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Capítulo 13
Design em serviços de saúde:  

a jornada do paciente
Teofanes Foresti Girardi e Branca Freitas de Oliveira

RESUMO

A transformação digital na saúde já mudou a experiência de ir 
ao médico, de procurar um atendimento, de realizar exames e 
até mesmo o acompanhamento após os atendimentos. Neste 
estudo, apresentamos um método oriundo do Design para ma-
pear a jornada do paciente, a fim de subsidiar ações na pers-
pectiva do paciente para melhorar a experiência de inclusão nos 
processos de inovação e de serviços de assistência em saúde. A 
jornada do paciente é um conjunto de todas as interações que 
influenciam as percepções do paciente em todo processo de 
atendimento em saúde, entretanto há poucos registros docu-
mentados de métodos da jornada do paciente. Para fundamen-
tar as atividades do método de jornada do paciente, conduzimos 
um estudo de caso a partir da prestação de serviço em saúde 
integrado com as etapas que envolvem tomadas de decisão e 
interação com o paciente. O método de construção da jornada 
do paciente foi atribuído ao serviço de agendamento de consul-
ta médica, compreendendo o início da jornada, o atendimento 
que corresponde a realização da consulta e os pós atendimento. 
A capacidade de se adaptar as novas tecnologias, e ao mesmo 
tempo, realizar um atendimento humanizado é um dos motivos 
que justificam esta pesquisa, e que contribuem para a aplicação 
do design para o bem-estar em serviços de saúde. Os resulta-
dos do mapeamento da jornada demonstram a importância de 
proporcionar a partir das escolhas e das interações do paciente 
uma excelente experiência na prestação de serviços em saúde, a 
partir do uso do método apresentado neste estudo.

Palavras-chave: design healthcare, jornada do paciente, serviços em saúde.

1  INTRODUÇÃO

A transformação digital nos serviços em saúde, mudou a expe-
riência de ir ao médico, a forma com que as pessoas buscam in-
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formações, inclusive sobre saúde, tem mudado a interação dos 
pacientes com os serviços de saúde. Nesse movimento, temos o 
nascimento do mercado de saúde digital, com o surgimento de 
dispositivos móveis cada vez melhores e inteligentes, que possi-
bilitam procurar informações de saúde e se conectar diretamen-
te com os profissionais, tem desempenhado papel importante 
(CAMPOS et al., 2010).

Os usuários do setor de saúde, nessa nova era, não querem lidar 
com filas e complicações, principalmente na hora de tomar deci-
sões importantes e em situações urgentes, para isso estão buscan-
do cada vez mais soluções para que tudo funcione de forma eficaz 
e simples. É possível ver como a pandemia acelerou a digitalização 
na saúde, visto que essas medidas permitiram a telemedicina, ou 
seja, a consulta médica a distância mediada pela tecnologia.

Assim, esse processo foi essencial para que as pessoas continu-
assem a receber atendimento médico, evitando a exposição à 
Covid-19 com idas a consultórios. Em outras palavras trouxe se-
gurança para pacientes e médicos, o que contribuiu também 
para uma prestação de serviços em saúde mais personificada. À 
medida que os cuidados de saúde estão se tornando mais cen-
trados no paciente, os hospitais estão mudando a forma como 
prestam estes cuidados (EKMAN et al., 2011).

De acordo com Chamberlain e Craign (2017), as necessidades 
pessoais dos pacientes estão exigindo que os serviços de saúde 
inovem para melhor atender as especificidades de cada um. 

Por exemplo, os pacientes querem se envolver mais nas deci-
sões sobre sua própria saúde, o uso das tecnologias vem trazen-
do novas expectativas em relação a prestação de serviços em 
saúde (EKMAN et al., 2011).

Quanto às informações, são elas que movem todo o processo, 
pois os pacientes desejam estar informados sobre as nossas op-
ções para tomar as melhores decisões, ter segurança e tranqui-
lidade para dar os próximos passos e saber o que vem a seguir 
em nosso tratamento, assim como os possíveis efeitos colaterais. 
Pesquisas mostram que o envolvimento do paciente e a relação 
de atenção aos cuidados são importantes para seu processo de 
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cura, e que melhorias nos serviços prestados a estes pacientes 
beneficiam tanto o paciente quanto o hospital (WILDEVUUR e SI-
MONSE 2015; HECKEMANN et al., 2016).

