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RESUMO

O estudo teve como objetivo identificar o conhecimento sobre qualidade na assisténcia de enfermagem hospitalar
de alunos matriculados no terceiro ano do curso de bacharelado em enfermagem de uma escola publica do
Interior Paulista. Constitui-se de uma pesquisa prospectiva com abordagem quantitativa. Os dados foram
coletados mediante questionario autoaplicavel respondido por 46 alunos e analisados de forma descritiva. Os
alunos consideraram que a qualidade da assisténcia de enfermagem hospitalar esta relacionada ao nivel de satisfacdo de
todos os usuarios do servico de saude, os quais devem receber assisténcia oportuna, efetiva e segura. A relagdo com
equipe médica foi considerada forte barreira a obtengdo da qualidade. A satisfacdo do paciente e familia, o
conhecimento técnico e tedrico da equipe, o niumero de enfermeiros por leito e os indices de eventos adversos,
de mortalidade e de infecgdo hospitalar foram destacados como os principais indicadores para avaliar essa
qualidade. Os alunos, pacientes e familiares possuem entendimentos diferentes sobre a qualidade da
assisténcia, e a resolutividade dos problemas é considerada pelos paciente e familiares o principal aspecto
guando avaliam esta qualidade. Os alunos conseguem contemplar os diferentes aspectos que sdo de
responsabilidade do enfermeiro para o alcance de uma assisténcia com qualidade, mas ainda existe uma énfase
muito grande no tecnicismo enquanto garantidor da qualidade, além de barreiras interdisciplinares que precisam
ser rompidas.
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resultados esperados, colaborando para a
melhoria da assisténcia em sdtide

A qualidade da assisténcia em saude deve ser 0o enfermelr_o, responsavel pela gestao do
um elemento diferenciador no atendimento ascwdado a0 paciente, desempenha um importante
expectativas dos diversos clientes, devendo sdtaP ~
avaliada por um conjunto de fatores quesaUd.e’ a qual deve permear a suas - agoes,
envolvem elementos individuais e coletivos nofocallzgndo 0 atendimento integral  as
estabelecimento de conformidades OuneceSS|dades hymanas. : .
adequagOes preestabelecidas por um grupo S.Ob essa ot!caA, a melhoria continua da
social, e ndo exclusivamente em termos técnicogual'.dade da assisténcia de e”ferm.agem deve ser
ou da pratica especifica da assistéHcia considerada  um  processo dinamico  de

Neste sentido, os programas de qualidade ndgentlflcagao dos fatores intervenientes no

instituicdes hospitalares representam formas q@rocesso ddedtrabalho (;I_a ‘?q“'Fl’e d_e elnferm;;xgeNm,
mensurar e avaliar componentes organizacionai cguerendo desse profissional a Implementacao
> acOes e a elaboracdo de instrumentos que

relacionados a estrutura, aos processos e a o ; X ) L
possibilitem avaliar de maneira sistematica os
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niveis de qualidade dos cuidados prestados verificou-se que a idade variou de 20 a 28 anos
E necessario ampliar a cultura de qualidadele idade e, dos 46 alunos participantes, 93%
nos servicos de enfermagem e capacitar osram do sexo feminino e apenas 4,7% do sexo
enfermeiros para a andlise dos resultados dessaasculino, o que mostra que a enfermagem
assisténcia, desenvolvendo uma reflexdo sobreontinua sendo um curso com predominancia
seus processos e buscando a melhoriéeminina.
continu&’. Quando questionado o conhecimento do
Neste contexto, € importante destacar o papdkermo qualidade na assisténcia de enfermagem,
das instituicbes de ensino na busca de melhorigerificou-se que 89,2% dos alunos o conhecem,
da qualidade dos servicos de saude, sendenquanto 6,5% responderam ndo reconhecé-lo.
fundamental o desenvolvimento do raciocinio Vé&rios autores tém abordado o tema
critico e reflexivo dos estudantes, tornando-oqqualidade a partir de diferentes definicdes, que
capazes de desenvolver acdes centradas modem ser consideradas complementares entre
integralidade do cuidado e de implementarsi, possibilitando o0 enriquecimento do
formas de avaliar os processos de trabalho aprendizad®.
gestdo em salde baseados em resultados Quanto ao conceito dos alunos sobre o que
assistenciais, 0 que permite atingir exceléncivenha a ser qualidade na assisténcia de
nos servicos prestadds enfermagem, verificou-se que 44,2% deles
Diante do exposto, este trabalho tem comoconsideraram que a qualidade da assisténcia de
objetivo identificar o conhecimento sobre enfermagem hospitalar esta relacionada ao nivel
qualidade na assisténcia de enfermagende satisfacdo de todos os usuérios dos servigos
hospitalar de alunos matriculados no terceiro anale saudde, os quais devem receber assisténcia
do curso de bacharelado em enfermagem de un@portuna, efetiva e segura (qualidade técnica dos

