UNIVERSIDADE
BEIRA INTERIOR

)

Satisfacao Profissional dos Colaboradores da
Clinica Dentaria “O Sorriso da Cereja”

Versao Final Ap6s Defesa

Adelaide Maria Pereira Afonso

Projeto para a obtencao do Grau de Mestre
Gestao de Unidades de Saide

(2° ciclo de estudo)

Orientadora: Prof. Doutora Carla Alexandra Barbosa Pereira

Dezembro de 2023



il



Declaracao de Integridade

Eu, Adelaide Maria Pereira Afonso, que abaixo assino, estudante com o niimero de inscricao
M 11189 do curso de Gestao de Unidades de satide da Faculdade de Ciéncias Sociais e
Humanas, declaro ter desenvolvido o presente trabalho e elaborado o presente texto em total

consonancia com o Cédigo de Integridades da Universidade da Beira Interior.

Mais concretamente afirmo nao ter incorrido em qualquer das variedades de Fraude
Académica, e que aqui declaro conhecer, que em particular atendi a exigida referenciacao de
frases, extratos, imagens e outras formas de trabalho intelectual, e assumindo assim na

integra as responsabilidades da autoria.

Universidade da Beira Interior, Covilha _o5___ /_12_ /_2023_

(assinatura conforme Cartao de Cidadao ou preferencialmente

assinatura digital no documento original se naquele mesmo formato)

iii



iv



Agradecimentos

A UBI por me proporcionar a possibilidade de desenvolver este projeto.

A minha orientadora, Professora Doutora Carla Pereira, pela sua atencfio, ajuda, compreensio

e dedicacao. Pelo incentivo e forca para continuar, mesmo nas fases mais complicadas.

A minha irma e aos meus pais, cunhado e sobrinhos, que nunca duvidaram da concretizacao

deste projeto e que me apoiam incondicionalmente e nunca me deixaram desistir.

A todos os que preencheram os questionarios, especialmente, aos meus profissionais que

fazem parte da Clinica Dentaria — O Sorriso da Cereja.

Aos meus amigos de quatro patas que me acompanharam nas horas infinitas em frente ao

computador.

Agradeco a todos os que fazem parte da minha vida e sempre acreditaram em mim.

Muito obrigada!






Resumo

Os profissionais de medicina dentéria representam um recurso importante na prestacao de
cuidados de saude de qualidade na sociedade. A satisfacao profissional influéncia o
comportamento e o desempenho destes profissionais na pratica clinica diaria com altos niveis

de qualidade.

Este projeto teve como objetivo a avaliacao da satisfacdo dos profissionais da Clinica Dentaria
— O Sorriso da Cereja e com base nos resultados, apresentar uma proposta de um plano de
melhoria dos niveis de satisfacdo. Em termos metodologicos, 0 projeto adotou um design
descritivo, onde sao explicados, detalhadamente, os resultados obtidos através da aplicacao
de um questionario, a 18 trabalhadores, 9 dos quais profissionais da clinica em estudo e os

outros 9 compdem a amostra para efeitos de comparacao.

Como resultados, pode observar-se que os profissionais se encontram razoavelmente
satisfeitos e que os principais fatores que influenciam a sua satisfacdo sdo: o nivel da

responsabilidade que lhe é atribuida e a estabilidade do emprego.

Neste projeto, destaca-se a harmonia laboral entre todos os profissionais, sendo que o estudo
permitiu verificar o nivel de satisfacao atual e serviu de base para o desenvolvimento do plano
de melhoria, envolvendo alteragdoes nas diferentes dimensdes identificadas e em prazos

distintos, devido a exigéncia de alteracoes estruturais e de infraestruturas da clinica.

Palavras-chave: Satisfacao profissional, Compromisso laboral, Ambiente de trabalho,

Medicina dentéria.
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Abstract

Dental medicine professionals represent an important resource in providing quality health
care in society. Job satisfaction influences the behaviour and performance of these

professionals in daily clinical practice with high levels of quality.

This project aimed to evaluate the satisfaction of the workers of the Dental Clinic — O Sorriso
da Cereja and, based on the results, to present a proposal for a plan to improve satisfaction
levels. In methodological terms, a questionnaire was applied, to 18 workers, 9 of whom are

employees of the Clinic in study, and the other 9 as a comparison sample.

