sai. Nao! Tem que passar
seguranca. Como ele vai chegar proximo de vocé se ele ndo tiver essa abertura,
entendeu?

Pesquisadora: Tu falaste sobre perguntar se a comida estd boa e tal. E no
momento que ela vai fazer, entregar a segunda refeicado?

Nutricionista Hospital A: Nao! No recolhimento.

Pesquisadora: Ata. No recolhimento ela pede esse feedback, né?

Nutricionista Hospital A: Uhum.

Pesquisadora: Agora nds vamos falar sobre Stakeholders. Tu ja ouviste falar sobre
stakeholders?

Nutricionista Hospital A: Nao!

Pesquisadora: Eu trouxe uma definigdo do Freeman, que ele diz que stakeholder &
qualquer pessoa ou empresa que influencia ou é influenciado direta ou indiretamente
no sucesso da empresa. Dai eu trouxe o mapa de stakeholder segundo esse autor.
E coloquei como possiveis stakeholders que influenciam no sucesso do hospital, eu
trouxe os fornecedores, os funcionarios, os concorrentes e os clientes. Entdo, quero
saber se tu concordas comigo ou ndo. Se tem outro stakeholder que tu aches
importante para a prestacéo de servigos de vocés.

Nutricionista Hospital A: A equipe que faz com que some o sucesso da empresa,
ne?

Pesquisadora: E. No caso j& coloquei os funcionarios como stakeholder de
qualquer empresa.

Nutricionista Hospital A: Justamente. Funcionarios satisfeitos e felizes, se néo,
nao tem sucesso.

Pesquisadora: Vocé acha que s6 sdo esses quatro? Ou vocé acha que tem outros?
Pode ser empresa ou pessoa.

Nutricionista Hospital A: Acho que é s6 isso mesmo.

Pesquisadora: Para vocé, qual desses trés é mais importante?

Nutricionista Hospital A: Sem cliente, eu ndo tenho trabalho. Funcionario satisfeito,
feliz, desempenha um trabalho de qualidade e eu obtenho o sucesso.
Pesquisadora: E como é esse relacionamento de vocés com os funcionarios, com a
equipe? Como é feito? Se tem hospitalidade. Se vocés ouvem, se tem esse
feedback, essa interacéo.

Nutricionista Hospital A: E o que mais a gente tem. Se vocé ndo trabalhar
alinhado, com esse colaborador, ele n&o vai te da um bom resultado. Entdo ele é
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cuidado, ouvido, bem acolhido. A gente sempre tem esse feedback para trabalhar
com eles. Tem um vez por més, a gente se reune, num ambiente para poder falar,
brincar, para poder deixar ele mais alinhado, para que ele se sinta parte do sucesso,
e isso, ele se sente importante, se sentir acolhido, que ele € uma peca fundamental
para a empresa, precisa desse feedback.

Pesquisadora: Vocés tém algum servigo que vocés utilizam quando o paciente esta
muito tempo internado? Para que ele se sinta melhor.

Nutricionista Hospital A: Ah tem inUmeros que a gente faz. Tem as mulheres de
peito, tem pinturas em pratos, tem artesanato, tem pinturas em telas, tem inumeras
coisas, principalmente paciente de longa permanéncia.

Pesquisadora: E em relagdo a gastronomia? A alimentacdo, vocés fazem pratos?
Nutricionista Hospital A: O prato dele é diferenciado, a partir do momento... nés
temos trés cardapios, que cobre trés meses, ele vai rodando, né? A partir do
momento que ele vai permanecendo mais tempo, ele & cardapio 2, cardapio 3,
cardapio 4, ele abusa.

Pesquisadora: Entédo, vocés tém outros cardapios para essas pessoas?
Nutricionista Hospital A: Sim!

Pesquisadora: E em datas comemorativas como é? Vocés da nutricao trabalham,
primam por algum trabalho?

Nutricionista Hospital A: Com paciente é complicado. Porque a gente faz uma
bandeira diferente, com lembrancinha, mas de comida a maioria das vezes, ele ndo
pode receber um bolo, ele ndo pode receber. E como eu te falei, a gente trabalha
muito o diagndstico. Paciente esta com uma dieta liquida restrita, ele ndo vai comer
o bolo, vai na bandeja uma coisinha, mas ndo pode mexer muito no prato.
Pesquisadora: Ah, entdo é mais a questao do diagnostico mesmo, né?
Nutricionista Hospital A: Uhum.

Pesquisadora: E se ele estiver com uma dieta livre? Ai pode ou ndo?

Nutricionista Hospital A: Ai pode, a gente leva sempre um bolo de caneca, meio
decorado.

Pesquisadora: Aqui vocés preparam tudo? Café da manha, tudo, né?

Nutricionista Hospital A: Uhum.

Pesquisadora: Tem algum fornecedor de alimentagdo que é preparado fora do
hospital e vem para ca ou nao?

Nutricionista Hospital A: Tem. Sé6 os paes.

Pesquisadora: Acredito que vocé ja respondeu as minhas duvidas. Entdo eu
agradeco vocé ter me recebido, agrade¢o muito pela sua entrevista, vai ajudar muito
no meu TCC.

Nutricionista Hospital A: N6s estamos a disposigao.

Pesquisadora: Agradeco também a sua atencéo.

((fim de transcrigéo))

Transcricido de entrevista com a Gestora de Nutricio — Hospital B

Pesquisadora: Boa tarde! Me chamo Cindy. Vamos comegar falando um pouco
sobre vocé. Qual o cargo que vocé ocupa hoje?

Nutricionista Hospital B: Sou nutricionista.

Pesquisadora: Vocé é a nutricionista chefe?
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Nutricionista Hospital B: N3o. Aqui ndo tem nutricionista chefe. Aqui tem
nutricionista plantonista. Uma fica de manha e a outra fica a tarde.

Pesquisadora: Vocé que comanda?

Nutricionista Hospital B: No caso, quem “ta” no plantdo que determina o que vai
ser feito ou n&o.

Pesquisadora: T4, tudo bem. E quanto tempo vocé trabalha aqui?

Nutricionista Hospital B: Ha trés anos.

Pesquisadora: Trabalhou sé aqui?

Nutricionista Hospital B: Nao. Trabalhei também em outro hospital da cidade, mas
sai no final de novembro do ano passado.

Pesquisadora: Vocé é formada s6 em nutricado?

Nutricionista Hospital B: Sim.

Pesquisadora: Tens alguma pos-graduagao?

Nutricionista Hospital B: Sim! Em Nutricdo Clinica, funcional e fitoterapica la na
Laboro.

Pesquisadora: Gostaria de saber algumas informag¢des sobre o hospital, se vocé
puder me responder, claro. O ano de criacdo. Vocé sabe em que ano foi criado?
Nutricionista Hospital B: Nao. S6 sei que tem muitos anos. Eu tenho como te dizer
mais tarde. Talvez eu procurar. Faz um temp&o. Mais de vinte anos. Mais de vinte
nao, eu tenho quase 30, € mais de 30. ((risos))

Pesquisadora: Eu quero saber em que setor, se tem alguma subordinagao o setor
de nutricdo. Porque assim, existem alguns hospitais que a nutricdo esta dentro da
hotelaria hospitalar, e gostaria de saber se aqui tem a hotelaria hospitalar, se ndo
tem. Tem?

Nutricionista Hospital B: Olha, tem um tipo... ndo é a hotelaria, faz o servigo de
hotelaria, mas n&o € hotelaria. Fica aqui que a gente chama de... que eles entregam
lencol, essas coisas. Eles estdo até com esse projeto de fazer, de ter e tal a
hotelaria, chamaram até uma gestora para organizar bem, estdo até reformando
essa area para poder da, ter mesmo a hotelaria, mas eles fazem a entrega de
lencdis e toalhas.

Pesquisadora: Mas ndo é a hotelaria mesmo... Gostaria de saber dentro do
organograma onde o setor de nutricdo se encontra? Se é nutri¢gao, diregéo.
Nutricionista Hospital B: E nutricdo-direcao.

Pesquisadora: Nao tem nenhum intermediario?

Nutricionista Hospital B: N&o. Qualquer coisa que a gente quer pedir, a gente vai
logo na dona, se ela aprovou ou nao, beleza. Tudo por escrito.

Pesquisadora: E sobre o numero de colaboradores?

Nutricionista Hospital B: Aqui na nutricido?

Pesquisadora: Isso.

Nutricionista Hospital B: Temos 32 contando com copeiras, cozinheiro, como é
que chama, mestre de cozinha.

Pesquisadora: E as nutricionistas também entram nesses 327?

Nutricionista Hospital B: Nao, ndo. Deixa eu pegar aqui. ((conta uma lista de
funcionarios)) ah nao, séo 31.

Pesquisadora: Entdo sao 31 ao todo?

Nutricionista Hospital B: E, contando com todo mundo.

Pesquisadora: Toda equipe?

Nutricionista Hospital B: ((balanga a cabega afirmando que sim))

Pesquisadora: Ta.



94

Nutricionista Hospital B: s&o 6 cozinheiros, 3 em um plantdo e 3 no outro e uma
mestre de cozinha, supervisora de cozinha.

Pesquisadora: Vocé saberia me dizer qual a formagdo dessa supervisora de
cozinha?

Nutricionista Hospital B: Ela é tipo, desde a fundacao ela esta aqui, ai vem de
varios cargos € a experiencia dela, e ela é boa de cozinha, ela é aposentada e foi
recontratada, isso que aconteceu e ela é supervisora de cozinha.

Pesquisadora: Entendi. Mas ela passou por varios setores ou so6 o setor...
Nutricionista Hospital B: Sim, por varios setores. Servente, recepcao ai ela parou a
cozinha, ela tomou conta do almoxarifado, e ai sempre quando... em relagdo a
comida, ela esta por dentro. Tanto é que a gente ndo tem uma nutricionista de
producao, tem esse déficit, tem uma nutricionista que € pau para toda obra, a gente
se mete Ia, mas nem sempre, a gente fica mais com o paciente mesmo.
Pesquisadora: Mais a nutrigao clinica, né?

Nutricionista Hospital B: E, a gente vé se esta tudo certo, a patologia, essas
coisas, suplementacao, enteral, essas coisas.

Pesquisadora: Entendi. Agora a gente vai passar para um assunto importante
dentro da minha pesquisa, que é a questao da hospitalidade. O primeiro ponto € a
hospitalidade e ai eu vou te apresentar dois conceitos de hospitalidade que sao os
dois autores que uso no meu trabalho, na minha pesquisa. O primeiro € de
Camargo, que ele fala que a hospitalidade pode ser entendida como um ato humano
exercido no contexto doméstico, publico, privado e profissional de hospedar,
recepcionar, alimentar e entreter pessoas temporariamente fora do seu habitat
natural, ele vé a também como um ritual basico no qual ocorre um vinculo humano
que ocorre em um determinado espago no caso aqui no hospital com a interacéo de
dois atores, no caso o hospede e o anfitrido. E eu trago também a definicdo de
hospitalidade por Gotman (2001) que diz que a relagdo entre dois protagonistas
entre quem recebe e quem é recebido. Diante do que eu falei para vocé, sobre a
definicdo desses dois autores, para vocé o que € hospitalidade?

Nutricionista Hospital B: Para mim é tratar sempre o cliente em primeiro lugar,
mesmo ele estando errado, ele esta certo. Tem que ter o famoso jogo de cintura. Eu
sempre fago reunido com elas e digo, tem que ter jogo de cintura, eu sei que vocé
esta certa, mas vocé nao dizer: ndo senhor, seu fulano, vocé esta errado, e ponto
final. Nao. Tudo bem, senhor. Vamos ver como podemos resolver, tentar contornar a
situagdo para que nao fiquei chateado e ele se sinta acolhido, né? De qualquer
forma.

Pesquisadora: Entendi. Vocé poderia me da outros exemplos de hospitalidade além
dessa que tu me falaste.

Nutricionista Hospital B: Eu sempre falo para elas também que assim, na nutrigao,
no hospital, o unico setor que da prazer ao paciente € a nutricdo, porque vai a
enfermagem furar, vai a enfermagem da remédio ruim, vai fisioterapeuta cutuca o
paciente todinho, tira ele da cama, banha no leito, ndo sei o que. A nutricdo nao, o
unico momento que vocé tem prazer no hospital € quando a alimentacao chega, se
chega uma alimentagao ruim ali ja estragou o dia dele, as vezes o paciente passa o
dia inteiro esperando. Eu passo todo dia na visita e pergunto: Seu Anténio o que o
senhor quer para a ceia? Ah eu quero mingau de aveia, entdo ele vai esperar o
mingau de aveia e se na hora eu boto no mapa o mingau de aveia e vocé leva
maisena, ali ja quebrou o clima, porque ele vai dizer, ndo a doutora passou e disse
que vinha mingau de aveia, sempre retrata essa mesma questao deles errarem a
dieta e dizerem a doutora passou aqui e combinou comigo mingau de aveia e passei
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o dia esperando. E isso, trazer o bem-estar para ele, fazer com que ele seja
acolhido, se sinta em casa, ne? Porque € um trauma muito grande ficar internado
varios dias, um, dois, nem tanto, mas as vezes o paciente passa um més. Teve um
paciente que ficou aqui trés anos, ja estava de muda, no hospital A que trabalhei,
teve um senhor, uns idosos, que ja estavam morando I3, tipo 10 anos, 5 anos, fica
internado até esperar morrer porque nao tem como ir para casa, ai eles ficam
pagando umas pessoas, né? Como é o pessoal que fica?