escola publica do Interior Paulista. processos assisténcias) e em condi¢cdes materiais
e éticas adequadas, como define a Organizagéo
METODOLOGIA Pan-Americana de Sadflepor outro lado, para

37,2% dos alunos, € pertinente a definicdo que
o- Propde a obtencao de maiores beneficios aliados
a menores riscos para o usuario, corroborando o
groposto por Donabedidh que foi um dos

Trata-se de um estudo descritiv
exploratéri®, com abordagem quantitativa dos
dados, realizado na Escola de Enfermagem dEg. ; . ;
Ribeirdo Preto da Universidade de S&o PauloPiOneiros no estudo da qualidade em saude.
Participaram da pesquisa 46 alunos regularmente N_a deflnlgao de um - autor naudﬁal a
matriculados no terceiro ano do curso dedualiidadee compreendida como um conjunto de

Bacharelado em Enfermagem de 2009, os quairoPriedades de um servico (produto) que o
assinaram o Termo de Consentimento Livre gornam adequado a missao de uma organizagao
Esclarecido (empresa) concebida como resposta as

A pesquisa foi desenvolvida apés aprova(;ad1ecessidades e legitimas expectativas de seus

do Comité de Etica em Pesquisada da Escola dgiéntes, sendo assim considerada também por
. .~ . . 0,
Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade-8:6% dos alunos.

de Sé&o Paulo (parecer n.° 0993/2009). . _I_Er_mtende-se que o termo quallda_de
Para a coleta de dados foi aplicado dlflcﬂ.mente pode ser reduzido a um conceito
questionario semiestruturado, contendo  14-nitario”, - ressaltando-se que conceituar

questdes fechadas, avaliado previamente por tréiialidade € uma tarefa complexa e permeada de
juizes, testado e aplicado nos meses de outubro'@lores subjetivos, portanto exige considerar a
percepcgdo de cada pessoa envolvida na avaliagdo

novembro de 2009. Os resultados foram , e L
analisados pela frequéncia e porcentagensdo cuidado e a cultura que direciona os objetivos

k) . . O)
utilizando-se o sistema Epi Info. drganizacionals”.
Verifica-se na tabela 1 que o aspecto que

. mais interfere na qualidade da assisténcia de
RESULTADOS E DISCUSSAO enfermagem, na opinido dos entrevistados, s&o

. L as “Necessidades dos pacientes atendidos”,
Na analise de caracterizacdo dos alunos
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seguidas da “Organizagao do trabalho da equipdevendo-se considerar sua subjetividade e sua

de enfermagem”. Esses dois aspectos spercepcdo sobre o processo de trabalho. Este

completam, pois sao interdependentes, ja que&xdicador tem constituido como um valioso

para que o0 paciente tenha suas necessidadestrumento, pois possibilita uma reflexdo das

atendidas €é necessaria  uma adequadgeréncias sobre o processo de producdo e

organizacédo da equipe, devendo ser o enfermeirorganizacéo dos servicos de safide

0 elemento que articule a organizacdo do

trabalho dessa equipe. Tabela 1. Opinido dos alunos sobre aspectos que
A definicdo de qualidade proposta por ummais interferem na qualidade da assisténcia de

autor nacion& é corroborada pelos alunos €nfermagem. Ribeirdo Preto-SP, 2009.