From the results it can be said that the workers are reasonably satisfied and that the main
factors that positively influence their satisfaction are: the level of responsibility assigned and
job stability.

The improvement plan elaborated comprises changes at different levels identified and in

different timings since it requires changes at the structure and infrastructure level.

With this plan the O Sorriso da Cereja Clinic may in the long term become a reference place

for health professionals to work.

In this project, the labour balance among all professionals stands out, and the study allowed
us to review the current level of satisfaction, which as a base ground for the development of
the improvement plan, that includes changes in the different dimensions identified and in
different timeframes, considering the need for structural and infrastructure changes in the

clinic.

Keywords: Job satisfaction, Job commitment, Work environment, Dental practice.
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1. Introducao

A satisfacao profissional consiste na forma como os profissionais se sentem em relagao
ao seu trabalho e aos diferentes aspetos do mesmo (Mahmood et al.,2011). Esta é considerada
um dos fatores mais importantes no ambito da psicologia do trabalho e organizacional,

constituindo um indicador da qualidade de vida no trabalho (Kinzl et al, 2005).

A satisfacdo profissional pode ser influenciada por um amplo conjunto de fatores, nos
quais se destacam: uma remuneracdo justa e competitiva, um ambiente de trabalho
agradavel, uma carga de trabalho razoavel, as potenciais oportunidades de crescimento
pessoal e profissional, as oportunidades de progressao na carreira, o reconhecimento com os

colegas e superiores, as recompensas, etc. (Pillay, 2009).

Para além da importancia da satisfacao profissional para o profissional, esta também é
imprescindivel a nivel organizacional, com estudos a evidenciarem a existéncia de uma
relacdo positiva entre a satisfacao profissional e o desempenho laboral individual (Appleton et
al.,, 1998; Mahmoud, 2008). No contexto do setor de sadde, a nivel organizacional, a
satisfacdo profissional dos profissionais reflete-se na qualidade do atendimento e na

satisfacdo dos pacientes (Haas et al., 2000).

Note-se ainda que, para além da importancia da satisfacao profissional é fundamental
considerar os impactos resultantes da auséncia dessa satisfacdo. Neste contexto destaca-se
que a insatisfacdo no trabalho tende a aumentar os conflitos organizacionais assim como a
ocorréncia de acidentes de trabalho. No ambito do setor da satde, esta insatisfacdo pode
resultar num incremento dos erros médicos, colocando em causa a seguranca do paciente

(Fahrenkopf et al., 2008).

A satisfacao profissional representa, assim, um fenémeno multidimensional que se
define através de um conjunto de fatores reunidos, tais como o ambiente de trabalho,
supervisao e gestao, voz na tomada de decisGes, progressdo na carreira, remuneragao e
beneficios, bem como condicées de trabalho (Collantes-Zapata & Arévalo-Ipanaque, 2017; Liu

et al., 2016).

Neste sentido e tendo em consideracao a importancia da satisfacao profissional dos
profissionais, nomeadamente no ambito do setor da satide, assim como a sua preponderancia

para o desempenho organizacional e para a satisfacdo dos consumidores, o presente projeto



tem por objetivo elaborar uma proposta de um plano de melhoria dos niveis de satisfacao
profissional, recorrendo a um estudo de caso de uma unidade de saide privada, a clinica

dentéaria “O Sorriso da Cereja”.

De forma a ir de encontro a este objetivo principal, definem-se os seguintes objetivos

especificos:

e Analisar a situacao atual de satisfacdo dos profissionais da clinica dentaria “O
Sorriso da Cereja” através de um questionario elaborado para o efeito;

e Conceber estratégias para aumentar a satisfacao do pessoal da clinica;

e Estabelecer um plano de acdo para implementar as estratégias de melhoria da
satisfacao dos profissionais da clinica dentaria “O Sorriso da Cereja”; e

o Estabelecer métricas para monitorizar a execucao do plano de melhoria.