Pesquisadora: Cuidador.

Nutricionista Hospital B: E! Um cuidador para o paciente. Porque cada um tem sua
vida, né? Infelizmente, né? Nao da para ficar 24 horas no hospital.

Pesquisadora: Uhum... Vocés passam todos os dias para escolher o paciente vai
comer?

Nutricionista Hospital B: E, s6 nao final de semana que fica... porque domingo a
gente ndo vem, a gente ja tenta combinar com o paciente, os mais criticos a gente
tenta combinar na sexta ou no sabado. Olha senhor n&o vai ter a gente no final de
semana, mas a gente pode logo d4 uma combinada ai a gente combina, ai qualquer
duvida o senhor pode ligar, ai a copeira ou as técnicas, elas estao, porque elas ficam
um dia sim um dia nao e ai da pra ele trocar, ou se quiser modificar.

Pesquisadora: Ai vocés vao todo dia de manha, faz o cardapio da manha, do
almocgo...

Nutricionista Hospital B: A gente ja combina tudo. O que a outra nutricionista, o
que nao da para ela ir de manha, por exemplo sédo 5 postos, ela vai nos 2 maiores e
eu nos 3 menores, entendeu? E ainda tem uma nutricionista na UTI, mas é
contratada da UTI, é tipo terceirizada. A UTIl é daqui, mas é terceirizada os
funcionarios, né?

Pesquisadora: Entdo vocés vao diariamente 13, ai tipo, esse que tu me deste um
exemplo, o senhor Antdnio, ele disse que ele quer jantar um mingau de aveia, e ai
esse mingau de aveia vai no mesmo dia?

Nutricionista Hospital B: E, no mesmo dia.

Pesquisadora: E 0 almogo vai no mesmo dia?

Nutricionista Hospital B: E, a gente combina logo, o café da manha a gente ja
combina um dia antes mas ai o resto € lanche da manha, as vezes nao da para
trocar o lanche da manha porque o tempo que a gente esta subindo 9 horas, elas
estdo deixando os lanches, mas a gente sempre combina, olha ndo deu pra vim
agora mas a tarde vem. Que ele quer uma salada de fruta, por exemplo.

((pausa pois o telefone toca))

Pesquisadora: Pois € o lanche da manha € um dia antes, como tu me disseste.
Nutricionista Hospital B: E, tem que combinar um dia antes. Ou entdo se ele
quiser: ah, hoje ele combinou, quer peixe, amanha eu quero frango, entdo a gente
combina logo, o que ele for dizer, assim, se ele perceber que é um paciente que vai
ficando varios dias entdo pode combinar, amanha eu quero, segunda, quarta e sexta
quero sopa, a gente faz isso para o jantar, entendeu?

Pesquisadora: Entendi. Tem algum outro momento que vocé vé essa relagdo de
hospitalidade além desses dois que vocé comentou?

Nutricionista Hospital B: Olha, eu acho que, ndo sei se tem haver mas, o
acompanhante ((telefone toca)), porque assim, o acompanhante, geralmente quem
da trabalho ndo sdo os pacientes, sdo os acompanhantes, por incrivel que pareca
eles sdo bem nervosos, entdo a gente tenta acalmar eles, dizer que muitas vezes a
gente encontra o paciente é... tipo assim... letargico e o acompanhante chorando,
né? eu sempre... quando a gente vai de manhé cedo, principalmente, eles estéo la
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assim, recebe um noticia ruim, sei la, ndo queria que aquele momento tivesse
acontecendo, eu, pelo menos eu falo vai da tudo certo, € assim mesmo, € uma
provagado que vocé deve estar passando, a gente sempre tenta da uma confortada,
né? de qualquer jeito. Mas os acompanhantes que sao mais assim, asperos € a
gente tenta contornar, fazer como eles gostam, o senhor quer assim, ndo sei o0 que,
“eu nao suporto mais frango”, eles sempre falam assim: Eu ndao suporto mais frango,
estou para voar. Vocé quer um ovo mexido, uma omelete, né? Porque assim, a
comida todo mundo pensa assim, vai s6 frango porque é mais barato, realmente
porque é mais barato, e a gente vive através de um orgcamento, né? Entdo a gente
oferece um ovo, que hoje nem esta tao barato, mas a gente consegue contornando,
né? Desse jeito. E eu acho que hospitalidade também com as funcionarias. Quando
eu cheguei aqui elas nem olhavam para a minha cara porque eu sou novinha e elas
tem tantos anos, né? e foi muito dificil para mim, porque quando eu cheguei, eu sou
bem extrovertida, né? quando eu cheguei eu dava um recadinho, falta agua no
apartamento tal, ninguém nem olhava, nem levantava a sobrancelha, para eu saber
se estava ouvindo, né? Uma equipe em especial, s6 gente zangada, eu chamei elas
tudinho aqui na sala. “Olha gente me desculpe se estou ofendendo vocés por passar
um recado mas a minha funcao é essa e eu quero respeito porque eu respeito cada
um de vocés aqui e por favor se nao estiverem afim de falar levante pelo menos a
sobrancelha, abane a orelha para eu saber se vocés estdo entendendo ou falando
com as paredes”. Minha filha nunca mais, elas chamam doutorina, tu viu, doutorinha
nao sei 0 que, coOmo eu sou a mais nova, elas me chamam de doutorinha no
diminutivo, né? ((risos)) mas assim eu vejo que € uma forma de carinho, né? apesar
da gente puxar bastante as orelhas delas porque é o operacional, ne? Eles
trabalham de forma mecanica, dieta branda é dieta branda, elas nao prestam
atencao, né? Sempre coloca a técnica para ficar olhando, vé se esta certo mesmo,
né? Mas em geral elas precisam muito de treinamento. Todo tempo a gente fica
batendo, né? As vezes elas batem na porta de qualquer jeito do apartamento,
entregam a comida do paciente de qualquer jeito, ndo ddo bom dia, ndo falam o
nome do paciente, entdo eu gosto de elas... “gente chamem pelo nome, ndo é
apartamento 36", a gente fala entre nés, mas para o paciente é “Ola seu Joéo, tudo
bom? Aqui seu suco” Elas dizem até assim, “Doutora, realmente as vezes a gente
cria até um lagco que a gente ganha farinha, mandioca, ganha n&o sei o que”. Eles
sdo de interior, as vezes eles trazem para elas. “Viu gente como € bom ser bem
visto?” Agora vocé chega grossa, abre a porta, fecha a porta, ndo sabe nem quem é.
Pesquisadora: Em que momento vocé vé o hospital e o setor de nutricdo como um
hospede e o paciente como anfitrido? E vice-versa? Porque a hospitalidade ela tem
esse momento em que a pessoa se vé como hospede, ora ele é hospede, ora ele é
anfitrido, entdo em que momento o setor de nutricao ele € visto como um hospede?
Nutricionista Hospital B: Olha eu acho que nao é visto ndo. Eu acho que nao
porque, eu nao sei porque, como assim? Porque ele que € o hospede e nao a gente.
Pesquisadora: Sendo um pouco mais clara. Gotman (2001) fala, ora vocé recebe e
ora vocé é recebido. Entdo em que momento, tu achas que o setor de nutricao
recebe e é recebido pelo paciente?

Nutricionista Hospital B: Certo. Quando a gente trata ele super bem e a gente é
tipo... como eu posso dizer, eles mandam cartinha dizendo olha obrigada, o comer
estava uma delicia. Os funcionarios também dizem, eles detonam, mas quando esta
prestando, eles dizem olha melhorou, esta gostoso hoje, o suco ta bom, entdo é
dessa forma que a gente... teve até uma Larissa, eu nunca esqueco dela, ela ficou
um tempao aqui e no final ela mandou uma cartinha, porque o setor de nutricdo, ndo
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sei se é s6 o setor de nutricdo mas em geral, nutricdo € o setor pior que nao presta,
servicos gerais, nutricdo, ave maria! Entdo assim, s6 o que pega porrada, ela
mandou uma carta linda, até preguei aqui, nem sei o que deu, entrei de férias e
desapareceu, tirei xerox para as meninas verem, para elas terem incentivo, né? e
verem que nos somos reconhecidos, né? E cada vez que se faz por amor a gente
nao recebe no momento, mas a gente recebe com o tempo, € nesse momento que a
gente é valorizada, né? a verdade ¢é essa.

Pesquisadora: Entendi. Agora a gente vai falar um pouco sobre a questdo da
nutricdo e a gastronomia, estd bom? Como é que acontece esse momento que o
colaborador de nutricao vai la onde o cliente? Como acontece essas relagdes de
hospitalidade?

Nutricionista Hospital B: A gente sempre, eu gosto de colocar coisas diferentes,
como por exemplo, escondidinho, panqueca de frango, na medida do possivel do
paciente, de dieta livre, branda, almondegas, é... fricassé, eu gosto de colocar para
eles, né? Entdo sempre que é diferente além de galinha cozida, carne cozida, né
que é o carro chefe de todo hospital para gente doente, ou feijoada para os
acompanhantes, eles dizem: ah a feijoada ficou boa. A feijoada daqui € bem... ndo
tem aquele bando de coisas de feijoada normal, é bem leve, né? Assim na medida
do possivel, a gente sempre, eles sempre relatam que estava bom ou gostaria de
repetir quando tiver torta de novo. E sempre assim.

Pesquisadora: Vocés mandam a comida para o paciente e para o acompanhante.
Pro acompanhante tem alguma diferenga de almog¢o, de comida?

Nutricionista Hospital B: Geralmente € o mesmo do funcionario. O mesmo dos
médicos. Médicos a gente também manda. Pros donos a gente manda. Comida
geral mesmo. Que nao tem o hipossddico, pode ir um pouquinho mais de gordura,
essas coisas. Farofa.

Pesquisadora: Entendi. Sobre a gastronomia, queria saber como vocés fazem para
montar esse prato, para fazer a comida, se utilizam alguma técnica da gastronomia?
Nutricionista Hospital B: Assim, técnica eu ndo sei te dizer, mas sempre digo para
elas manterem o prato o mais bonito possivel. E como eu te disse, eu n&o fico la
com eles, quando eu fico, de vez enquanto me da a doida e eu vou 13, se o telefone
parar de tocar um pouco, eu vou la da uma olhada, porque de qualquer jeito, meu
nome que esta no meio apesar de eu nao fazer, mas qualquer coisa a nutricionista
que vai la pegar a bronca, e ai eu sempre falo para elas colocarem mascara, nao
ficarem falando em cima, ndo deixar o prato sujo, se tiver um pedago muito pequeno
colocar outro maior e o sabor, principalmente, eu brigo muito com as cozinheiras,
porque elas, “ah, é hipossdédica”, “sim, mas existe o limao, vocé pode botar, bota
cebola, bota cebolinha, bota cheiro-verde para da um gosto melhor”, porque
ninguém merece ficar 30 dias internado, 30 dias sem sentir gosto de nada, né? “ah
doutora to sem apetite”, tem que comer porque saco vazio ndo para em pé, eu digo
isso para ele. “vocé ndo fala isso pro seu netinho?” Geralmente é idoso. “E doutora,
pois eu estou Ihe dizendo agora, vocé tem que comer mesmo estando ruim porque €
como remédio, vocé tem que comer porque se nao os nutrientes nado conseguem ser
absorvidos, né? Eu sempre digo assim para eles. Eu gosto de pegar no ponto
familiar do paciente, a gente logo vé ah, sempre chego perguntando quando € idoso
para saber se ele estd consciente, vocé tem quantos netos? Vocé tem quantos
filhos? Qual a sua idade? Ai como a gente ja conhece um pouquinho, a gente ja vai
pegando, vocé nao diz para o seu netinho comer a ultima colher que engorda, entao
€ a mesma coisa, o senhor s6 esta comendo a metade, entdo tem que comer a
ultima colher para o senhor ficar bom. “ta bom, doutora”. “Trato feito?” “Trato feito”.
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Ai pega na mao dele. Olha amanha venho saber se o senhor comeu. Ai amanha eu
ja faco questao de ir |a nesse paciente, porque as vezes a gente troca de posto, mas
eu fago questdo de ir 1a. “Dona Maria, a senhora comeu tudinho como a gente tinha
combinado? Fez trato comigo”. Ai ela, “Nao doutora, eu comi”. A gente da um
jeitinho, né? Vé se eles comem. Eu sei que n&do € agradavel também como é
hipossodica coloca o limao para temperar, o azeite e tal.