quando o autor define que a qualidade € atingidaspectos %

se as necessidades dos pacientes foremecessidades dos pacientes atendidos 41,90

atendidas. O conceito de satisfacdo do pacient@rgf’r‘]”iza(?éo do traba'hdo da eq”ipde de ?nfermagém,ZO
p . 5 ~ Conhecimento técnico da equipe de enfermagem 18,60
esta fortemente ligado a questdo di"'NIateriais, medicamentos, equipamentos 9,30

humanizacdo, que requer focalizar  0Quantitativo de pessoal de enfermagem 7,00
atendimento nas necessidades de saude dos
pacientes, incorporando assim satisfacdo dos Em estud8realizado com enfermeiros de um
usuarios com o atendimento por equipehospital privado, destacou-se a importancia deste
multiprofissiona. indicador, o qual foconsiderado por 100% dos
Na andlise dos indicadores consideradosnfermeiros entrevistados como pertinente para
pelos alunos como pertinentes para avaliar @valiar a qualidade da assisténcia de
qualidade da assisténcia, a satisfacdo do pacienggfermagem Outro estudd” destaca a
foi mencionada por 69,7% dos alunosimportancia da satisfacdo dos pacientes em
entrevistados. A satisfacdo do paciectesiste relacdo & assisténcia prestada enquanto
em compreender e agir segundo as necessidadggrspectiva de avaliagdo dos resultados
relacionadas aos servicos e produtos da equip@ssistenciais proposta por Donabedian.

Tabela 2. Indicadores considerados pelos alunos como petéagara avaliar a qualidade da assisténcia de
enfermagem hospitalar. Ribeirdo Preto-SP, 2009.

Indicadores %

Satisfagcdo do paciente e familia 69,7
Relacionados ao conhecimento técnico-tedrico dpegleé enfermagem 62,8
Numero de enfermeiros por leito 53,4

indices de eventos n&o esperados tais como Ulpergsessio, erros de medicacéo, quedas, perdandas e 46,5
cateteres

indices de resultados assistenciais gerais daérssis ao paciente, tais como infecgéo hospitataoealidade 46,5
Satisfacdo da equipe de enfermagem com o trabalho 30,3
Tempo em que o pessoal de enfermagem permaneastitagi¢édo (tempo entre admissao e saida ou turhove 25,5
Numero de membros da equipe de enfermagem quealtattabalho (absenteismo) 14,0
Quantidade de tarefas executadas pela equipe eéeragfem de acordo com o determinado na rotina 14,0
Numero de pessoal de enfermagem por leito 11,6
NUmero de técnicos e auxiliares por leito 7,0
indices de registros de enfermagem inadequados 7,0
Satisfacdo dos trabalhadores da equipe de enfermage 4,7

Produtividade da equipe, ou seja, quantas tarsfasembros da equipe de enfermagem conseguem cumprir 4,7
num determinado tempo

Numero de horas de treinamento do pessoal de esdjerm 2,3
Indicadores de custos relacionados a assistén@afdemagem -
OBS: Os percentuais apresentados referem-se adpdetle alunos que responderam positivamenteestiguamento.