No entanto, temos que pensar que a indústria da saúde não 
vive só de dados e de informações, mas também de emoções, 
o aspecto emocional que envolve todas as interações não pode 
deixar de ser considerado neste contexto de serviços de saúde 
(WILDEVUUR e SIMONSE, 2015).

No contexto dos sistemas de saúde, o termo ‘experiência’ é utili-
zado para designar o quão bem as pessoas compreendem algo; 
como elas se sentem enquanto o estão utilizando; o quanto po-
sitivamente este algo serve aos propósitos traçados, e o quão 
bem ele se encaixa no contexto delas (FREIRE, 2016).

As inovações em tecnologias digitais de saúde oferecem muitas 
possibilidades tecnológicas e clinicas, mas nem todas levam em 
conta o impacto no paciente, o uso das tecnologias associadas a 
engenharia médica carece de uma perspectiva do paciente e de 
design de serviço integrado (GRIFFIOEN et al. 2017 ).

Para criar esta conexão de mudança com uma perspectiva mais 
centrada no paciente, é necessária a colaboração de Designers 
no processo de tangibilização no uso de tecnologias médicas, 
para manter a saúde viável, abordagens integradas entre tecno-
logias, saúde e design de serviço são necessárias que levem em 
consideração a perspectiva a partir da experiência do paciente 
(SUN et al., 2014; OOSTERHOLT et al., 2017; GRIFFIOEN et al., 2017).

No campo da saúde, os autores Bate e Robert (2007) trouxeram 
conceitos, métodos e práticas do design baseados na experiên-
cia do usuário (experience based design) para aprimorar os ser-
viços entregues aos pacientes e com isso personificar a jornada 
na prestação de serviços em saúde.  Bate e Robert (2007) ainda 
sugerem que, para começar a projetar experiências de uso mais 
que sistemas ou processos, é necessário “identificar os pontos 
de contato no qual as experiências subjetivas são moldadas”, ou 
seja, identificar os espaços nos quais as conexões emocionais e 
sensoriais desejadas precisam ser estabelecidas. Obter informa-
ções a partir do método de jornada do paciente sobre a presta-
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ção de serviço em saúde, de modo que ofereça dados e informa-
ções de base para mapear a experiência dos pacientes durante 
a prestação de serviço de agendamento de consulta. Portanto, 
o método da jornada do paciente vem para auxiliar em projetos 
que tenham como premissa a experiencia do paciente, o méto-
do é construído a partir de etapas que fornecem informações 
relevantes sempre de acordo com a fase em que se encontra o 
paciente em sua jornada durante a prestação de serviço de saú-
de, para isso se faz necessário uma abordagem integrada entre 
os profissionais e as áreas de conhecimento.

Sendo assim, o design de serviço centrado na jornada do paciente, 
é uma abordagem que pode não apenas ser usada para a experi-
ência de cuidado centrado na pessoa, mas também pode identi-
ficar problemas atuais para um design de caminho aprimorado e 
uma nova entrega de serviços em saúde (OOSTERHOLT et al., 2016).

2  SOBRE A EXPERIÊNCIA DO PACIENTE

Quando aparecem os primeiros sintomas de uma doença, ini-
cia-se a jornada do paciente. A partir daí o paciente passa por 
diferentes etapas e estágios ao identificar alguma alteração no 
quadro de saúde, e a experiência do paciente acontece a partir 
dos pontos de contato realizado em cada uma destas etapas. 

De acordo com Doyle et al. (2013) a experiência do paciente é 
cada vez mais reconhecida como um dos três pilares da qua-
lidade em saúde ao lado da eficácia clínica e da segurança do 
paciente. As ações para melhoria da experiencia do paciente 
também estão associadas positivamente a outros indicadores, 
como resultados de saúde, uso de recursos de saúde e adesão 
ao tratamento e à medicação. 