Pesquisadora: Tu falaste da questao de ele ndo comer, comer somente a metade...
Nutricionista Hospital B: Come s6 a metade do copo. Metade do mingau...
Pesquisadora: E ai tu achas que isso influencia por conta do sabor?

Nutricionista Hospital B: As vezes eles estdo cheios de antibidticos e muda o
paladar. Porque assim, toda comida que sai daqui praticamente todas eu provo,
sobra mingau elas me dao. Uma vez uma copeira fez uma doidice no mingau de
aveia, eu ndo gosto de mingau de aveia mas so6 tinha o mingau de aveia que tinha
sobrado e eu fui provar, estava salgado, ai eu disse, minha filha que mingau é esse
porque eu ndo gosto de aveia, mas sei quando esta ruim, né? ai ela disse: “eita,
doutora que nao ta”, eu disse: “prove minha filha que eu néo t6 doida”, ai ela falou:
“eita sera se eu troquei a agua que estava salgada”. La eu mandei ela recolher todos
0s mingaus de aveia para trocar, ainda bem que deu tempo.

Pesquisadora: E como é feito esse prato?

Nutricionista Hospital B: E como agora, geralmente, cada uma fica responsavel
pelo posto, e ai elas vao porcionando pelos mais simples, dieta livre, vai
porcionando todos os livres, ai depois branda, depois liquida pastosa, vao passar no
liquidificador, para ser mais facil para elas, elas porcionam e logo em seguida sobe
para nao esfriar porque a gente tem os potinhos térmicos.

Pesquisadora: Vocés usam os pratos térmicos?

Nutricionista Hospital B: E, nés estamos querendo mudar para os de isopor, mas
como ainda tem muito refil desse, a gente estd esperando esse acabar para
comprar, né? Para colocar esse fora...

Pesquisadora: Mas é numa marmitinha?

Nutricionista Hospital B: E, na marmita de isopor, porque eles descartam logo por
la, porque assim, a gente tem que trazer o prato para lavar ai muitas vezes, algumas
vezes, eles dizem ainda nao jantei, mas a gente tem que trazer o prato para lavar,
porque elas trocam de plantdo e se deixar para o outro plantdo, é aquela briga. Mas
mesmo assim eu sempre digo, gente se ele ndo comeu deixa |4, os outros que
lavam, deixa eles lavarem. Entendeu? Sabe como é copeiro.

Pesquisadora: Mas vocés nao usam prato mesmo? Os de loucas?

Nutricionista Hospital B: Nao.

Pesquisadora: Ta. Para vocé, vocé acha que a gastronomia pode influenciar na
hospitalidade? Nas relagdes de hospitalidade?

Nutricionista Hospital B: Sim! Porque uma comida mal feita até na nossa casa se
tiver ruim a gente ndo come, imagina em um hospital, doente, cheio de remédio,
logo muda o paladar, cheio de furada, toda hora chega alguém furando, chega
parente para todo lado, tu esta quieta vem os parentes de até de onde tu nao
conhecia para vim te perturbar, porque tu quer sossego e paz, claro que tu quer uma
vez ou outra na visita, mas como a gente vé apartamento que fica super lotado,
paciente ndo dorme direito, na hora que ele vai dormir, la vem a enfermeira de
madrugada furar, da remédio, ndo sei o que. Entdo como eu disse a principio, a
nutricdo € a unica area que da prazer no hospital, entdo vocé dando uma comida
bem feita, fazendo com que ele se alimente bem, que va o que ele goste nao adianta
eu forcar ele comer carne, se ele ndo come carne, entdo eu ndo vou mandar, se ele
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nao quer. Ele quer peixe, pois vai peixe para a senhora amanha, ndo prometo agora,
mas amanha vai. Eu fago de tudo para ir, ai se o fornecedor ndo traz, eu fago
questao de ligar para da o retorno. “Olha n&o tenho peixe agora, mas vou ligar para
o fornecedor para ver se ele pode trazer’. Tem aquela mentira basica também, as
vezes o0 comer atrasa ai eu digo que deu problema no gas. Que deu um problema no
elevador, né? Que é para poder nao dizer que atrasou porque a cozinheira chegou
tarde, entdo € aquela coisa, mentira do bem ((risos)), jogo de cintura como eu disse.
Tem que ter.

Pesquisadora: E quando o fornecedor ndo tem o que tu pediste? Como é que tu
fazes? Como é que tu resolves?

Nutricionista Hospital B: A gente reza para que ele venha ou a gente pede para
comprar em outro lugar. Se nao tiver o dinheiro, porque hoje em dia é tao dificil
dinheiro, todo mundo passa no cartdo, ou € no debito ou é no credito, entdo o unico
dinheiro que o hospital pega nao esta aqui fisicamente, entdo pega no laboratério ai
desce pro financeiro, as vezes ja aconteceu de acabar o leite sem lactose, a gente
vai dizer o que senhor ndo tem leite lactose, nesse feriaddo, as vezes nao tem
porque todo mundo pede, por exemplo ndo tem “agurquinho”, entdo a gente coloca
no copo, a gente se vira, ai se tiver dinheiro, a gente manda comprar no
supermercadinho proximo, traz a nota, manda o motorista, € o jeito, vai se vira,
literalmente. Teve uma vez que nao tinha colher, eu disse meu Deus, era sabado
nao tinha nem financeiro, dono, ninguém, eu peguei do meu, comprei ali na
quitanda, dei a nota segunda feira para dona, foi que teve colher, e como os
pacientes iam comer? com a mao? Meu Deus, s6 podia ser essa bomba no meu, na
hora que eu estou, mas € assim, a gente tenta nao faltar, mas sempre acontece, né?
Pesquisadora: Entendi. Agora vamos falar um pouco sobre servigos. Quero saber
quais sao os servigos oferecidos pela nutricdo? Dentro do hospital.

Nutricionista Hospital B: Olha, quando a gente tem... comegando pelos pacientes,
né? A gente tem 6 refei¢coes, desjejum, lanche manha e tarde, almocgo, jantar e ceia,
antes dele dormir, né? Refeicdo para o acompanhante. Pro acompanhante a gente
oferece 3 refei¢des, s6 tem direito a refeicdo para acompanhante, o paciente que é
maior que 18, mai...ndo...menor que 18 e maior de 60 anos, em todo hospital &
assim, os planos que determinam, e se ele tiver alguma doencga especial. Se nao...
aqui a gente que diz isso, tipo, ele ndo pode mesmo, mas em outros hospitais a
assistente social que vai, né? Aqui ndo tem. A gente que sinaliza, né para a
recepgao e eles se viram para 13, eles ligam para o plano e tal. Que mais?
Pesquisadora: O plano de saude que paga?

Nutricionista Hospital B: E. Tudo o plano. Os particulares, eles pagam no final que
eles saem, as 3 refeigdes. Antes tinha essa... ah tem mais um acompanhante, a
gente tinha esse servigo de levar a 15 reais pela refeicao, sé que agora nao faz mais
isso, é proibido, dava muito problema, ele dizia que estava ruim e nao queria pagar,
nao estava do agrado, so6 tinha isso e aquilo. Aqui ndo é restaurante, a gente manda
0 que tinha aqui, né? Se era carne cozida, ia carne cozida para o acompanhante,
entdo tinha esse problema, esses problemas chatos, entdo a direcdo disse olha é
melhor...a gente n&o ganha rios de dinheiros com isso, era 1 ou 2, pouco deles, né?
Ai lanche, eles queriam café, a gente ndo cobra mais e nem vai. Ai a gente faz
refeicdo para os funcionarios sé café da manha, almogo e ceia, ndo tem jantar para
os funcionarios e o cafezinho da manha e da tarde. Todos descem para ca para o
refeitorio, toma café, 15 minutos, era para ser, mas eles ficam mais para poder subir
e da continuidade no servico.

((telefone toca))
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Pesquisadora: N6s estavamos falando sobre a prestagcao de servicos.
Nutricionista Hospital B: A gente tem esses servicos para os funcionarios que eles
tomam café aqui ai que mais? Tém os médicos, que a gente atende eles porque
eles que colocam dinheiro aqui, entdo a gente tem que agradar eles, ai por exemplo,
esse aqui quer 5 ovos, vai 5 ovos, ele quer suco de laranja, vai suco de laranja,
entendeu? Se o médico ligar na UTI, também vai.

Pesquisadora: Mas ai vai para a sala dele? Ou ele vem para o refeitério?
Nutricionista Hospital B: Vai para o repouso. E para ele vim, mas ele ndo vem,
porque os médicos sao diferenciados acho que em todo lugar. Mas todos os
funcionarios tém que vim para ca, alguns médicos vém, sdo bem humildes, vem
numa boa, mas outros ndo, ficam la onde eles estdo no repouso, eles comem no
repouso, né? No repouso mesmo, geralmente eles comem la. Ou se eles tém
alguma salinha, tipo um consultério eles comem |la mesmo. Acho que em geral é
isso. Deixa eu ver...é... funcionario, acompanhante também, é... é sé isso. Ai café
para os setores a gente manda, diretoria, hemodinamica, esses lugares assim,
centro cirurgico, UTI, a gente manda. S&o lugares que nado da para as pessoas
descerem, que € intensiva, né?

Pesquisadora: Em relagao a servigos e hospitalidade, tu ja falaste um pouco sobre
a hospitalidade na prestacao de servico com o paciente. Queria saber se vocé quer
pontuar mais alguma coisa sobre hospitalidade nesse momento da prestacdo de
servico com o paciente, com o acompanhante, com o funcionario.

Nutricionista Hospital B: é... eu acho que é isso que ja falei, porque a gente tem
que, eu tenho essa coisa, onde vocé € trata bem, vocé é tratado. As vezes, eu sou
catdlica, eu sou devota de Sao Jorge, entdo toda vez que eu sei que é um paciente
dificil, eu digo, “Sao Jorge vai na frente e doma esse dragao”, e por incrivel que
pareca, da certo. As vezes as copeiras chegam la, “doutora pelo amor de Deus,
esse acompanhante é insuportavel, quer colocar o hospital a baixo”, chego la gragas
a Deus, ou Nossa Senhora coloque as palavras certas na minha boca, pronto. E
assim é, vocé chega, em qualquer lugar que vocé for, aqui eu cheguei com
humildade, falei a real com o episddio que aconteceu, disse assim... tem uma
funcionaria que é miudinha assim, tu ndo da nadinha por ela, mas a bicha é braba,
pior que uma onga, e eu peguei e disse assim ((entrevista interrompida por uma
funcionaria)). Uma vez uma... tinha um paciente que ja tinha ligado duas vezes e a
funcionaria estava ali arrumando as bandejas, né? e eu disse assim “fulana, o
paciente ja ligou novamente, ele quer a sopa”. “ah, eu ndo vou parar agora que
estou ocupada”. Ai aquele negécio me deu uma coisa, eu disse, “minha filha vem
aqui dentro”, né, porque eu nao gosto de gritar. Ai eu chamei ela aqui dentro e disse
assim, “fulana e se fosse o seu pai? Vocé queria que ele esperasse quanto para que
levassem a comida para ele?” porque o paciente estava de jejum, se ele estava
pedindo a sopa é porque estava com fome e se ele pediu duas vezes & porque
alguma coisa esta acontecendo e eu odeio ser chamada atengao principalmente por
causa dos outros. Ai eu disse, “e se fosse seu pai? Vocé queria que ele esperasse
quanto”. “Ah, mas nao € meu pai”. “pois é e se fosse? Porque o jeito que vocé trata a
pessoa aqui, no futuro minha filha, o mundo gira redondo pode acontecer com vocé”.
Ela pegou largou, “ta bom, doutora isso ndo vai mais acontecer”. Problema resolvido
com essa, mas ainda tem outras mas mesmo assim eu gosto de tocar no ponto
fraco, para vé se se toca. Porque vocé trabalha com pessoas, vocé tem que ser
humano infelizmente ou felizmente, se vocé ndo esta dando, sinto muito tchau, vocé
tem que trabalhar com maquinas que nao tem sentimentos, ai também até hoje ela
até, quando eu peco ela vai, a gente vai domando, né? Vai domando as feras.
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Pesquisadora: Ta. Agora vamos passar para outro ponto, sdo os stakeholders.
Vocé ja ouviu falar sobre stakeholder?

Nutricionista Hospital B: Palavra chique. ((risos))

Pesquisadora: Para Freeman, que criou essa palavra, ele diz que é toda empresa
ou pessoas que influencia ou € influenciado diretamente ou indiretamente para o
resultado de uma organizagcdo, ou seja, essas pessoas Ou empresas Sao
determinantes para o sucesso ou para o fracasso da empresa, entendeu?
Nutricionista Hospital B: Mais ou menos.

Pesquisadora: Assim, eu vou te da o mapa de stakeholder de acordo com o
pensamento dele, entdo o que ele fala? Que a empresa tem pessoas e tem
empresas que influenciam e séo influenciadas também para o sucesso e para o
fracasso da empresa, entdo aqui, eu trouxe essas 4, fornecedores, concorrentes,
clientes e funcionarios. Vocé concorda de acordo com o que te falei?