Verifica-se grande valorizacdo, por parte dosenfermagem.
alunos, de indicadores relacionados ao Um estudo nacion&f relata que no
conhecimento técnico-tedrico da equipe decomponente de avaliagdo de processos proposto
enfermagem (62,8%), como pertinentes pargor Donabedian é fundamental a prestacdo da
avaliar a qualidade da assisténcia deassisténcia segundo os padrbes técnico-
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cientificos sobre determinado assuntoem um ambiente de saude. Por esse motivo se
estabelecidos e aceitos pela comunidadespera que o enfermeiro, enquanto responséavel
cientifica. A equipe de enfermagem necessitgelo gerenciamento do cuidado, mobilize-se no
ndo somente de conhecimento técnico dmentido de que tais eventos ndo venham a
procedimento que ira realizar, mas também dmcorrer, capacitando a equipe a realizar suas
referencial teérico de tal procedimento. atividades com vista a minimizar a ocorréncia de
Um estudo nacional aponta a necessidade deventos advers8d.
implementar a¢des educativas que contemplem, Ja aqueles indicadores que podem ser
além dos aspectos técnico-cientificos, a inclusédalassificados, segundo o referencial de
de temas relacionados & ética e & humanizacdBonabedial®, como relacionados aos
em busca do desenvolvimento integral dosresultados gerais da assisténcia, a exemplo de
grupos profissionaf®. mortalidade e infeccdo hospitalar, foram
O dimensionamento do “Numero de considerados por 46% dos alunos como
enfermeiros por leito” foi considerado por 53,4% pertinentes para avaliar a qualidade da
dos alunos como indicador pertinente paraassisténcia.
avaliar a qualidade da assisténcia. Esse mesmo E necesséario destacar a relevancia desses
indicador foi considerado pertinente para avaliarindicadores enquanto reflexos da assisténcia de
a qualidade da assisténcia de enfermagem pdoda a equipe de saude, inclusive da
94,4% dos enfermeiros em estudo naci®nal enfermagem, pois a assisténcia hospitalar é
realizado com enfermeiros de um hospitalcomposta de uma diversidade de processos além
privado. dos da enfermagem e seu resultado final esta
De fato, esse € um indicador de grandecomprometido com o resultado de todos esses
impacto na qualidade da assisténcia prestadg@rocessos e sua integracdo. Quando observamos
mas o dimensionamento de pessoal des dados de um estudo nacional sobre opinido de
enfermagem deve ser analisado como um todenfermeiros acerca de indicadores que
incluindo todas as suas categdfias Assim, qualifiquem a assisténéta constatamos que os
dimensionar a quantidade de trabalhadore$ndices apontados sdo de 94% para o indicador
necessarios a assisténcia de enfermagem implidgaxa de infeccdo hospitalar e 66% para o
em identificar e caracterizar a clientela no que séndicador mortalidade.
refere a demanda de cuidados, estruturando a Na tabela 3 observa-se que, entre 0os aspectos
equipe com vistas a atender a essas necessidadrais valorizados pelos pacientes e familiares
e melhorar a qualidade da assistéfitia para obter-se uma assisténcia com qualidade, na
A tabela 2 ainda nos mostra que indicadore®pinido dos alunos, destaca-se a resolutividade
relacionados a eventos adversos “tais comalos problemas, aspecto abordado por
tlceras por pressdo, erros de medicacéo, quedd3pnabedial? em seus estudos, onde coloca que
perdas de sondas e cateteres” foranseu modelo de resultados envolve a
considerados pertinentes por 46,5% dos alunosesolutividade, ou seja, as estratégias na busca da
Todos estdo relacionados a dimensdo dagilizacdo da resolutividade das agfes de saude e
avaliacdo dos processos assistenci&studo o0 atendimento hospitalar a algumas necessidades
nacional’ realizado em um hospital privado de vida dos usuérios. Esta resolutividade pode
mostrou que os enfermeiros consideram estesstar relacionada ao fato de os profissionais
indicadores como 100% pertinenfgara avaliar estarem habilitados técnica e cientificamente
a qualidade da assisténcia de enfermagem para realizar suas atividades sem a ocorréncia de
destacam a maior valorizacdo dos resultados dasventos ndo esperados.
processos assistenciais especificos da Ao analisar as barreiras impostas a
enfermagem para avaliacdo da qualidade danfermagem para prestar uma assisténcia com
assisténcia. qualidade, os alunos guestionados consideraram
A presenca dos indicadores de qualidade dgue a maior delas € o “Relacionamento com a
assisténcia como “queda do leito”, “erros deequipe médica”, com uma porcentagem de 58%
medicacdo” e ‘“incidéncia de Ulceras pordo total das demais barreiras, como se observa
pressdo” indicam o nivel de qualidade prestadaa tabela 4.
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Tabela 3. Opinido dos alunos em relagdo aosiniciativa dos outros  profissionais e
aspectos mais valorizados pelos pacientes e faesilia considerando  muito pouco as relacdes

para obter-se uma assisténcia com qua"dadei-nterpessoaiseoutros sab&es

Ribeirao Preto-SP, 2009. E necessaria a inversdo da légica da

Aspectos mais valorizados % organizacdo e funcionamento do servico de
Resolutividade dos problemas 558  saulde, mediante a reorganizacdo do processo de
Educacéo e atencéo no relacionamento 23,3

. . trabalho de modo que a atengdo focada no
Rapidez no atendimento 18,6 2 di desl .
Apresentagdo pessoal 2,3 me _'CO . S,e esloque Pa_ra Na equipe
multiprofissional, com a participagdo de todos

Chama a atencdo que essa barreira BO atendimento direto ao usuNé.jr‘i
considerada mais importante do que questdes Quando analisadas questdes como a estrutura

salariais ou as condigdes estruturais dadiSiCa 0 numero de pessoal de enfermagem e 0s
instituices de saude. salarios, somente 14% dos alunos entrevistados

consideraram esses aspectos como barreiras a

Tabela 4. Fatores considerados pelos alunos comadu€ & enfermagem preste uma assisténcia com
barreiras & enfermagem para prestar uma assisténcialidade.