A experiência do paciente é formada a partir do momento em 
que ocorre a interação entre o serviço de saúde e o paciente. A 
experiência do paciente pode ser definida a partir de como “este 
paciente se sente, pensa e diz em relação a experiência de um 
serviço, processo ou produto que utilizou”. Entender o momento 
do paciente e como ele está, é tão importante quanto a realiza-
ção da prestação do serviço (JOHNSTON e KONG, 2011).

A jornada traz uma linha do tempo que demonstra o passo a 
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passo do uso de um serviço a partir do ponto de vista do pa-
ciente, suas necessidades, barreiras, satisfação, sentimentos e 
expectativas. O método a partir da jornada do paciente é uma 
representação gráfica dos estágios pelos quais o paciente passa 
enquanto utiliza o serviço, a representação destes pontos de in-
teração com o paciente facilita a obtenção de insights em todas 
as etapas da jornada.

De acordo com  Kimbell (2014) o conhecimento obtido na jornada 
do cliente pode ajudar o designer a projetar produtos e serviços 
que otimizem a experiência e gerem valor para o paciente e para 
a organização que fornece o serviço. A jornada do paciente é uma 
representação compreensível de um serviço de saúde, incluindo 
relacionamentos e sentimentos sob a perspectiva do paciente. 

Os diferentes atores que o paciente encontra durante sua jorna-
da fazem parte da jornada do paciente e sua interação é descrita 
nos pontos de contato do serviço. Redesenhar esses pontos de 
contato pode desempenhar um papel fundamental na melhoria 
e na prestação dos serviços de saúde.

 Com base neste contexto apresentado, o presente estudo apre-
senta a aplicação de um método de jornada do paciente para 
fornecer insights sobre a natureza funcional, racional e emocio-
nal da experiência do paciente e como eles podem ser integra-
dos a serviços de saúde. Esses métodos são amplamente ins-
pirados no campo do design centrado no ser humano, no qual 
a perspectiva do usuário é vista como um componente central 
para o processo de design ao lado dos requisitos técnicos e fun-
cionais (MAGUIRE, 2001; ZOMERDIJK e VOSS, 2009).

3  PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Os dados foram coletados por meio de estudo documental, a 
partir das observações e entrevistas semiestruturadas. A obser-
vação, o mapa da jornada e os dados da entrevista foram coleta-
dos durante o segundo semestre de 2020 quando, devido a pan-
demia do SARS-cov-2, muitos serviços de saúde passaram a ser 
realizados também a distância, de forma virtual. As entrevistas 
foram usadas para obter insights profundos sobre os sentimen-
tos dos pacientes.



265

Em cada uma das etapas realizadas pelo paciente, que são: (1) 
Etapa da pesquisa e da percepção; (2) Etapa da Consideração; (3) 
Etapa da busca do profissional; (4) Etapa do contato e do agen-
damento; (5) Etapa da consulta e do atendimento; (6) Etapa do 
pós-consulta e do tratamento; (7) Etapa do retorno e da avalia-
ção dos serviços prestados, estão indicados os pontos de conta-
to, e a experiencia em relação as tomadas de decisões, escolhas, 
percepções e sentimentos do paciente. A Figura 1 ilustra as eta-
pas que fazem parte do método da jornada do paciente.

Figura 1 - Etapas do método da jornada do paciente

Fonte: Desenvolvido pelo autor (2020).

Cada perspectiva do paciente contribui para uma melhor com-
preensão e revelação de aspectos e elementos de experiência 
do serviço que ocorrem em vários níveis e pontos de contato du-
rante a jornada. A experiência a partir do sentimento e da per-
cepção do paciente, são informações muito importantes pois 
através da observação e dos apontamentos os serviços de saúde 
podem personalizar e melhorar a experiencia de seus serviços, 
criando uma relação de confiança e de valor.

Ao final da jornada observa-se lacunas que podem ser transfor-
madas em insight para resolução de problemas em benefício da 
melhora da experiencia do paciente. 

4  RESULTADOS

Como resultado, estruturamos o processo de mapeamento da 
jornada de acordo com as seguintes premissas: A necessidade 
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de realizar o atendimento de forma remota; fazer com que o pa-
ciente se sinta confortável e acolhido durante toda a sua jornada 
e ajudar na melhoria da condição de saúde, através do acompa-
nhamento do tratamento do paciente.