Nutricionista Hospital B: Sim.

Pesquisadora: Vocé acha que tem outras pessoas/empresas que influenciam no
sucesso da empresa? Que sao determinantes para que a empresa continue dentro
do mercado?

Nutricionista Hospital B: Acho que sim, deve ter, mas n&o sei te dizer.
Pesquisadora: Pode pensar, analisar...

Nutricionista Hospital B: O que que faz com que a empresa tenha sucesso, &
iss0?

Pesquisadora: Isso. Stakeholders sdo aquelas pessoas... por exemplo, vou da um
exemplo, tu precisas do fornecedor para que tu de a comida para o paciente, entao
ele vai influenciar no teu servico. E isso que quero saber se tem outros?
Nutricionista Hospital B: Qualidade. Acho que os funcionarios que ja estdo aqui, a
qualidade do servico, tem que ser de boa qualidade, né? Acho que a humanizacéo,
nao sei se € bem isso. A enfermagem é fundamental, pois sem eles, se elas néo
disserem as mudancgas, porque a gente nao fica muito 14 em cima. A enfermagem,
deixa eu ver... 0s servigos gerais também, porque tem que manter o ambiente limpo,
sou muito chata com limpeza, para mim tudo tem que estar branco e limpo, eu sou
chata com o que comer, tem gente que s6 comer alface. Deixa eu ver... o financeiro
também é importante para nds, porque é ele que faz as compras, ele me ajuda
bastante.

Pesquisadora: Dentre esses que vocé falou tem mais algum que vocé gostaria de
pontuar?

Nutricionista Hospital B: No geral, o hospital todo, ele... a gente tanto depende
quanto eles dependem da gente, né? Porque a recepgédo, por exemplo, se tiver um
acompanhante com algum problema, eles ligam para ca ou a gente tiver algum
problema a gente liga “Olha, o paciente tal nesse apartamento mesmo?”. O servigo
geral é importante pela limpeza. A enfermagem € importante devido a passagem do
plantdo. Os setores adjacentes como esse financeiro, a sala de leitura. A sala de
leitura aqui, € como se fosse tipo assim, uma biblioteca de fornecedores, vocé que
uma coisa diferente, quero um telefone, mas nao quero dessa marca, entdo eu vou
Ia e falo “Nao quero desse telefone”.

Pesquisadora: Sala de leitura?

Nutricionista Hospital B: Sim. Sala de leitura que a gente chama. Ele é tipo um
almoxarifaddo, mas tem esse nome nao sei porque, la tem varios livros talvez seja
por isso. Além disse tem varios livros. Acho que todos os setores tdo direta ou
indiretamente ligados de todo jeito, faturamento, quando vai fechar a conta, eles tém
duvida, eles ligam para esse paciente para saber se estava internado mesmo.
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Pesquisadora: Dentre esses que tu me pontuaste, qual que vocé vé como mais
importante?

Nutricionista Hospital B: O setor ou isso aqui?

Pesquisadora: Pode ser. Se tiver um setor de qualidade aqui...

Nutricionista Hospital B: Tem o setor de qualidade da enfermagem. Eu acho o
setor de qualidade porque ele que nos responde e nos diz se esta bem mesmo, se a
gente esta imaginando coisa, que nao esta nada bem, se um paciente reclamou e
teve fundamento, porque nem sempre o que o paciente reclama tem fundamento. Eu
costumo dizer, “gente os pacientes mentem muito”, por isso, eu sempre pergunto a
versdo da copeira e a versado deles e vejo qual esta errado, porque as vezes a
copeira jura de pé junto que nao levou e eles juram de pé junto que levaram, ai a
gente fica... ndo sabe para quem da razido, né? Sempre procuro saber dos dois
lados. O que esta acontecendo, né?

Pesquisadora: Entédo o setor de qualidade, né?

Nutricionista Hospital B: Eles ficam de standby, vé se esta tudo certo mesmo.
Acho que é isso.

Pesquisadora: E ai... é... eu quero saber como é essa relagdo do setor de nutricdo
com o setor de qualidade. Como ¢é essa relagdao com o setor de qualidade, com a
enfermagem ja que esta bem préoximo. Se tem hospitalidade.

Nutricionista Hospital B: Olha a enfermagem nao muito. Elas sdo bem estranhas,
posso dizer assim, porque a funcado delas é... a gente passa durante, passa de
manha cedo e o paciente esta de dieta branda, de repente, ela fica Ia no posto, e de
repente o meédico passa, ndo ele esta de zero. Entdo se acontece o erro € porque a
enfermagem nao passou a informagéo, aquela comunicagéo, ela ligar “olha setor de
nutricdo o paciente agora esta de zero, ou vai pro centro cirurgico, vai fazer um
exame”, ou esta ruim mesmo. Entdo muitas vezes ndo tem esse feedback delas
para a gente, entdo a maior propor¢cado de erros de dieta € devido isso. E eu fico
muito chateada, porque quem leva a porrada la em cima sou eu ou a outra
nutricionista, porque a gente chega la em cima ndo estamos sabendo de nada e o
paciente vem com dez pedras na mao. “Olha nao fiz meu exame porque eu vou ter
que ficar de jejum novamente porque trouxeram a dieta e eu pensei que estava
liberada”. Mas a gente ndo sabia que estava liberada. Entdo tem esses
choquezinhos que as enfermeiras tém, as enfermeiras ndo, as técnicas, elas nao
gostam de passar informacédo. Na emergéncia a mesma coisa, a gente chega la um
milhdo de pacientes e a gente n&o sabe quem esta com dieta, entdo a gente fala,
“‘meu amorzinho qual o paciente que esta com dieta?”, “Ah ndo sei nao, espera o
médico.” A gente ndo tem tempo para esperar médico, elas cuidam de um posto, a
gente cuida de um hospital inteiro. E elas ndo entendem, elas pensam que a gente
s6 fica sentado o dia inteiro. Quem dera. Mas nao é bem assim.

Pesquisadora: E com o setor de servigos gerais, ja que vocé falou que a limpeza é
muito importante?

Nutricionista Hospital B: Assim, a gente tem uma ASG s6 para ca para a copa.
Pesquisadora: O que é ASG?

Nutricionista Hospital B: Auxiliar de Servigo Gerais. Ele tem que da conta de tudo.
Eu acabei de falar para ele da um jeito nessa parede que esta horrivel. Mas até o
momento ele ainda ndo veio. Disse que ia limpar, fico no pé dele, porque sou
dessas. Tem que ficar no pé até ele fazer, ele ndo esta doido. Ele fica aqui o dia
inteiro, amanha ele esta de folga. Entdo ele tem que da conta de limpar, porque eu
gosto de tudo limpinho, ele limpar debaixo dos armarios porque eu nao quero barata,
odeio barata. Porque barata vem atras de que? De comida. Se elas estdo atras do
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armario, a gente ndo estad vendo, mas tem comida. Elas vao achar, mas nés nao.
Sempre vou, investigo. Ele diz que esta limpo. “Nao ta meu filho, limpe direito”. Ele
sempre diz, “doutora seu grau é muito alto, a senhora enxerga sujeira onde nao
tem”. “Pois &€”. Ai tem uma limpeza que... que eu acho que é uma limpeza, é... fina,
que eu mando as minhas copeiras limparem porque elas fazem tudinho e no final do
plantdo eu tenho uma planilha, cada pessoa que fica no posto limpa determinada
coisa. A que fica no posto de lanche, limpa a area o lanche. A que fica com café,
limpa, lava todas as garrafas, quero todas as garrafas limpinhas, limpa o micro-
ondas, se eu achar um dedo no meu micro-ondas, eu chamo de meu, mas nao €, é
daqui ((risos)). O micro-ondas é espelhado, se eu acho o dedo, eu mando elas
limparem novamente, “passa o alcool, filha, que eu quero ver minha lente nele”. Ai
falam “ah doutora seu grau € muito alto”. “Pois € o de vocés que esta com
deficiéncia, ndo € o meu”. Eu sou cricri com negdcio de limpeza, ndo gosto de
arranhdo nenhum. Eles fazem toda a limpeza da copa e no final eu vou da uma
olhada, para ver se esta limpo mesmo, eles enrolam a gente. Mas eu, eles nao
enrolam, eu mando voltar, & dois servigos para preguigoso, duas vezes, um ele faz
de novo, ele n&o € doido.

Pesquisadora: E o setor financeiro, como &7

Nutricionista Hospital B: O setor financeiro, ele, na questdo de nao faltar as
coisas, eu corro la e ela sempre me ajuda, o leite sem lactose a gente ndo compra
com fornecedor, a gente compra, por exemplo, uma caixa com doze, antes de
acabar, eu vou |a, “ Olha fulana, que a menina do financeiro, olha financeiro, esta
pra acabar o leite”. Ai eu solicito para ela, dou para ela e ela, € o tempo que ela
arrecada o dinheiro, como posso dizer, para poder ir comprar, ela manda o motorista
ir comprar. Se nao tiver nessa sala de leitura que é o almoxarifado maior daqui, ai
ela da um jeito. Eu chego la e “merma me ajuda, pelo amor de Deus”, fago um
drama e ela acaba me ajudando. E muito importante para mim o financeiro, sempre
que falta uma garrafa, choro la para comprar, ou entdo se o hospital ta super lotado
e as garrafas ndo estdo dando, eu vou la e choro, e ela manda eu ir na Casas farias
para comprar, para ver do modelo que eu quero, ai 0 boleto vem e ela faz o
pagamento, mas sempre com permissdo do dono, que eu ndo sou doida de fazer as
coisas sem esta com autorizagao. “Assina aqui, doutora”.

Pesquisadora: Tu falaste dos acompanhantes que n&o tem direito a refeicido, dai o
hospital tem um restaurante?

Nutricionista Hospital B: N&o. Tem um restaurante bem aqui na frente ou entéo
eles trazem ou algum parente deles trazem e eles comem, ou revezam.
Pesquisadora: Entendi. E em relagdo as comemoracoes?

Nutricionista Hospital B: De paciente, a gente ndo faz. A gente s6 da feliz
aniversario. Mas de funcionario, as vezes eles vém para ca, descem colocam balao,
tem aqueles do dia das maes, ai é tranquilo, tanto que fique uma bagunga, eles
podem vim, fazem, e sobem. Sempre tem no final do ano. Tem assim, dia das maes,
campanhas, eles também fazem, vacinacéo, dia da mulher, mas n&o é sempre nao,
mais € nessas mais importantes, natal, mais assim.

Pesquisadora: Chegamos ao final da nossa entrevista. Agradeco pelo aceite do
convite em entrevista-la. Foi muito bom ouvir tudo o que vocé falou, me ajudou
muito. Agradego demais.

Nutricionista Hospital B: Que bom. Qualquer duvida, estou a disposigao.

((fim da transcrigéo))
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Transcriciao de entrevista com a Gestora de Nutricio — Hospital C

Pesquisadora: Vamos comegar. Uma das primeiras categorizagdes que a gente faz
€ a questao da identificagdo do entrevistado.

Nutricionista Hospital C: Certo.

Pesquisadora: Eu quero saber qual € o cargo que tu ocupas hoje dentro do
hospital.

Nutricionista Hospital C: Certo. Eu sou a coordenadora do setor.

Pesquisadora: Ok.

Nutricionista Hospital C: E eu que tomo a frente do setor, eu que tomo conta de
tudo que acontece na parte da nutrigdo. Entdo, todas as orientagdes, todos os
fluxos, todos os protocolos quem toma de conta sou eu.

Pesquisadora: Entdo, tu és a coordenadora mesmo?

Nutricionista Hospital C: Sim.

Pesquisadora: Quanto tempo tu trabalhas aqui?

Nutricionista Hospital C: Ja tem um ano e meio.

Pesquisadora: Tu ja tiveste algumas experiéncias além de trabalhar aqui? Ja
trabalhou em outro hospital?

Nutricionista Hospital C: Sim. Ja trabalhei em outros hospitais, também era
coordenadora. Ja trabalhei no interior e no ultimo antes de vir para ca eu também
era coordenadora de um setor.

Pesquisadora: E tu é formada s6 em nutrigao?

Nutricionista Hospital C: Sim. S6 em nutrigao.

Pesquisadora: Tem pds-graduagéao?

Nutricionista Hospital C: Sim, tenho pés-graduacao e especialidade em UAN, que
€ Unidade de Alimentagao e Nutrigdo.

Pesquisadora: Entendi. Se tu puderes me falar algumas informagdes sobre o
hospital, vai me ajudar muito. Se tu souberes também a questdo do ano da criagao
do hospital. O ano da criagao do hospital.

Nutricionista Hospital C: O hospital foi criado tem uns 25 anos.

Pesquisadora: Em alguns hospitais, o setor de nutricdo esta atrelado ao setor de
hotelaria hospitalar.

Nutricionista Hospital C: Sim.

Pesquisadora: Eu, no caso, vou me formar em hotelaria.

Nutricionista Hospital C: Certo.

Pesquisadora: Dai eu quero saber se o setor de nutricdo ele esta subordinado a
hotelaria ou ndo?