com qualidade. Ribeirdo Preto-SP, 20009. Uma infraestrutura adequada pode alavancar
Barreiras % a quglldade e a pro,dgt|V|dade, entretanto a
Relacionamento com a equipe médica 580 exceléncia da planta fisica e dos equipamentos
Preparo técnico teérico da equipe de enfermage#i,9 apenas informa o potencial da instituicdo, néo
Forma de gerenciamento dos servicos 20,9 avalia a sua efetividade e eficiéncia. Neste

Relacionamento entre a equipe de enfermagem 18,6 gsentido. o elemento humano que presta a
Numero de pessoal 14,0 ’

Salario 14.0 assisténcia, com seus valores, sua formacado
Relacionamento com o paciente 14,0 profissional, sua atualizagéo técnico-cientifica e
Relacionamento com outras equipes 9,3 0 seu comprometimento, influencia muito mais a
golndi_‘?ﬁes eSt;“t”raisfdos_l_hOSpitaiS i 9.3 qualidade da assisténcia e a produtividde
Relaonarento com familares cudadores A partir disso se torna fundamental ampliar a
alunos que responderam positivamente ao questioriame qualificacdo dos trabalhadores em saude, seja na

dimenséo técnica e tedrica (aprender a fazer e

A fragmentacdo dos processos de trabalh@onhecer), seja nas dimensdes eético-politica
encontrada nos servicos de salde leva ofdimensdo do aprender a conviver e ser), da
profissionais a atuarem de forma segmentada eomunicagdo e das relagbes profissionais,
inviabiliza a incorporacdo de um modelo viabilizando a atencdo integral aos sujeitos
multidisciplinar, que levaria a um estreitamentoassistidos, exigéncias muito presentes nos
da relagdo entre os membros da equipe e destéiscursos das instituicdes formaddrés
com o usuario, o qual, no modelo atual, ¢ Em relacdo ao entendimento sobre a
assistido em partes, e ndo de forma holidtica  qualidade na assisténcia de enfermagem, 93%

Destaca-se 0 aspecto histérico das relacdes ds alunos consideram que a equipe de
poder no ambito da salude, em que o trabalho denfermagem, os pacientes e seus familiares
enfermagem moderna apresenta-se submisso @@ssuem entendimentos diferentes sobre o tema,
trabalho da categoria médica. Apesar da busca 69,8% consideram que pacientes e familiares
da enfermagem por um modelo com maiorndo possuem 0s conhecimentos necessarios para
espaco para seus sab&reercebe-se nas falas reconhecer uma assisténcia de qualidade.
dos alunos quanto essa dificuldade de Segundo um estudo naciohdl ha diferenca
relacionamento fica evidenciada para osentre as percepgfes dos usuarios e as dos
enfermeiros, desde a graduac&o. enfermeiros sobre qualidade, pois, enquanto os

Os alunos vivenciam nos seus campos de@rofissionais a veem na perspectiva da
pratica o modelo assistencial preponderantegompeténcia técnica, os pacientes percebem-na
conhecido como biomédico, que tem por base sob a dimenséo das relagdes interpessoais.
poder centralizado na figura do médico, o qual Por outro lado, quando nos referimos ao
possui autonomia, limitando a autonomia eentendimento dos enfermeiros e dos técnicos e
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auxiliares de enfermagem, 93% dos alunogleixarem o ambiente hospitalar satisfeitos, sem
consideram que estes profissionais ndo possueintercorréncias e com suas hecessidades
a mesma percepc¢do sobre 0 que é qualidade @m@endidas, e que os profissionais de saude e os
assisténcia de enfermagem. E necessaripacientes e familiares possuem concepgdes
continuamente revisar o desempenho dogliferentes sobre o conceito de qualidade
servicos de saulde, sendo que a qualidade nassistencial.
depende somente de um profissional de salde, e Ressaltou-se também o relacionamento entre
sim, de todd<”. a enfermagem e os médicos como forte barreira
Assim, o enfermeiro, enquanto gerente dosa que a enfermagem preste assisténcia com
servigos de saude, orienta a conduta profissionajualidade, pois sem um trabalho em equipe ha
de modo a valorizar a vida, a oferecer atencaoeflexos negativos no resultado do atendimento e
individualizada, respeitar as necessidades dosa maneira como se desenvolvem 0S processos
pacientes e orientar a equipe de enfermagerassistenciais.
com base nesses principios e, deste modo, O forte destaque dos alunos ao conhecimento
contribuir para humanizar a assisténcia e prestaécnico-cientifico  dos  profissionais  de

cuidado com qualidaé. enfermagem como qualificador da assisténcia
pode ser atribuido ao paradigma biomédico
CONCLUSAO ainda predominante no contexto em saude, no

gual se verifica uma tendéncia de valorizacdo do
0gecnicismo da assisténcia em detrimento dos