A estrutura do processo do método da jornada do paciente é 
construída sobre as premissas das atividades do paciente que 
compreendem a pré -consulta, a consulta e o pós- atendimento. 
Com base nestas premissas foi criada uma visão geral do méto-
do da jornada do paciente que pode ser visualizada na Figura 2.

Figura 2 - Estrutura do método de jornada do paciente

Fonte: Desenvolvido pelo autor (2020).

Para obter uma visão geral do serviço, o contexto de uso da tec-
nologia, os protocolos clínicos e de atendimento foram explora-
dos. Todo sistema de atendimento, neste caso, foi levado em con-
sideração por meio da coleta de todas as informações disponíveis 
do paciente, para que se possa projetar a experiência da consulta 
a partir das entrevistas e dos dados coletados neste estudo.

Pensando nisso, as principais atividades da jornada do paciente 
foram inseridas em uma linha do tempo. Como ponto inicial e 
final, respectivamente, foram definidos o momento em que o 
paciente começa a notar uma alteração no seu estado de saúde 
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ainda não diagnosticada, o momento em que ele busca por uma 
ajuda profissional, a respectiva fase do contato e agendamento 
de consulta, a consulta, e o momento em que o paciente recebe 
um diagnóstico e seu tratamento até seu retorno pós-consulta.

Com adições de uma linha do tempo das etapas e ações para 
cada atividade/serviço que o paciente interagiu ou teve conta-
to, detalha as ações e tomadas de decisão dos pacientes, e suas 
percepções a partir das interações com o serviço prestado. Ain-
da há um acréscimo da coluna a esquerda trazendo uma linha 
emocional da experiência do serviço, dando uma visão clara do 
que os pacientes gostaram e não gostaram, sentiram e pensa-
ram durante as etapas no decorrer da jornada do paciente.

O objetivo do desenho do método da jornada do paciente, é 
mapear a sequência de atividades do serviço de saúde, desde 
a pesquisa e a percepção da condição de saúde por parte do 
paciente, a busca e a escolha pelo profissional, o contato e o 
agendamento, a consulta propriamente dita, o tratamento a ser 
realizado, e o retorno pós consulta, e também em relação aos 
serviços prestados.

Na sequência temos a evolução da jornada do paciente a partir 
da interação percebida e dos dados coletados, a jornada evoluiu 
com as interações e com diferentes informações sendo adicio-
nadas em cada etapa.

4.1  Resultado das etapas do método da jornada do paciente

A jornada do paciente nada mais é do que a sequência de aten-
dimentos e interações que a pessoa recebe, isso quer dizer que 
desde o momento inicial de conscientização, em que se procura 
informações on-line sobre sintomas, por exemplo, até a procura 
pelo atendimento profissional e a pós consulta, a pessoa está 
em processo chamado de jornada do paciente.

O método da jornada do paciente neste estudo de caso, está di-
vidida em sete etapas, sendo que em cada uma são registra-
das as necessidades e sentimentos que o paciente experimen-
ta, sejam médicas, de dor, emocionais, financeiras ou da relação 
a partir do serviço prestado. Portanto, a seguir são descritas as 
etapas presentes no método da jornada do paciente construída 
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a partir das definições e objetivos deste estudo.

•	 Etapa de pesquisa e percepção:  Sendo o processo inicial 
da jornada do paciente, é nesse momento que ao sentir 
os primeiros sintomas geralmente a pessoa busca por in-
formações em várias fontes de pesquisa na internet. Neste 
momento o paciente precisa saber quais são as informa-
ções de fato e quais podem ser fake news que circulam 
para desmistificar os sintomas que está sentido. Estas fon-
tes de pesquisa, de certa forma orientam para que o pa-
ciente busque ajuda de um profissional de saúde, a partir 
daí ele busca se informar sobre seus próximos passos;