Nutricionista Hospital C: Nao, nés ndao somos subordinados a hotelaria, nés somos
um setor independente, s6 que trabalhamos em conjunto com a hotelaria, certo?
Entdo, cada setor aqui: a hotelaria € o seu setor e a nutricdo € o seu setor,
trabalham de formas independentes. A Unica coisa que eu preciso da hotelaria é em
relacdo aos servigos gerais porque ele € s6 cedido para mim, ele é funcionario
deles, que é cedido para mim para poder fazer as rotinas da cozinha, mas é cedido
e esta sempre aos meus comandos, tudo que eu pedir para ele fazer ele vai fazer. E
quando acontece alguma coisa eu sempre passo para a hotelaria e a hotelaria
sempre ja vem juntamente comigo para poder tentar resolver. Tipo, teve alguma

falta, eu ligo na hotelaria: “olha gente, estou sem ninguém”; ai: “ndo, pode ficar
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tranquila que ja estou resolvendo”, ai eles sempre mandam alguém para c3,
entendeu? A gente so trabalha dessa forma, mas sao setores independentes.
Pesquisadora: Sim. Sabe quantos colaboradores trabalham dentro do setor de
nutricao?

Nutricionista Hospital C: Sim, nds somos 56.

Pesquisadora: Entre nutricionista, copeiro...

Nutricionista Hospital C: Sim, isso. Entre nutricionista, copeiro, cozinheira, nos
somos num total de 56, n6s somos trés plantdes e trés plantdes noturnos porque
nossa escala é 12 por 60, a deles, dos funcionarios porque as nutricionistas ndo, sdo
seis horas e pagando um SD no final de semana.

Pesquisadora: Entendi. Agora, a gente vai passar para as partes que sdo mais
importantes dentro do meu trabalho.

Nutricionista Hospital C: Certo.

Pesquisadora: Que é a questao da hospitalidade. E ai eu trago dois conceitos de
hospitalidade de dois autores que eu utilizo no meu trabalho que € o Camargo, que
diz que: “hospitalidade pode ser defendida como um ato humano exercido em
contexto doméstico, publico e profissional de recepcionar, hospedar, alimentar,
entreter pessoas temporariamente fora do seu habitat natural”. E ele também vé
hospitalidade como um ritual basico de vinculo humano, que ocorre em determinado
espaco com interagao de dois autores: o anfitrido e o héspede. E eu trago também a
definigdo de Gotman (2001), que diz que é uma relagao entre dois protagonistas: o
de quem recebe e de quem é recebido. Diante do que eu falei das definicbes da
hospitalidade, como tu compreende a hospitalidade?

Nutricionista Hospital C: Certo. O que que acontece? NoOs estamos mudando,
estamos passando por um momento de transigdo, certo? O hospital todos esses
anos, ha 23 anos mais ou menos, tu me perguntasses, mas € mais ou menos 23
anos que o hospital foi fundado e ai ele era de um grupo de médicos. Agora, o
hospital estd com trés meses que o hospital foi comprado. Entdo, uma coisa que
esta sendo sempre questionada, sempre colocada é: o bem-estar do paciente. A
gente tem que fazer o melhor pelo paciente, tentar ser o melhor em tudo para o
paciente, ndo s6 na parte da nutricdo como na parte da hotelaria, como na parte da
enfermagem, como em relagdo a manutengao porque sao varios setores envolvidos
para o bem-estar desse paciente. Entdo, a gente tem que ter servigo de exceléncia,
entendeu? Entdo, nés temos que ter o melhor para fornecer o melhor que é o que
nos estamos trabalhando muito em relagao a isso, porque trabalhar com ser humano
€ muito complicado, principalmente pessoas que ja eram acostumadas de uma
forma, que ja tinham os vicios. Entao, para a gente poder tirar vicio e tentar colocar
novo fluxo a gente tem que ir devagar porque sendo a gente nao tem éxito no que a
gente quer conseguir. Entdo, tudo para mudar, tudo para tentar fazer com que a
gente consiga o melhor tanto dentro da cozinha como para os pacientes a gente tem
que ir devagar. E ai todos os dias € uma batalha em relagédo a isso, ao bom
comportamento, ao bom tratar do paciente. O paciente pode estar reclamando do
jeito que for, mas a gente esta com um sorriso no rosto para poder sempre tentar
confortar. “Senhor, vamos resolver”; “senhor, vamos providenciar’; entdo, tudo da
melhor forma possivel para o paciente ter um bem-estar dentro do hospital.
Pesquisadora: Entendi. Como é que ocorre essas relacdes de hospitalidade dentro
do hospital? O setor de nutricdo com os clientes.

Nutricionista Hospital C: Como assim?

Pesquisadora: Dando exemplos. Como € que € essa relagao de hospitalidade?
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Nutricionista Hospital C: Sim, olha — todos os dias, todos os pacientes da UTI —
das UTls, nés temos duas — e da pediatria, sdo visitados. Todos os dias, tem a visita
da nutricionista para os pacientes que estdo de admissdo. Entdo, a gente tem
aquele primeiro contato com paciente através das nutricionistas que vao,
conversam, entendem o caso clinico do paciente, fazem a avaliagao. Depois disso, o0
nosso contato é: o paciente foi visitado hoje, depois de quatro, cinco dias, vai ser
visitado novamente. E todos os dias recebe uma ligacdo do setor para poder
combinar seu cardapio — seu cardapio ndo € mandado sO pela prescricdo, é de
acordo a prescrigdo e sua vontade de comer. Nos temos um cardapio e a gente
oferece para o paciente. Dentro do nosso cardapio, ele escolhe do que quer se
alimentar. Entdo, a gente tenta fazer o melhor, ndo s6 na parte de estar tendo uma
boa recepgdao, como também na parte de estar tentando manter uma boa
alimentacao dentro da sua dieta, dentro da prescricao médica.

Pesquisadora: Entao, vocés elencam um cardapio, no caso, apresentam o cardapio
para eles com uma variedade de alimentos que eles podem escolher?

Nutricionista Hospital C: Isso, em todos os horarios. N6s temos seis refeicdes. Nas
seis refeicdes, nds temos varias opgdes para eles escolherem dentro de vitamina,
mingau, suco, fruta, salada de fruta e comida. Comida sdo quatro opgdes de
proteina — comida que eu falo € almogo e jantar — sempre sdo quatro opgdes de
proteina, sopa e canja. Entdo, a gente oferece para ele e ele escolhe, dentro do
cardapio, o que ele pode comer de acordo com a prescrigao médica.

Pesquisadora: Entendi. Eu falei da questdo de que Gotman (2001) vé esses dois
momentos: do anfitrido e do hospede.

Nutricionista Hospital C: Certo.

Pesquisadora: Eu quero saber em que momento o setor de nutricdo se comporta
como hdspede e o paciente no caso como anfitrido e vice-versa.

Nutricionista Hospital C: Certo. Eu acho que na cozinha sempre nés vamos ser
anfitrides e os pacientes vao ser sempre hospedes. Entdo, a gente esta tentando
fazer o melhor, a gente arruma a nossa casa da melhor forma possivel para poder
receber. Entdo, todas as vezes que a gente recebe uma admissao, a gente tenta
passar o melhor para esse paciente, tanto na forma de ele ser bem tratado, como
tentar entender as suas particularidades e oferecer o melhor cardapio. S6 que todas
as pessoas ja tém na cabeca que: “ah, comida de hospital € ruim”; “porque a comida
de hospital é isso, comida de hospital € aquilo”. Entdo, a gente sempre esta
pregando nos nossos cozinheiros, para que fagam uma comida que as pessoas
realmente possam comer — Depositar mais amor, porque todo mundo fala que
quando a gente cozinha com amor, a comida € bem mais gostosa. Pode ser uma
comida simples, mas € bem mais gostosa. Entao, todos os dias a gente trabalha isso
com 0s nossos cozinheiros para que a comida realmente seja o nosso cartao de
visita para o hospede. E qualquer tipo de refeicdo nds temos. Por exemplo:
pacientes que entram que sdo vegetarianos, a gente tem um cardapio para
vegetariano. N6s temos pacientes que todas as vezes, quando a gente faz admissao
— como agora tem muito problema com lactose — paciente tem algum problema com
gluten... Entéo, para tudo isso gente faz uma dieta adaptada. E ai, dependendo da
prescricdo médica, a gente conversa com ele e passa o melhor, para que ele possa
se alimentar. Porque sempre tem a integracédo droga-nutriente e ai pode fazer algum
tipo de reverso para o paciente — pode ser vomito, pode ser diarreia. Entdo, a gente
esta sempre tentando ofertar o melhor do nosso setor, para que ele realmente possa
se sentir bem e possa se sentir, entre aspas, em casa. Esta se tratando, esta num
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momento que ele esta se tratando, mas ele possa estar se sentindo bem e se
alimentando bem.

Pesquisadora: Entdo, vocé s6 vé esse momento, nao &7?

Nutricionista Hospital C: Sim.

Pesquisadora: Entdo, a gente vai falar um pouquinho agora sobre a relagéo
nutricdo-gastronomia, que € o outro ponto principal do meu trabalho. Vocé falou da
relacdo da nutricionista com o paciente...

Nutricionista Hospital C: Sim.

Pesquisadora: Agora, eu quero saber um pouquinho sobre a relagdo dos
colaboradores, dos copeiros, que tem esse contato com o paciente, como sao essas
relagdes?

Nutricionista Hospital C: Certo. A relacdo que os copeiros tém com os pacientes, a
gente sempre preza, antes de entrar na porta bater na porta e quando entrar
perguntar da identificacdo do paciente: “bom dia”; ou “boa tarde”; ou “"boa noite, € o
paciente tal’? Porque todas as nossas refeicdes saem etiquetadas com nome do
paciente, dieta, data de nascimento e a data de hoje. Entado, ele tem que conferir se
aquele apartamento que ele bateu, por exemplo, 320, é aquele paciente que esta na
etiqueta do 320. Entdo, o momento que eles tém de contato é esse. E quando
também tem alguma coisa em relagdo ao paciente falar: “ah, por favor, eu estou
precisando de uma orientagdo” ou “eu estou querendo mudar alguma coisa na dieta”
e as copeiras sao sempre orientadas a pedir que eles liguem no setor, certo? —
“Ligue no setor de nutricdo, que a gente vai estar resolvendo”. Entdo, € o momento,
basicamente, que elas tratam. Tem pacientes que como ja estdo ha muito tempo
com a gente, ja tem um carinho com determinadas copeiras, entdo, as copeiras
sempre vao la, as sempre entregam a comida la. Ou, por exemplo, quando eles dao
alta, sempre mandam alguma coisa, ou de vez em quando, entregam algum
presente, alguma coisa. Por qué? Porque a gente sempre preza esse bem-estar
entre a copeira e o0 paciente, para que realmente possa nao existir nenhum tipo de
barreira para poder ter um bom relacionamento. E sim, que a gente possa favorecer
isso da melhor forma possivel ao paciente e ao funcionario. Entdo, por exemplo, se
a gente falar de um paciente ele sempre ja vai saber quem é aquele paciente, qual é
o leito. E dessa forma.

Pesquisadora: E quais sdo as técnicas que vocés usam para que esse paciente ele
aceite bem essa comida, essa dieta?

Nutricionista Hospital C: Certo. O que que acontece? A gente n&do tem tanta
técnica, no caso. Agora, a gente esta tendo mudanga de cardapio. A gente faz um
cardapio de acordo com a aceitagdo deles, de vez em quando tem algumas
solicitagdes. A gente tem cardapio fechado de segunda a domingo, e ai a cada
segunda é o mesmo cardapio, a cada terca € o mesmo cardapio. Entédo, a gente vai
vendo de acordo com os dias que a gente vai combinando cardapio o que tem mais
solicitacdo e ai a gente vai fazendo de acordo com aquelas solicitagdes, certo?
Entdo, a gente s6 usa tempero natural, nés ndo usamos nenhum tipo de condimento
que seja industrializado, como creme de cebola ou algum caldo de frango, nds nao
usamos mesmo. A gente faz mesmo o refogo como tem que ser feito, cebola,
pimentdo, pica um tomate, e ai a gente da a consisténcia para a comida,
independente do que for, do feijdo, do arroz ou do frango. Ent&o, a nossa refeigédo &
para ser feita bem mesmo como se fosse comida caseira, feita em casa, ndo tem
tanto condimento em relacéo a isso, a sopa também, nada. A gente usa pouco sal,
quando nao usa, porque tem pacientes da gente que € sem sal. Entdo, a gente
realmente faz de acordo para a gente poder ter o bem-estar do paciente para que
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ele possa gostar da comida, para nao ter aquela barreira: “ah, a comida do hospital é
ruim, sem cor”.

Pesquisadora: E o que a gente mais ouve. Como & que vocés levam essa comida?
Tem um carrinho térmico?