Para tal, o presente projeto é composto por 77 capitulos principais. O primeiro capitulo
é a Introducao e assenta numa breve contextualizacdo e introducdo ao tema que se pretende
abordar. De seguida, o segundo capitulo, desenvolve uma anélise da literatura existente
acerca da tematica, no que concerne a satisfacdao laboral e a sua importancia, no setor da
saude em particular. O capitulo 3 expoe a metodologia seguida e apresenta, de forma breve, a
empresa sobre a qual incide o estudo desenvolvido. O capitulo 4 apresenta os resultados
obtidos através da aplicacao do estudo empirico. Estes resultados sao de seguida debatidos no
capitulo 5 a luz da literatura existente. Ainda no seguimento destes resultados, o capitulo 6
procede a apresentacdo de um plano de melhoria para a clinica em causa, no sentido de
incrementar a satisfacdo dos profissionais. Por fim, no capitulo 7 sdo apresentadas as

conclusoes e algumas limitacoes do estudo realizado.



2. Enquadramento Tedrico

2.1. A Satisfacao Laboral

2.1.1. A Satisfacao Profissional

Uma das definicoes classicas de satisfacao profissional é avancada por Locke (1969) ao
definir satisfacao profissional como um estado emocional agradavel que resulta da avaliacao
que o profissional faz do seu trabalho e da sua percecao sobre o que o satisfaz. Ainda assim, a
literatura considera a satisfacdo profissional, ndo como um estado emocional, mas sim como
uma atitude ou sentimento. Segundo Armstrong e Taylor (2020), a satisfacao profissional é a
atitude e sentimento que os profissionais tém em relacao ao seu trabalho. Atitudes positivas e
favoraveis por parte dos profissionais indicam satisfacdo relativamente aos seus trabalhos. De
igual forma, para Kaliski (2007) e Castro et al. (2011), a satisfacdo profissional é o resultado
do juizo de valor e do sentimento que cada profissional tem sobre a sua organizacao, a sua

realizacdo e o sucesso no seu trabalho.

Neste sentido, a satisfacdo profissional representa um tema subjetivo e, como tal, os
fatores que a condicionam tém sofrido alterac6es ao longo dos tltimos anos. Atualmente, tém
sido consideradas novas perspetivas de bem-estar laboral para uma melhor compreensao da
relacdo entre a satisfacdo e as diferentes esferas do individuo, enquanto ser individual: os seus

valores, ambicoes, objetivos, expetativas e metas (Pereira, 2019).

Este conhecimento consegue ajudar a formar padrGes organizacionais e que,
consequentemente, podem ser utilizados como critério para avaliar a efetividade das praticas
e politicas de uma empresa (Bowling & Zelazny, 2022).Uma vez que ja existem estudos, os
beneficios salariais e compensacdes sdo, os fatores que mais influenciam a satisfacao
profissional, seguidos do nivel de carga de trabalho, do reconhecimento, dos incentivos
institucionais, da autonomia e do respeito dos pares (Hieu et al., 2021; Lepold et al., 2018;

Zhang, et al., 2014).

Atualmente, alguns dos objetivos que os profissionais procuram no local de trabalho,
sao a necessidade de realizacao pessoal, de afiliacdo e de poder, fazendo destes fatores a
considerar para que se sintam satisfeitos no seu local de trabalho. Consequentemente, os
profissionais dedicam-se aos seus objetivos, sendo competitivos e lutando pela exceléncia e

prestigio dentro da organizacao onde trabalham o que, por sua vez, melhora a qualidade de
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servico/trabalho prestado por essa mesma organizacdo. Deste modo, se os profissionais
estiverem insatisfeitos ou desmotivados, a instituicao deve garantir a qualidade dos cuidados,
analisando o ambiente de trabalho, o clima de trabalho e os beneficios que oferece aos seus

trabalhadores (Hieu et al., 2021; Lepold et al., 2018; Ruggiero, 2005).

No contexto da satisfacdo profissional é possivel desagregar o seu conceito em duas
perspetivas: a satisfacdo intrinseca e a satisfacao extrinseca, as quais sao resultado de fatores
intrinsecos e extrinsecos, respetivamente. No que respeita aos fatores intrinsecos, estes dizem
respeito a atitude do profissional em relacio ao seu trabalho. J4 os fatores extrinsecos
referem-se aos fatores relacionados com o ambiente de trabalho. Quando combinados, estes
fatores sao preponderantes para explicar o nivel de satisfacdo no trabalho do profissional,

refletindo o seu estado fisioldgico e psicolégico (Bektas, 2017).