•	 Etapa de conscientização: Concomitantemente a busca 
por informações em sites na internet o paciente passa a ter 
algumas suspeitas a partir dos sintomas que está sentido, 
há um longo trajeto até o paciente sentir confiança e bus-
car ajuda profissional. Isso porque há vários aspectos que 
influenciam sua decisão final, como a complexidade dos 
seus sintomas, por exemplo, o que pode postergar a busca 
por um atendimento de saúde;

•	 Busca por um profissional de saúde: Esta etapa da jorna-
da está interligada com a anterior, após obter informações 
sobre o problema que imagina ter, o paciente passa a bus-
car pelo profissional ideal. Esta etapa de busca pode ocor-
rer de diferentes formas (particulares, convênios, SUS), mas 
de uma forma geral todas as escolhas tem como base uma 
referência de alguém de confiança (amigos, familiares) ou 
de indicações a partir da avaliação da prestação dos servi-
ços de saúde, disponíveis em diferentes plataformas virtu-
ais (site, aplicativos). Depois desta etapa, o paciente pode 
ainda retornar para uma pesquisa sobre o profissional que 
vai realizar o atendimento médico, consultando novamen-
te opiniões dos demais pacientes que foram atendimentos 
pelo profissional de saúde. Por isso, é importante que as clí-
nicas mantenham as suas informações de contato atualiza-
das, além de oferecer diversos canais de atendimento, isso 
porque é difícil prever qual o meio escolhido pelo paciente;

•	 Realizar contato/agendamento de consulta: Depois de pes-
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quisar e optar pela escolha do profissional, este é o momen-
to da jornada do paciente onde o acolhimento é fundamen-
tal. Fatores como atendimento, agilidade, competência 
médica e empatia são importantes para uma boa experien-
cia e uma avaliação positiva ao final da jornada. A partir do 
contato do paciente para agendamento de atendimento, 
seja presencial ou via telemedicina, a prestação de serviço 
passa então a ser contratada. Nesta fase o paciente já bus-
cou informações acerca do serviço de saúde, e também do 
profissional. Por isso, é importante que todas as interações 
do paciente em cada etapa sejam satisfatórias. A partir do 
agendamento da consulta, pode ser criado um protocolo 
de acompanhamento para ajudar o paciente até o momen-
to da consulta, neste protocolo podem estar incluídas men-
sagens automáticas para confirmar os detalhes do agen-
damento e lembrar o paciente na véspera da visita, outra 
possibilidade é de fazer check-in para a consulta (informa-
ções pessoais e documentos necessários) economizando 
tempo e tornando a experiencia mais proveitosa;

•	 Atendimento e consulta: O atendimento ao paciente seja 
presencial ou por telemedicina será um dos fatores deci-
sivos para a experiência da jornada do paciente. para ter 
um diagnóstico, geralmente são necessários exames com-
plementares. Neste momento o paciente também espera 
a indicação de serviços de saúde de clinicas e laboratórios 
onde possa realizar os exames. Por isso, a melhor manei-
ra de fidelizar um paciente é estando presente em toda a 
sua jornada e acompanhando-o ativamente. Isso não só 
para que ela sinta suporte, mas também para desenvolver 
responsabilidade e envolvimento com o tratamento. Por 
isso, a melhor maneira de fidelizar um paciente é estando 
presente em toda a sua jornada e acompanhando-o ativa-
mente. Isso não só para que ela sinta suporte, mas também 
para desenvolver responsabilidade e envolvimento com o 
tratamento. O Prontuário Eletrônico do Paciente é outra 
ferramenta que contribui muito nesta etapa. Especialistas 
já têm utilizado para compartilhar no celular do paciente 
todas as informações importantes sobre a consulta e sobre 
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sua saúde, tornando a experiência ainda mais positiva nes-
ta etapa; 

•	 Tratamento: Após realizada a consulta e os exames, estan-
do com o diagnóstico em mãos, inicia a jornada de trata-
mento do paciente. O profissional da saúde deve estar à 
disposição para esclarecer dúvidas e garantir que o pacien-
te prossiga com o tratamento. Geralmente o tratamento 
vem acompanhado também da mudança nos hábitos ali-
mentares, inclusão de atividade física e modificação da 
postura, por exemplo. A orientação nesta etapa da jornada 
do paciente é essencial, por isso manter um canal de co-
municação aberto com o paciente depois da consulta, seja 
para que ele possa enviar perguntas relativas ao tratamen-
to ou ao histórico médico. A experiencia nesta etapa da jor-
nada vai além do suporte, mas também para desenvolver 
responsabilidade e envolvimento com o tratamento;