Nutricionista Hospital C: Certo. Todas as nossas comidas sao levadas em
carrinhos. Nao sdo mais em carrinhos térmicos porque os carrinhos térmicos séo
muito pesados e, as vezes, faziam um atrito muito grande —porque 0s nossos
corredores, para o azulejo que nos temos, nao tém um tipo de manta térmica e
quando passa fica fazendo uma zoada, mais zoada do que esses atuais. Entdo, o
que nos fizemos? A gente trocou por uns carros — como um plastico, mas néao sei te
falar o nome realmente, como um PVC, alguma coisa do tipo, para poder diminuir
em relacdo a essa zoada, entendeu? E os carrinhos térmicos € porque sdo muito
pesados entdo a gente ainda n&o tem nenhum no mercado para que seja um
equipamento de mais facil manuseio. E como a maioria da cozinha € mulher, entéo,
para andar num corredor todinho sempre tem aquela dificuldade. E também eu ja
tive alguns afastamentos por conta de estar sempre atrapalhando — afastamento por
estar empurrando esse carrinho, entendeu? Entdo, como ndés somos no quarto
andar, para descer € mais complicado. Entdo, a gente decidiu ndo ter mais esses
carrinhos térmicos. Desculpa, mas nos estamos estudando uma nova maneira para
que possamos ainda modernizar nossos carrinhos. Entédo, tudo ainda para esse ano,
estou vendo o que que a gente pode estar fazendo ja para mudar os carrinhos para
ver se a gente consegue voltar com alguma coisa térmica, alguma coisa do tipo.
Pesquisadora: Os pratos sao feitos de marmitas ou pratos de louga?

Nutricionista Hospital C: Ndo. A comida ela € toda porcionada nas bandejas.
Bandejas que sao de plastico que sao bandejas que temos um fornecedor proprio
que nos fornece e ai a gente s6 coloca o refil. Entdo, as bandejas vao para o
paciente, ele se alimenta e depois nds recolhemos, tiramos o refil e lavamos e ai ja
vai ser para a proxima refeicdo. Entdo, usamos bandeja de plastico.

Pesquisadora: Esta bom.

Nutricionista Hospital C: Tanto para paciente quanto para acompanhante.
Pesquisadora: Para os dois?

Nutricionista Hospital C: Isso.

Pesquisadora: E ai a comida vai para todos os acompanhantes ou tem alguma
restricao?

Nutricionista Hospital C: Ndo. A comida vai para alguns acompanhantes, porque
vai depender do plano de saude. Tem plano de saude que libera até os 18 anos e a
partir de 60. Entdo, a maioria dos planos de saude sao assim, entdo, nesse intervalo
de 19 até 59, plano de saude, a maioria ndo libera. Entdo, esses pacientes quando
internam nao tem direito a refeicdo de acompanhante. Tem alguns planos de saude
que liberam para todas as idades, mas é tipo dois planos de saude dentro de quase
25 planos de saude que nds temos. Entendeu? E a forma de acompanhante nés
contemplamos de duas formas: tanto a comida saindo da cozinha daqui ou a gente
entrega um ticket e ele pode fazer sua refeicdo no restaurante. Esse restaurante fica
la embaixo e eles podem estar indo |la para fazer sua refeicdo, tanto do almocgo
quanto do jantar.

Pesquisadora: Entdo na cozinha tem um restaurante?

Nutricionista Hospital C: Tem.

Pesquisadora: Vocé acha que a gastronomia, a comida, ela pode influenciar nessa
relacdo de hospitalidade?
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Nutricionista Hospital C: Sim, pode sim. Até porque o que acontece? Quando a
gente tem um ponto de vista mais avangado em relacdo a gastronomia, a gente
consegue desenvolver umas outras técnicas, umas outras formas de apresentagéo
da refeicdo. Antes, quando a gente trabalhava com a parte do centro cirurgico, que
era a parte dos médicos, a gente tinha que sempre estar incrementando mais a
comida — ndo poderia mandar todos os dias um prato basico — bife, arroz, feijao —
porque os médicos exigiam que a comida fosse uma comida mais elaborada. Entéo,
um estrogonofe ou uma lasanha — na sexta-feira eles queriam uma feijoada — isso
para os medicos. Entdo, quando tem a gastronomia aliada, a gente tem como ter
mais uma ferramenta para melhorar as nossas condigdes de alimentacédo para o
paciente. Entdo, é muito importante.

Pesquisadora: A gente vai falar um pouco sobre a prestacédo de servigos. Além dos
servigos que tu ja me falaste, tem algum outros que sdo oferecidos pelo setor de
nutricdo que gostarias de pontuar?

Nutricionista Hospital C: Nao, porque aqui no hospital, como eu te falei, nés
fornecemos para paciente e acompanhante. Entdo, sé contemplamos essas duas
categorias, que englobam, praticamente, todo o hospital. E os funcionarios que s&o
terceirizados, mas os funcionarios sao terceirizados tudo sob a minha supervisao.
Entdo, realmente, sdo sé esses dois mesmos que a gente contempla e tenta
contemplar da melhor forma possivel.

Pesquisadora: Para os médicos, como tu falou, vocés nao oferecem mais?
Nutricionista Hospital C: Nao, a gente nédo esta mais oferecendo desde o ano
passado, porque para os medicos, a gente terceirizou o0 servigo. Até porque, a
terceirizada tem um outro cardapio, entdo, a gente teria que ter um espago maior,
teria que ter outros cozinheiros. A gente teria que estar sempre fazendo
reformulacdo porque, para o centro cirurgico, a gente contempla, ainda, lanches —
todos os dias eu tenho que estar fazendo bolo, pdo de queijo, tenho que fazer
sempre alguma coisa para ser servido para eles a tarde — tem que ter sempre
lanches para os médicos e ainda € oferecido pela nutricdo — mas a parte de almoco,
€ servida pela terceirizada porque eles tem um cardapio mais vasto — com salmao,
bife com ervas finas — tem um outro cardapio que a gente adotou para poder atender
melhor aos médicos.

Pesquisadora: A terceirizada € o restaurante?

Nutricionista Hospital C: Sim, também. Porque o restaurante toma conta ndo s6 do
restaurante, como nds temos no terceiro andar, eles tomam de conta dos dois.
Entao, eles tém essas duas formas de contemplar os funcionarios, os médicos, no
caso, e acompanhantes, também, que precisarem ir para o restaurante.
Pesquisadora: Esta bom. A questdo da hospitalidade na prestagao de servico. Tem
alguma outra coisa que tu queiras pontuar como importante na hospitalidade na
prestacdo de servigo?

Nutricionista Hospital C: Nao.

Pesquisadora: Entdo, vamos mais para frente. Vocé ja ouviu falar sobre
stakeholder?

Nutricionista Hospital C: Mulher, ja. Eu vi sobre isso em S&o Paulo.
Pesquisadora: Sim.

Nutricionista Hospital C: Quando eu estava fazendo um curso eu ouvi, ndo me
aprofundei tanto em relagao a isso, mas eu tenho nogao. Até porque, foi visto nesse
curso, mas de ter aprofundamento, de ter mais conhecimento, ndo, mas eu ja ouvi
falar.
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Pesquisadora: Entdo, vou te apresentar um pouquinho de stakeholder ja que tu ja
sabes um pouco. Quem ¢é o pai do stakeholder € o Freeman. E ele diz que os
stakeholders sdo quaisquer pessoas ou empresas que influenciam diretamente ou
indiretamente no sucesso ou no fracasso da empresa. E ai eu fiz um mapa e
coloquei como possiveis stakeholder para o hospital: os fornecedores, os
concorrentes, os clientes e os funcionarios. Concorda com esse mapa?
Nutricionista Hospital C: Sim.

Pesquisadora: Gostaria de pontuar mais algum que seja importante para que o
setor de nutricdo tenha sucesso?

Nutricionista Hospital C: Nao, vai ser basicamente isso que me contempla mesmo.
Fornecedores, eu vivo deles praticamente, como concorrentes, sdo os hospitais. Os
clientes, realmente, sédo todos que entram e os funcionarios. Realmente, nao.
Pesquisadora: Esta bom. Nao tem nenhum outro setor aqui do hospital que possa
também?

Nutricionista Hospital C: N&do. Porque como eu te falei, eu sou de um setor
independente, entdo, tenho que encaminhar até a direcdo para poder prestar as
minhas contas, mas esta certinho.

Pesquisadora: Dentre esses que eu coloquei, que eu citei, para ti qual € o mais
importante?

Nutricionista Hospital C: O mais importante agora na visdo da rede sao os clientes.
Pesquisadora: Ta. Poderia me falar um pouquinho sobre a relagcdo de vocés com
os fornecedores? Com os concorrentes e com os funcionarios?

Nutricionista Hospital C: Certo.

Pesquisadora: Como ¢ a relagao?

Nutricionista Hospital C: Os nossos fornecedores o que acontece? Alguns, eu
ainda estou trocando, mas todos os fornecedores sou eu quem escolhe, certo?
Entéo, todos passam pela minha supervisdo para depois eu passar para o setor que
€ chamado de compras do hospital, e ai, depois aprovacgao, eles compram desse
fornecedor. Entdo, nada € comprado em um fornecedor avulso: “ah, eu quero
comprar isso com esse fornecedor porque esta mais barato”. Ndo, nao é assim.
Tudo tem de ser de acordo com o nosso fluxo. Todos os nossos fornecedores sao
avaliados, visitados e ai depois disso € que dou o aval para que possa ser feita a
compra. Até porque, também, todos os nossos pedidos sdo colocados em um
sistema em que entra os fornecedores que estdo aptos a nos fornecer, independente
do que for. Se for, se for género seco, se for proteina, se for a parte de horti. Entéo,
depois da minha analise que eles podem ser fornecedores do hospital. Eu tenho um
leque grande de fornecedores porque, para cada coisa, eu preciso de um
fornecedor, certo? Em relagdo aos concorrentes, eu ndo tenho tanto problema.
Tenho uma relagdo muito boa com todos os coordenadores que eu conhego. Mas de
vez em quando a gente escuta muito de paciente: “ah, mas o hospital tal tem isso”;
“ah, mas o hospital tal tem aquilo”; “ah, mas eu queria que fosse assim que nem o
hospital tal”; entdo, do concorrente a gente s6 escuta isso, mas problema ou alguma
coisa, nao tenho nenhum, pelo contrario, quando se encontra a gente sempre tenta
trocar figurinha para que seja melhor para ambos os hospitais. Em relagdo aos
funcionarios, com os meus funcionarios minha relacéo é muito boa. Como eu te falei,
tenho trés plantbes noturnos e trés plantdes diurnos. Entdo, eu tenho 50 e poucos
funcionarios, mas estou passando por um momento de aperfeicoamento, de que,
realmente, a gente possa estar entrando em um fluxo para que possa estar
atendendo o paciente da melhor forma possivel. Minha relagcdo com eles é muito
proxima, sempre estou muito proxima mesmo, sempre ajudando, chamando
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atencao, incentivando. Entdo, eu estou sempre muito proxima e eles estdo sempre
muito perto de mim para qualquer coisa, qualquer duvida ou fluxo que queira saber,
estou sempre muito disponivel para eles.

Pesquisadora: Sempre aberta, ndo é?

Nutricionista Hospital C: Sim.

Pesquisadora: Bem, tem mais alguma coisa que tu queiras pontuar quanto aos
servigos oferecidos da nutrigdo que tenha a ver com hospitalidade?

Nutricionista Hospital C: Nao, eu acho que eu ja te falei tudo porque quando eu
comeco a falar... mulher. Acho que deu para entender um pouco 0 nosso fluxo em
relacdo as nossas demandas, do que a gente fornece para paciente e para
acompanhante. Entdo, o tempo todo em relacdo a procurar novas formas, tentando
evitar qualquer tipo de problema, qualquer erro de fluxo, alguma coisa, nés estamos
sempre trabalhando para que possamos sempre desenvolver o melhor pelo setor
para poder dar um bom servigo, ndo sé pelo nosso setor como em contribuicao a
melhora do paciente. E ai nés estamos sempre ligados a todos os setores de acordo
com o que estdo querendo proporcionar para o paciente. Entdo, a gente esta
sempre trabalhando na mesma linha, na mesma lingua e ai, assim, a gente
consegue dar o melhor para o paciente.

Pesquisadora: Esta bom. Entédo, a gente finaliza aqui. Eu agradego muito.
Nutricionista Hospital C: Obrigada.

((fim da transcri¢ao))

Transcricido de entrevista com a Gestora de Nutricio — Hospital D

Pesquisadora: Boa tarde! Me chamo Cindy, como ja havia conversado com vocé
anteriormente. Vamos comecar. A Principio, gostaria de saber um pouco sobre vocé.
Qual o cargo que vocé ocupa dentro do hospital?

Nutricionista Hospital D: Atualmente eu “t6” como coordenadora, né? Mas é
recente porque nos tinhamos outra coordenadora que nao esta mais no hospital e
eu estou assumindo essa fungao recentemente.

Pesquisadora: E a quanto tempo vocé esta trabalhando aqui como coordenadora?
Nutricionista Hospital D: Na funcao? Dois meses. Mas no hospital, desde o inicio.
Tem um ano e meio. Um ano e meio ndo. Um ano e dois meses.