Assim, a satisfacdo intrinseca dos profissionais justifica-se pela forma como os
mesmos valorizam e se encontram satisfeitos com os aspetos imateriais do trabalho ou da
funcao que ocupam. Estes aspetos compreendem a capacidade de autoexpressao, a variedade
de trabalho, a autonomia na funcao, entre outros. Ja4 no que respeita a satisfacdo extrinseca,
esta refere a forma como os profissionais se encontram satisfeitos com os aspetos materiais
ou instrumentais do seu trabalho. Nesta perspetiva destacam-se a remuneracdo e as
oportunidades de promocao, como as principais caracteristicas responsaveis pela satisfacao

extrinseca (Hegney et al., 2006).

Por outro lado, Tietjen & Myers (1998) destacam as principais diferencas existentes
entre os conceitos de satisfacdo e motivacao do profissional. Segundo este autor, a satisfacao
no local de trabalho resulta da percecao criada junto do profissional, relativamente as
condicoes de trabalho (como por exemplo se recebe o valor justo pela funcao que
desempenha), enquanto o conceito de motivacdo no local de trabalho se encontra orientado
para o conjunto atividades realizadas pelo profissional. Se o profissional se identificar com o
proposito e com os objetivos dessas atividades, tendera a realizar um maior volume de tarefas

e de uma forma mais eficaz.

2.1.2. A Motivacao Profissional

O conceito de motivacao, reflete o processo que explica a intensidade, direcdo e

perspetiva dos esforcos para atingir um objetivo. E uma forca motriz interna néo-
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comportamental (Onuoha et al., 2015). A motivacao laboral é expressa pelo nivel de vontade
que um profissional tem ao exercer e manter um esforco para atingir os objetivos da
organizacdo (Deressa & Zeru, 2019). Este indicador é um ingrediente ativo para as atitudes no
trabalho e que surge de uma determinada necessidade no local de trabalho, que deve ser

satisfeita (Onuoha et al., 2015).

Existe um reconhecimento geral de que profissionais altamente motivados tém um
melhor desempenho e sdo mais produtivos (Tan & Waheed, 2011). O nivel e a orientacdo da
motivacdo determinam, como e em que medida, um profissional se envolve e realiza o seu

trabalho (Kamanzi & Nkosi, 2011).

Algumas investigacoes mostram que a desmotivacao e a insatisfacao no trabalho estao
significativamente associadas a intencdo ou a real pratica de rotatividade nas organizacoes

(Deressa & Zeru, 2019; Hieu et al, 2021).

Segundo Peérez-Ramos (1990), a motivacao dos profissionais influencia diretamente a
satisfacdo, desempenho e consequentemente a produtividade do mesmo. Como tal as
organizacOes tém de perceber quais as ferramentas que podem utilizar para aumentar a
motivacdo dos profissionais. Em 1954, Maslow, referido por Pérez-Ramos (1990), define 5
fatores que motivam os profissionais: necessidades fisiologicas, manter o equilibrio do
organismo para que nao ocorram problemas de satide; necessidade de seguranga, o
profissional tem de sentir que o seu posto de trabalho é seguro; necessidades sociais, bom
ambiente no trabalho é fundamental para os niveis de satisfacdo dos profissionais estar
elevado, tem de haver confianca tanto da parte dos profissionais como dos lideres;
necessidades de estima, competicao saudavel entre os profissionais, querendo ser o melhor
mas sem prejudicar os outros colegas; necessidades de autorrealizacdo, colocar fasquias
elevadas para que o profissional queira l4 chegar por ele proprio, sentindo que ultrapassou os

desafios e ficar assim motivado.

2.1.3. Fatores que promovem a satisfacao profissional

No contexto laboral atual, existem diversas acoes que podem promover a satisfacio
dos profissionais, onde se incluem (Dias-Silveira et al., 2017): aumento de salarios;
proporcionar oportunidades de educacao, formacao e desenvolvimento profissional ;melhorar

as condicgoes de trabalho e o que impacta na vida pessoal; melhorar o reconhecimento social;



melhorar os beneficios e direitos; desenvolver estruturas descentralizadas; melhorar as
relacoes interpessoais, a comunicacdo interna e o feedback; melhorar as descricoes de
trabalho, os critérios de promocdo e de progressio na carreira; utilizar um sistema de
recompensa; melhorar a supervisdo e a gestdo. Por outro lado, também a estabilidade
alcancada no trabalho e o compromisso com a populacao tém sido mencionados enquanto
fatores diferenciadores para a promocao da satisfacdo profissional (Prescott-Carter &

Onuoha, 2016).