O estudo demonstrou que a visdo dos alun tos individuai onais d ‘et
de graduagao sobre qualidade na assisténcia @PEClOS Individuals € emocionais do paciente.
Considera-se importante que as universidades

enfermagem  apresentou-se abrangente; 5% idad Snoia
contemplando os inGmeros aspectos que devefitroduzam a qualidade na assistencia de
ser desenvolvidos pelos enfermeiros para ¢hfermagem como conteddo das disciplinas de

alcance dessa qualidade, como a satisfacdo @fiministracdo e gerenciamento em servicos de

paciente, a organizacio adequada do trabalh§Ude, € que a formacdo dos alunos ndo tenha

competéncia técnica e seguranca na assisténciacme foco o paradigma tecnicista, mas valorize

Os alunos entendem que a qualidade o desenvolvimento de habilidades relacionais.
atingida se os pacientes ndo sofrerem danos e

PERSPECTIVES OF UNDERGRADUATE STUDENTS ON QUALITY I N NURSING CARE
HOSPITAL

ABSTRACT

This study aimed to identify the knowledge about nursing care quality at hospital on students enrolled in third year
of bachelor's degree in Nursing, at a public college of S&do Paulo. It's a prospective research, with quantitative
approach. Data was collected by self-administered questionnaire, answered by 46 students, analyzed
descriptively. The students considered that quality of hospital’'s nursing care was related to the level of satisfaction
of all users of the health service, which should receive opportune, effective and safe care. The relationship with
medical staff was considered as a strong barrier in obtaining quality. Patient and family satisfaction, technical e
theoretical knowledge of team, number of available nurses, index of adverse events, mortality and hospital
infection were the main indicators to evaluate quality. Students, patients and family have different conceptions
about quality of care and the resolvability of problems was the main factor considered by patients and family when
evaluating quality. The students are able to reflect upon different aspects that are under the responsibility of a
nurse in order to achieve quality care, but still have great emphasis on the technicality as assurance of quality,
aside from of interdisciplinary barriers that need to be broken.

Key words: Students. Nursing. Quality of Health Care. Nursing Service Hospital

PERSPECTIVAS DE LOS ESTUDIANTES DE PREGRADO EN CALIDAD EN LA
ATENCION DE ENFERMERIA

RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo Identificar el conocimiento sobre la calidad del cuidado de enfermeria hospitalaria
de alumnos matriculados en el tercer afio de pregrado en enfermeria de una escuela publica del interior paulista.
Investigacion prospectiva con enfoque cuantitativo. Datos recogidos por cuestionario auto-aplicable, respondido
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por 46 alumnos, que fueran analizados de forma descriptiva. Los estudiantes consideraron que la calidad de la
atencién hospitalaria de enfermeria esta relacionada con el nivel de satisfaccion de todos los usuarios del
servicio de salud, siempre que reciban una asistencia oportuna, eficaz y segura, la reacion con el equipo médico
se considero una fuerte barrera para la obtencion de calidad. Se destacaron la satisfaccion del paciente y la
familia, los conocimientos tedricos del equipo, el nimero de enfermeras por cama, la tasa de eventos adversos,
la mortalidad y las infecciones nosocomillos como los principales indicadores para evaluar esta calidad. Para los
alumnos, los pacientes y familiares tienen ideas diferentes sobre la calidad de la asistencia, y la resolucién de los
problemas es el principal factor considerado por los pacientes y familiares cuando se evallen esta calidad. Los
estudiantes son capaces de contemplar los diversos aspectos que son responsabilidad de la enfermera para una
gama de cuidados de calidad, pero hay un fuerte énfasis en la técnica como una garantia de calidad, y los limites

interdisciplinarios que deben rotos.

Palabras clave: Estudiantes de Enfermeria. Calidad de la Atencién de Salud. Servicio de Enfermeria em Hospital.
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