Pesquisadora: Vocé ja teve alguma outra experiencia além dessas?

Nutricionista Hospital D: Ja. Eu me formei em 2013, ai a minha experiencia é na
area de clinica e ja trabalhei com alimentagao escolar.

Pesquisadora: Vocé é formada somente em nutricao? Tem pds-graduagao?
Nutricionista Hospital D: Sim, s6 nutricdo. Tenho poés-graduagcdo em nutrigao
clinica, que eu fiz residéncia, né?

Pesquisadora: Se vocé souber algumas informacgdes sobre o hospital, vai me
ajudar muito. Vocé sabe em que ano o hospital foi criado?

Nutricionista Hospital D: Que ele comegou a funcionar? Foi em maio de 2017. O
ano passado.

Pesquisadora: Quais sdo os servicos oferecidos pelo hospital? Quais as
especialidades? Vocé sabe me dizer?

Nutricionista Hospital D: O hospital, ele funciona... internacdo, cirurgia, os
ambulatérios, que sao as consultas, e as especialidade que a gente conhece, é
ortopedia, cardiologista, angiologia, mastologista, proctologista ((pausa)),
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pneumologista, neuro, acho que so6. Deve ter outras especialidades, mas assim, é a
que a gente conhece. A informagao de todos que tem s6 com a coordenadora de
atendimento, que € onde funciona as consultas e tal.

Pesquisadora: Vocé saberia me dizer se aqui tem o setor de hotelaria hospitalar?
Nutricionista Hospital D: Tem. Tem.

Pesquisadora: E dentro do organograma do hospital, a nutricdo esta atrelada a
hotelaria hospitalar ou € um setor independente do setor de hotelaria hospitalar?
Nutricionista Hospital D: Ela € independente. Teve uma mudanga de coordenador
da hotelaria mas a pessoa que estava antes, ja tinha feito curso, ela era bem ciente,
bem por dentro dessa questdo da hotelaria hospitalar, e em relagdo a nutrigcdo, a
gente segue os parametros que a gente vé em outros hospitais, bem como os
estudos que a gente tem, entdo assim, no sentido de servir bem o paciente, esta
por dentro das necessidades e tal.

Pesquisadora: Quantos colaboradores trabalham na nutricdo?

Nutricionista Hospital D: Na nutricdo s&do 14. O quadro completo: nutricionista,
copeira, cozinheira, auxiliar de cozinha, auxiliar de servigos gerais e técnico de
nutricdo.

Pesquisadora: Agora vamos passar para a outra parte, sobre hospitalidade. Vou te
apresentar dois conceitos de hospitalidade, dos dois autores que utilizo na minha
monografia. Que é de Camargo, ele diz que a hospitalidade é “hospitalidade pode
ser defendida como um ato humano exercido em contexto doméstico, publico e
profissional de recepcionar, hospedar, alimentar, entreter pessoas temporariamente
fora do seu habitat natural”. E ele também vé hospitalidade como um ritual basico de
vinculo humano, que ocorre em determinado espaco com interagcao de dois autores:
o anfitrido e o hospede. E eu trago também a definicado de Gotman (2001), que diz
que € uma relagdo entre dois protagonistas: o de quem recebe e de quem ¢é
recebido. Diante do que eu falei das definicbes da hospitalidade, como tu
compreende a hospitalidade? De que forma?

Nutricionista Hospital D: Casa bem esses dois conceitos, porque assim, o paciente
que chega no hospital ele quer ser bem recebido, ele quer ter um bom atendimento,
uma boa impressao, e assim, ele vindo, a proposta dele é fazer uma cirurgia, ou
pode ser algum acompanhante que esteja com alguém, entdo assim, ele quer se
sentir satisfeito com o servigo, entdo, eu acho que nesse sentido, a hospitalidade
seria a prestacao de servico com qualidade, esse sentimento de afetividade, de
responsabilidade com o cliente, ele “ta” satisfeito com o local e um servigco de
qualidade. E o que a gente busca, né?

Pesquisadora: Para vocé em que momento ha essa relacdo de hospitalidade? De
que forma acontece essa hospitalidade dentro do hospital?

Nutricionista Hospital D: Ela vem desde o primeiro atendimento. O paciente chega,
a gente vé no sistema se o paciente esta la, a gente vai para recebe-lo, para passar
as orientagdes, as rotinas, primeiro para pegar as informacdes do paciente. E tudo
que a gente precisa, quais sao as caracteristicas do paciente, se ele tem algum tipo
de alergia, intolerancia alimentar, entao, a gente faz uma triagem, né? E ai a gente
passa essas orientacdes para a rotina do servico, entdo assim o hospital ele tem um
servico de venda de refeicbes, entdo assim, tem que inteirar o paciente e o
acompanhante desse tipo de servico. Se ele tiver algum tipo de duvida, a gente
deixa o numero ou o numero ja esta disponivel no leito para que ele possa entrar em
contato n&o s6 com a gente, mas com os outros setores do hospital, né? Entédo a
gente passa todas informagdes, esta sempre ali fazendo visita, ajudando no que o
paciente precisa. Isso a gente faz no decorrer da internacdo do paciente e da
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estadia do acompanhante também. A gente estd sempre ajustando também em
termo de preferéncia dentro do que é possivel. As vezes o paciente ele quer
algumas coisas que tem mas que ndao da pra mudar, por exemplo, a dieta dele é
laxante, mas ele quer uma maca, entdo a gente sabem que dentro das
possibilidades ele ndo tem como, entdo a gente vai |13, informa, a gente conversa
com ele, é nesse sentido, passando as orientagdes e tudo que a gente for propondo
de mudanca, de conduta, de termo de nutricdo para ele.

Pesquisadora: Gotman (2001) fala de um momento em que um momento em que é
recebido, que € hospede e vice-versa. Entdo em que momento o setor de nutricdo é
hospede, ou seja, que é recebido?

Nutricionista Hospital D: Eu acho que ai nesse caso, seria na avaliacdo. Que o
paciente faz sobre o servigo do setor de nutricdo. Entdo assim, no momento da alta
hospital ou até mesmo quando a gente passa na visita, o paciente passa o relato
dele sobre o servigo de nutricdo, ah que ele ficou satisfeito com o atendimento, com
os alimentos, com as preparagdes ofertadas, entdo assim, acho que nesse momento
a gente acaba recebendo a informacgao, é o feedback do servigo que para a gente é
muito importante. E vem também as sugestées que é muito importante para a gente
€ se encaixa nesse contexto.

Pesquisadora: Vocé gostaria de pontuar mais alguma coisa sobre hospitalidade?
Nutricionista Hospital D: Acho que ndo. No decorrer se eu lembrar de alguma
coisa, eu comento.

Pesquisadora: Agora vamos falar sobre a questdo da nutricdo e da gastronomia.
Entdo gostaria de saber um pouco mais sobre essas relagdes de hospitalidade entre
os colaboradores do setor de nutricdo e os clientes de saude por meio da comida.
Como é esse contato com o paciente, com o0 acompanhante?

Nutricionista Hospital D: E como eu te falei, a gente faz uma visita para pegar as
informagdes do paciente, a gente faz uma triagem, faz a avaliagédo nutricional dele,
define as necessidades nutricionais, dentro disso, junto com o médico, porque o
meédico prescreve a dieta, coloca o nome da dieta, mas assim, ele faz a prescricéo
mas baseado na nossa sugestao, né? Entdo assim, € uma equipe multidisciplinar,
que faz a avaliagdo do paciente, entdo faz a definicdo do que vai ser ofertado da
dieta para ele, € uma dieta oral com caracteristica laxante, caso o paciente esteja
constipado, e em cima disso a gente faz a programacao do que a gente vai ofertar
ao paciente, porque pro paciente a gente oferta seis refeigdes, normalmente sao
seis refeicbes, das 24 horas, entdo a gente faz essa programacéo do que a gente
vai ofertar, e a gente vai fazendo os ajustes no decorrer da internagdo e com as
visitas, porque as vezes a gente define uma coisa e no primeiro atendimento a gente
verifica se ele tem intolerancia, se ele tem alergia, se tem alguma aversédo a algum
alimento, se tem algum tipo de preparagcado que ele ndo consome, passa para ele
posteriormente... porque as vezes a gente tem cirurgia, entdo assim, a gente ja
conversa com o acompanhante “olha foi liberado uma alimentacdo na consisténcia
pastosa”. O que vem na pastosa? Um mingau, uma vitamina, o arroz vem mais
cozido, o feijao vem liquidificado. Entdo a gente ja passa isso para eles, para que
eles fiquem cientes e faz as modificagcdes de acordo com a internagao e conforme o
necessario, né? Porque as vezes vem algo que ele ndo consome ai a gente ja exclui
da dieta e nas proximas programacdes ndo vem, entendeu? E mais nesse sentido.
As vezes, a gente tem o feedback das copeiras, porque as vezes o paciente n3o fala
para a gente, mas pode falar para a copeira quando for deixar o alimento, a gente ja
pergunta ou retira e vamos fazendo as alteragoes.
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Pesquisadora: Agora vamos falar sobre a gastronomia hospitalar. Gostaria de
saber se vocés utilizam técnicas nas comidas oferecidas para os pacientes se tem
alguma técnica gastronédmica?

Nutricionista Hospital D: A gente tem uma demanda, pelo hospital ser novo a
gente tem uma demanda na maior parte do tempo pequena, entdo, como a equipe
faz uma comida um pouco menor, o sabor da comida vai ficar um pouco mais...
como eu posso falar... ele vai ficar com um sabor mais de casa digamos assim, mas
técnicas de fato a gente néao utiliza, se a gente for citar técnicas, pro corte, para
algum tempero, para ressaltar a cor e no mais € isso. E, a gente prepara o cardapio
no sentido de o que for ofertado para o paciente ndo seja a mesma cor,
monocromatico, que ele tenha uma variedade, entdo a gente monta no sentido que
tenha arroz, feijao, uma proteina, entdo a gente vai sempre variando. Se o paciente
ele ndo tem nenhuma restricdo, consome qualquer tipo de carne vermelha, frango,
peixe, Entdo a gente faz no sentido que tenha uma variedade, entdo assim, no
almogo ele comeu carne, no jantar ele come frango, entdo no sentido de ir
alternando as cores, e vendo a refeigao que é servida, entdo assim, a cor até porque
a gente sabe, tem até aquela afirmagao que € verdade, “quanto mais colorido, mais
em termo de nutriente a gente pode fornecer ao paciente”, entdo é mais nesse
sentido, né? E assim, até o momento a gente esta tendo uma boa resposta, eles
gostam da comida, eles sentem satisfeitos, e tem muitos que ja vem assim, com
uma impressao realmente que passaram por outros locais que em algum momento
ndo gostaram tanto, né? E claro que aqui também tem pessoas que.. claro que vocé
vai servir uma coisa e nao € o que ele esperava, mas ai € como eu te falei, a agente
ja pega como um ponto a se trabalhar, no sentido de ter um feedback sempre bom,
né?

Pesquisadora: Essas preparacdes, essas comidas sao feitas em marmitas, em
pratos?

Nutricionista Hospital D: Aqui a montagem € em uma marmita de isopor com
quatro divisorias entdo, na parte maior a gente coloca arroz, que é a guarnigéo, que
pode macarrdo, um puré ou legumes, alguma coisa cozida, a farofa, né?
Normalmente a gente ndo bota para paciente, mas as vezes sai, enfim, entdo arroz,
a guarnicdo, o acompanhamento, na outra diviséria o feijdo e na outra diviséria
proteina e é identificado o nome do paciente, é feitas as etiquetas para identificar,
com o nome, o local que ele ta, e a dieta e ai vai uma porcéo de fruta e uma porcao
de salada, né? Dependendo da dieta, tem dietas que sai a salada, tem outras que
nao. Como por exemplo uma dieta pastosa, ja nao vai a salada.

Pesquisadora: E vocés tem carrinho térmicos aqui?

Nutricionista Hospital D: Tem. Tem. A gente leva nesse carro para serem
distribuidas as refeigbes até por que conserva melhor a temperatura.

Pesquisadora: Entendi. Agora eu gostaria de saber, na tua visdo, vocé acha que a
gastronomia, a comida é capaz de influenciar nas relagées de hospitalidade entre o
setor de nutricdo e os pacientes?