Para além destes indicadores, é ainda possivel identificar um conjunto de fatores que
contribuem para atenuar o sentimento de insatisfacao profissional: uma carga de trabalho
adequada; lideranca profissional e apoio de pares, educacao profissional continua adequada,
mobilidade e planos de carreira, respeito profissional, protecdo contra lesées e doencas

relacionadas com o local de trabalho e bons salarios base (Saari & Judge, 2004).

2.2, Os servicos de satde e de medicina dentaria

Os servicos de satde, a semelhanca dos demais servicos, implicam um desempenho de
exceléncia, que atenda as necessidades dos utentes, implicando a garantia de assegura
servicos eficazes, eficientes, acessiveis, viaveis e de alta qualidade (Lambrou et al., 2010).
Assim, os servicos de satide caracterizam-se por um conjunto de caracteristicas proprias: a
intangibilidade, a simultaneidade da producdo e do consumo, a perecibilidade, e a

heterogeneidade (Dehanov, 2013; Gronroos, 1999).

No que concerne a sua intangibilidade, os servicos de satide constituem acgdes ou
comportamentos que sao desempenhados por um profissional de satde, nao constituindo
algo palpavel/tangivel. No entanto, de acordo com Miller e Foust (2003) os beneficios dos
servicos de satide sdo tangiveis, no sentido em que envolvem a reducao da dor e da irritacao

do paciente, assim como uma melhoria do seu bem-estar.

No caso da medicina dentéria, tal sera percebido através do alivio da dor, dos dentes
mais saudaveis e de dentes mais bonitos. No entanto, e considerando que a intangibilidade
diz respeito a imaterialidade do que estd a ser produzido, assim como incorpora a
subjetividade inerente as diferentes interpretacoes desse trabalho imaterial realizado pelos
profissionais e percebido pelos pacientes, esta intangibilidade encontra-se presente em todas

as etapas do processo produtivo do servico. Adicionalmente, no setor da satide, o profissional
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encontra-se vinculado ao paciente, o qual atua como um “coprodutor”, com todos os servicos

a serem desenvolvidos de forma subjetiva (Hubault & Sznelwar, 2012).

Bratucu et al. (2014) aborda ainda a intangibilidade no sentido em que se verifica uma
falta de evidéncia fisica na prestacao do servico, uma vez que o paciente nao tem a capacidade
para identificar com precisdo determinadas caracteristicas e atributos do servico.
Adicionalmente, verifica-se ainda uma intangibilidade mental, uma vez que os pacientes nao
conseguem imaginar, mentalmente, como é que devem idealizar o servico, uma vez que lhes

falta a experiéncia e o conhecimento para tal.

Ora, esta intangibilidade e subjetividade inerente aos servicos de satude reflete-se nos
desafios enfrentados por este setor. Em primeiro lugar destacam-se os fatores enfrentados
para mensurar o progresso e avaliar o servico prestado, uma vez que é necessario estabelecer
o que necessita de ser alterado através da prestacao do servico, realizando uma avaliacao por
forma a comparar os resultados obtidos com os resultados esperados. Por outro lado, a
prestacao de um servico de saide nao depende apenas do profissional, mas também do
paciente, o qual, tal como referido, atua como “coprodutor”, influenciando todo o processo,
assim como o desempenho alcancado. Ademais, a propria natureza imaterial do servico é
marcada pela necessidade de um sentimento de confianca do paciente para com a equipa de
saude e pela sua cooperacdo com vista a alcancar os resultados desejados. Por fim, a
intangibilidade dos servicos de satude afeta a objetividade dos mesmos, o que torna dificil o
seu planeamento, principalmente, pelo facto de os servicos de satide serem prestados por
equipas médicas, o que exige o reconhecimento das diversas tarefas envolvidas e da sua

interdependéncia (Luna & Silva, 2015).