•	 Retorno e avaliação: A última etapa desta jornada do pa-
ciente considera o agendamento para novas consultas e 
a indicação tanto da prestação do serviço de saúde, como 
do atendimento realizado pelo profissional. Além do usual 
acompanhamento de retorno, o paciente avalia a prestação 
do serviço de saúde desde o primeiro contato até a finali-
zação do serviço contratado utilizando diversos meios on-
line, portanto é indispensável planejar áreas e solicitar ati-
vamente que ele deixe estas recomendações, criando um 
vínculo de cumplicidade e de relacionamento presencial e 
online a longo prazo com cada paciente. Depois do atendi-
mento é possível enviar uma pesquisa para saber como foi 
a experiência em relação aos serviços de saúde prestados. 

A versão final do método de construção da jornada do paciente 
Figura 3, foi elaborada após várias observações, registros e dis-
cussões entre envolvidos, paciente e os prestadores de serviços 
de saúde, observou-se durante o levantamento das informações 
para este estudo que o método apresentado estimulou feedba-
cks e insights no sentido de melhorar a experiencia da jornada 
do paciente. 
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Figura 3 - Método da jornada do paciente para agendamento de consulta 

Fonte: Desenvolvido pelo autor (2020).

Para obter a experiência de cada etapa da jornada e identificar 
insights e oportunidades de melhoria, é preciso obter uma pro-
funda compreensão das expectativas e da experiência do servi-
ço, por isso a observação da prestação do serviço enquanto “se 
colocar no lugar do paciente” nos permite capturar as interações 
e perspectivas do paciente em relação a prestação de serviços 
de cuidados em saúde. 

A capacidade de se adaptar às novas tecnologias e, ao mesmo 
tempo, realizar um atendimento humanizado é imprescindível 
para qualquer organização ou profissional da saúde.

5  CONSIDERAÇÕES FINAIS

À medida que a saúde está evoluindo para um atendimento 
cada vez mais digital e tecnológico, oportunidades interessantes 
estão surgindo para que o design contribua para o bem-estar, a 
humanização e a experiência positiva dos usuários em relação 
aos serviços de saúde.

Mostramos a partir deste estudo que a visualização da jornada 
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do paciente cria percepções diferentes sobre um serviço de saú-
de e apontam diferentes detalhes para melhorias e personali-
zação do atendimento. Também, por meio do mapeamento e 
da visualização da jornada, tem-se uma representação de toda 
a ‘imagem’ podendo permitir discussões entre as partes inte-
ressadas. Ter essa visão comumente compartilhada produz dire-
ções de design fortes e eficazes para a melhoria da prestação de 
serviços centrada no paciente

Neste estudo demonstramos a jornada do paciente a partir de 
um serviço de saúde, identificamos os pontos de contato e a ex-
periencia do paciente a partir de suas percepções e etapas, du-
rante a sua jornada para realização do exame.

O resultado final se limita ao estudo de caso, porém o método 
pode ser aplicado em outras experiencias de serviços em saúde, 
de modo que as construções da jornada do paciente possam 
contribuir para o redesenho na prestação de serviços em saúde.

Visto que cada paciente tem sua própria jornada, sugerimos que 
o mapeamento da jornada de um procedimento deve incluir 
percepções de vários pacientes. O envolvimento de vários pa-
cientes torna a jornada mais robusta, permitindo a ilustração de 
uma gama de variações e oportunidades.

REFERÊNCIAS
CAMPOS, F.C.C.; FARIA, H.P.; SANTOS, M.A. Planejamento e avaliação das 
ações em saúde. 2ed. Belo Horizonte: Nescon/UFMG, 2010.

Bate, P. eG. Robert. 2007. Projeto baseado na experiência: do redese-
nho do sistema em torno do paciente ao co-projeto de serviços com o 
paciente. Qualidade e Segurança em Saúde15 (5): 307  -310. doi: 10.1136 / 
qshc.2005.016527.