Nutricionista Hospital D: Sem sombra de duvidas. Eles se sentindo satisfeito com
o que é ofertado, né? Primeiro que isso ja ajuda no tratamento dele, né? Eu acho
que isso ja da um animo, né? E vocé tendo uma boa aceitagdo da dieta isso vai
auxiliar no estado nutricional melhor, ne? Vai ajudar no tratamento e ai cria uma
relagdo de proximidade com o setor porque teve, ele tem uma boa lembrancga, ele
tem uma boa relacido com o servigo, né? entio ele esta satisfeito com o servico que
esta sendo ofertado, entao claro que isso influencia, assim, por isso que a gente tem
essa preocupacao de estar sempre verificando para nao ofertar sempre a mesma
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coisa, entdo almogo e jantar, né? A gente esta sempre pegando as informagdes do
paciente para que ele sempre consuma... tenha uma boa aceitagdo da dieta, porque
a gente sabe que isso é importante também para o tratamento dele, né?
Pesquisadora: Entdo vocés tém um cardapio pré-estabelecido e vocés s6 mudam?
Nutricionista Hospital D: A outra nutricionista faz o cardapio, o cardapio da
semana, e ai na maioria das vezes, em cima desse cardapio, de acordo com as
caracteristicas do paciente a gente vai fazendo a montagem da dieta, né? Mas por
exemplo, o cardapio do almocgo hoje € bife acebolado, mas o paciente nédo consome,
ou bife ao molho, primeiro que a gente ndo manda fritura, a gente tenta ao maximo
nao mandar fritura ao paciente, mas enfim, se for bife ao molho e ele ndo consome e
ta saindo isso no cardapio, e ele ndao tem nenhuma restricao, ele ndo é hipertenso,
nao é diabético, ndo tem nenhum problema de mastigagcdo, mas ele ndo consome
carne vermelha, entdo em cima disso eu ja n&o vou ofertar carne, né? Vou ofertar
uma outra opgao de proteina ou no acompanhamento que ele ndo consume, entéo a
gente ja faz essa mudancga, né? Tem um cardapio pré-estabelecido, mas a gente
trabalha em cima desse cardapio para o paciente e vai fazendo as alteragdes
conforme o necessario.

Pesquisadora: Vocé gostaria de pontuar mais alguma coisa?

Nutricionista Hospital D: Nao, eu acho que assim também, o hospital € novo, a
gente esta, a gente ja evoluiu bastante, ndés trés comegamos com essa equipe,
entdo assim, eu acho que a gente conseguiu desempenhar e vem desempenhando
um servico bom, € como eu te falei, a gente tem uma resposta boa dos pacientes,
entdo assim, a nossa preocupagao, a nossa proposta é sempre que a gente
continue a crescer e tenha uma boa resposta deles e assim, a gente sabe que a
gastronomia € importantissima nesse processo, para da mais visibilidade, para
aproximar mais o paciente, para da mais visibilidade ao servigo, entdo, em cima
disso, a gente se baseia em pesquisas, a gente fica sempre verificando o feedback
dos pacientes. Acho que € isso.

Pesquisadora: Agora a gente vai passar para a parte dos servigos. E ai eu gostaria
de saber os servigos prestados pelo setor de nutricéo.

Nutricionista Hospital D: Os servigos prestados?

Pesquisadora: Isso.

Nutricionista Hospital D: O servico de nutricdo e dietética, a gente trabalha nessa
questdo do preparo, no fornecimento de refeicbes para os pacientes, para os
acompanhantes, para os colaboradores do hospital. Tem um sistema, como te falei,
de venda externa, caso algum acompanhante queira alguma das refeigées. Entao
nesse caso, O hospital tem um sistema de vendas externas para esses
acompanhantes e no mais, a gente faz campanhas, por exemplo, no ano passado a
gente fez no dia do nutricionista, a gente fez a avaliagdo antropométrica,
circunferéncia da cintura, orientagdes que os funcionarios sempre gostam, né?
Entao, a gente trabalha com isso. A gente também faz, por exemplo, até mesmo no
sentido de manter a qualidade dos servicos com os colaboradores do setor em
relacdo a dieta, da higienizagdo, dos equipamentos. Esses sao 0s servigos
prestados, né?

Pesquisadora: Tu falaste da venda para acompanhantes, mas qual é essa refeicao
que vocés vendem, que é externo?

Nutricionista Hospital D: Por exemplo, seu Anténio internou, né? E ai pela idade
dele, ndo vem almogo para o acompanhante porque, ele, o seu Anténio ndao tem 60
anos, mas é acima de 60, e ai 0 acompanhante ele quer por exemplo, o almogo, ai a
gente durante a visita ja esclarece que o paciente, que o hospital tem esse sistema
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de venda externa, e que se ele quiser uma refeicédo ele faz o pagamento da refeigao,
e 0 que ele quer, no caso o0 almogo, e ai a gente faz a entrega no apartamento,
entendeu? O almoco, o café da manha, o jantar.

Pesquisadora: E ai agora eu quero saber como € essa relagdo de hospitalidade
com o acompanhante.

Nutricionista Hospital D: O acompanhante, a gente, muitas das vezes é o primeiro
contato da gente, porque as vezes o paciente ele estda na cirurgia, e a gente
aproveita para pegar logo algumas informag¢des do paciente, né? Mas assim, o
acompanhante é no sentido de prestar todas as orientacdes que forem necessarias,
como por exemplo, se ele tem direito a refeigdo, quais as refeicbes? O café da
manh&, o almogo, o jantar. Deixar o nosso numero, como te falei, no cantinho, para
justamente se ele tiver alguma duvida, né? A gente nao faz a alteragdo em termos
de dieta para o acompanhante, entdo assim, pro seu Antdnio vai a refeicao
automaticamente para acompanhante, mas ai nesse caso a gente nao faz alteragao
pro acompanhante, entdo sai da produ¢do normal, mas a gente... nessa questdo da
hospitalidade a gente sempre esta passando as informacgdes, tentar ficar o mais
proximo possivel, até porque a gente sabe que é uma pessoa que vai fornecer
muitas informagdes dos pacientes, né? Porque as vezes nado é possivel ter no
momento um contato, mas vocé ja consegue do acompanhante, né? E é isso.
Pesquisadora: E com os funcionarios? Ja que vocés também fornecem para eles.
Tem esse cardapio padrao assim como para os acompanhantes ou nao?
Nutricionista Hospital D: N&o, normalmente o que sai para o acompanhante € o
que sai para os funcionarios, né? Baseado nesse cardapio semanal que é feito, né?
Entdo é feito um planejamento de tudo para os funcionarios, que fornece café da
manha, o almogo e o jantar. O café da manha e jantar para quem faz plantao
noturno e o almogo para os diurnos. Em relacdo, outra coisa que lembrei, dos
acompanhantes, as vezes, essa questdo de hospitalidade, as vezes o
acompanhante esta la no apartamento, e ai 0 acompanhante ama café, ai as vezes,
quando é possivel, a gente pede para a copeira subir com o café para ele, ou entdo
informa, “olha no terceiro andar, no refeitério vocé pode ir em tal horario que tem
café e tal”’, entdo eu acho isso uma coisa boa entendeu porque ele se sente
importante e acho que ele sente que ele pode contar com a gente, né? E uma coisa
que acabei lembrando e que acho que é importante falar.

Pesquisadora: A nutricdo € responsavel pela cozinha, pela nutricdo e pelo
refeitério?

Nutricionista Hospital D: Isso.

Pesquisadora: Certo. E esses acompanhantes que a alimentagao externa no caso,
que compram, eles comem no refeitério ou no apartamento?

Nutricionista Hospital D: Nao. As copeiras levam no apartamento.

Pesquisadora: Entao o refeitério € s6 para os funcionarios?

Nutricionista Hospital D: E para os funcionarios.

Pesquisadora: Ta. Entdo vamos passar para a ultima parte da pesquisa que sao os
stakeholders. Vocé ja ouviu falar de stakeholders?

Nutricionista Hospital D: Nao.

Pesquisadora: Entdo vou te apresentar o conceito de stakeholder. Stakeholder é
qualquer pessoa ou empresa que influenciam direta ou indiretamente o sucesso da
empresa. E trouxe um mapa de stakeholder segundo Freeman, aqui trouxe algumas
empresas € pessoas que influenciam no sucesso da empresa, trouxe os
fornecedores, concorrente, clientes e funcionarios. A partir da definicdo que eu te
dei, quero saber se tu concordas.
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Nutricionista Hospital D: Eu acho que influencia sim, porque assim a gente tem
que, por exemplo, fornecedores, a gente tem que ter uma confianga, tem que ter
fornecedores bons para que fornegam, para que a gente tenha produto de
qualidade, né? Entdo assim, quando a gente faz o recebimento do horti, a gente
observa tudo o que estd vindo, se é de qualidade, a gente faz visita aos
fornecedores para ver como € o local que é armazenado, de onde esta vindo, para
justamente a gente ter uma seguranga, uma confianga de que o produto que a gente
esta recebendo tem qualidade, acho que isso influencia no servico da empresa.
Entdo assim, uma refeicdo, uma fruta que seja mais... esteja em um bom aspecto,
em um gosto melhor. Os concorrentes... 0s concorrentes sao importantes porque
instiga a empresa a sempre querer buscar algo melhor, equiparasse a ter um servigo
melhor ainda, entdo ela é importante nesse ramo. O cliente, né? esse feedback é
muito importante. E os funcionarios, a producao ela vai ser importantissima para o
sucesso da empresa.

Pesquisadora: Vocé gostaria de pontuar mais algum setor, alguma outra pessoa?
Nutricionista Hospital D: A gente sempre observa o que a gente, por exemplo, a
outra coordenadora e ela ficou internada ano passado em outro hospital, porque na
época, o plano dela, ela ndo veio para ca porque ainda nao funcionava a
emergéncia, enfim, ela foi para outro hospital. Entdo assim, a gente foi visitar ela la e
a gente observou tudo ((risos)), tu que tinha a gente foi observando e ela também,
claro, ficou internada. Entdo assim, como era o servigo, como € que vinha, como era
o atendimento do setor de nutrigdo, a visita, entdo assim, esse momento a gente
usou como um campo de observagao e assim, algumas coisas a gente achou legal e
“sera se ndo tem alguma coisa que a gente pode trazer para o servigo?” ou entao,
“nao, a gente pode continuar fazendo do jeito que estavamos fazendo, eu acho que
essa forma de trabalho deles nao é legal”, a gente ta sempre observando, né? E eu
acho que é nesse sentido.

Pesquisadora: Desses que eu coloquei aqui, para vocé qual é o mais importante?
Nutricionista Hospital D: O mais importante? O primeiro, vem o cliente, porque a
gente esta trabalhando para ele, né? E assim a propaganda é a alma do negdcio
como se diz, entdo assim, se ele saiu daqui satisfeito, né? Se ele teve um bom
retorno, eu acho que a ldgica é que ele até traga mais pessoas para ca, porque ele
fala, “olha fui bem atendido, o hospital tem uma boa infraestrutura, os funcionarios
sdo muito receptivos”. Entdo assim, primeiro vem os clientes, né? Em segundo, para
mim, o segundo sdo os funcionarios porque é a nosso alicerce, entdo por exemplo,
aqui no setor, a gente tem uma equipe muito boa, a maioria esta desde o inicio, e
assim, a gente pode confiar, que faz um bom trabalho, entdo é nosso alicerce. O
terceiro seria os fornecedores, né? E o quarto sdo os concorrentes.

Pesquisadora: Vocé gostaria de pontuar mais alguma coisa, pois ja estamos
chegando ao final.

Nutricionista Hospital D: Uma coisa que acho importante também falar, que a
gente preza também, tu falaste das técnicas, né? Por exemplo, em relagdo as
dietas, as vezes a gente utiliza de alguns artificios para que o paciente tenha uma
aceitagdo melhor. A gente tem, vira e mexe, a gente tem pacientes que sao
hipertensos, a gente trabalha sempre no sentido de estar fazendo umas preparagoes
diferentes, um arroz com vinagreira, ou entdo um arroz com cenoura. A gente
trabalha no sentido que esse alimento fique mais saboroso para o paciente e
consequentemente uma aceitagdo melhor do que € ofertado. A gente trabalha muito
a questao da caracteristica da dieta, né? Se o paciente é diabético, a gente observa
que a gente pode ofertar o arroz integral, até mesmo o arroz com verdura, a gente
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retira o nutriente, no caso o sal, né? Mas ai a gente ja trabalha com artificios no
sentido que ele se sinta satisfeito do mesmo jeito, né? Porque as vezes em casa ele
consome normal e como aqui ele tem uma alimentagdo diferente, isso tudo
instruindo ele sempre da mudanca que a gente pega as informagdes dele antes da
internacao e ai faz uma mudancga. Por que? Porque é importante, é? Acho que é
isso. E uma parte da gastronomia que a gente ainda faz as mudancas, né?
Pesquisadora: Aqui tem urgéncia e emergéncia ou € sé consultorio?

Nutricionista Hospital D: Ainda ndo esta funcionando a emergéncia. Aqui a gente
recebe pacientes que vao fazer cirurgia, eles fazem a cirurgia, ficam internados,
recuperam-se e tem a alta. E também recebe paciente vindo de outros hospitais e ja
teve casos de paciente que veio para consulta de ambulatério e ficaram internados.
Mas emergéncia assim, ndo esta funcionando.

Pesquisadora: Pois chegamos ao fim. Muito obrigada pela disponibilidade em me
atender e me da essa entrevista.

Nutricionista Hospital D: De nada. Qualquer coisa, estou a disposi¢ao. Espero ter
ajudado.