Chamberlain, P. e C. Craig. 2017.  Design for Health: Reflections from the 
Editors. Design for Health 1 (1): 3 - 7. doi: 10.1080 / 24735132.29017.1296273. 

Doyle, C., Lennox, L., & Bell, D. (2013). Uma revisão sistemática de evidências 
sobre as ligações entre a experiência do paciente e a segurança e eficácia 
clínica. BMJ Open, 3 (1), 1 - 18

Ekman, I., K. Swedberg, C. Taft, A. Lindseth, A. Norberg, E. Brink, J. Carlsson e 
KS Sunnerhagen. 2011.  Cuidado centrado na pessoa - pronto para o horá-
rio nobre. European Journal of Cardiovascular Nursing 10 (4): 248 - 251. doi: 
10.1016 / j. ejcnurse.2011.06.008. 

Griffioen, I., M. Melles, A. Stiggelbout e D. Snelders. 2017. O potencial do design 
de serviço para melhorar a implementação da tomada de decisão compar-
tilhada. Projetar para Saúde 1 (2): 194 - 209. doi: 10.1080 / 24735132.2017.1386944. 



273

Heckemann, B., A. Wolf, L. Ali, SM Sonntag e I. Ekman. 2016. Discovering Unta-
pped Relationship Potential with Patients in Telehealth: A Qualitative In-
terview Study. BMJ Open 6 (3): e009750. doi: 10.1136 / bmjopen-2015-009750.

Johnston, R., & Kong, X. (2011). A experiência do cliente: um roteiro para me-
lhorias. Gerenciando Qualidade de Serviço: An International Journal, 21, 
5 - 24. 10.1108 / 09604521111100225.

Karine, M. FREIRE. Design para serviços: uma intervenção em uma Uni-
dade Básica de Saúde do Sistema Único de Saúde Brasileiro. Estudos em 
Design | Revista (online). Rio de Janeiro: v. 24 | n. 2 [2016], p. 1 – 23 

Kimbell, G. 2014. Manual de inovação de serviço. Amsterdã: Editores do BIS. 

Maguire, M. (2001). Métodos para apoiar o design centrado no ser humano. 
International Journal of Human-Computer Studies, 55 (4), 587 - 634.

Oosterholt, RI, LWL Simonse, SU Boess e SBW Vehmeijer. 2017.  Projetando 
um modelo de via de atendimento - um estudo de caso da via de atendi-
mento ambulatorial para artroplastia total do quadril. International Journal 
of Integrated Care 17 (1): 2. doi: 10.5334 / ijic.2429.

Wildevuur, S. E e LWL Simonse. 2015.  Tecnologia da Informação e Comu-
nicação - Atenção Centrada na Pessoa Habilitada para os “Cinco Gran-
des” Condições Crônicas: Revisão do Escopo. Journal of Medical Internet 
Research 17 (3): e77. doi: 10.2196 / jmir.3687.

Zomerdijk, LGeCAVoss. 2010. Design de serviço para serviços centra-
dos na experiência. Journal of Service Research13 (1): 67-82. doi: 10.1177 / 
1094670509351960.

Como citar este capítulo (ABNT):
FORESTI, T. G., OLIVEIRA, B. F. Design em serviços de saúde: a jornada do paciente.  
In: OLIVEIRA, G. G. de; NÚÑEZ, G. J. Z. Design em Pesquisa – Volume 4. Porto Alegre: 
Marcavisual, 2021. cap. 13, p. 260-273. E-book. Disponível em: https://www.ufrgs.br/
iicd/publicacoes/livros. Acesso em: 5 ago. 2021 (exemplo).  

Como citar este capítulo (Chicago):
Girardi, Teofanes Foresti, e Branca Freitas de Oliveira. 2021. “Design em serviços de saúde: 
a jornada do paciente.” In Design em Pesquisa - Volume 4, edited by Geísa Gaiger de 
Oliveira and Gustavo Javier Zani Núñez, 260-273. Porto Alegre: Marcavisual. https://
www.ufrgs.br/iicd/publicacoes/livros.