De acordo com Catana e Toma (2021), esta intangibilidade do setor de satide faz com
que os pacientes avaliem o servigo prestado e a sua satisfacdo para com o mesmo com base
noutros fatores indiretos ao servico propriamente prestado: no design da organizacao, o
ambiente, o tempo de espera, o comportamento dos profissionais, o dress code, os

equipamentos e materiais utilizados e os precos praticados.

Para além da sua intangibilidade, os servicos de satide caracterizam-se ainda pela
simultaneidade da producdo e do consumo, o que implica que a qualidade do servico nao
pode ser avaliada antes da sua aquisicdo, mas apenas durante a sua prestacdo. Como
consequéncia, a qualidade percebida do servico e a satisfacdo do paciente com o mesmo,

depende do que acontece no momento do atendimento, nomeadamente, as acoes dos



profissionais e as interacoes com o paciente (Pentescu et al., 2015). Ainda assim, as
expectativas dos pacientes relativamente ao servico sao influenciadas pela comunicacao boca-

a-boca, pelas suas experiéncias anteriores e pelas promessas da empresa.

Relativamente a heterogeneidade, esta caracteristica apresenta-se pelo facto de que,
na prestacao de um servico de satde, o atendimento a um paciente nunca sera idéntico ao
atendimento realizado a outro (Gronroos, 1999). Esta carateristica agrava igualmente a
mensuracao da qualidade e da satisfacdo, uma vez que o servico prestado é diferente para
cada paciente. George (2014) aborda ainda a heterogeneidade do setor da satude, enfatizando
as particularidades do setor privado, onde a qualidade do atendimento e os custos sao
bastante diversos entre as entidades, assim como a intensidade das intervengoes e a natureza
dos pacientes atendidos. Esta heterogeneidade dos servicos de saide reflete-se ainda na
escolha do paciente quanto ao servico de satide procurado, uma vez que a prestacao do servico
pode variar de prestador para prestador, assim como de paciente para paciente (Zhu et al.,

2019).

Por fim, no que respeita a perecibilidade, os servicos de saiide nao podem ser
armazenados ou mantidos para uso posterior, assim como nao podem ser revendidos ou

devolvidos (Nadowska, 2013.).

Estas caracteristicas tdo proprias da prestacao de servicos de satide podem ainda ser
abordadas de forma mais particularizada, no que concerne aos servicos de medicina dentaria.
Como tal, no contexto da medicina dentéria e no que concerne a intangibilidade do servico, o
proprio tratamento odontologico € intangivel, mas a percecao do paciente é influenciada por
elementos tangiveis como a aparéncia dos equipamentos e o ambiente de atendimento. Para
além disso, as consultas dentirias normalmente produzem resultados tangiveis, como

obturacoes e dentaduras (Jakupovic et al., 2010).

A heterogeneidade também se verifica neste contexto — os pacientes sdo todos
diferentes, tém diferentes limiares de dor, alguns apresentam problemas médicos adicionais,
tém expectativas diferentes, etc. Assim, tendo em consideracao as particularidades de cada
paciente, deve ser adotada uma abordagem de atendimento individual, principalmente, por se
caracterizar como um servico que exige um nivel elevado de contacto entre o profissional e o
paciente. Assim, e por mais que os tratamentos tipicos sejam padronizados ao méaximo,

verifica-se uma heterogeneidade no atendimento (Sever et al., 2018).



Relativamente a simultaneidade da producao e do consumo, os tratamentos dentarios
sao usualmente realizados numa sala de tratamento, verificando-se uma simultaneidade da
producao do servigo e do seu consumo. Note-se, no entanto, que pode ser possivel encontrar
algumas excecOes a esta simultaneidade, uma vez que este setor envolve, muitas vezes, o

recurso a trabalho de laboratorio para a confecao de coroas e proteses (Willis, 2013).

Por fim, no que respeita a perecibilidade, embora os tratamentos nao sejam
consumidos diretamente ou armazenaveis, espera-se que os seus resultados sejam

duradouros (Schmitz, 2018).

2.3. A Satisfacao Profissional no Setor da Saude

Os profissionais de satide sdo um recurso importante na prestacao de cuidados de
saude de qualidade em qualquer sociedade e dai decorre que, para contribuir para essa
qualidade, devem estar satisfeitos para desempenharem corretamente as suas funcoes
(Kamanzi & Nkosi, 2011). Se por um lado, a satisfacao profissional influéncia a intencao de
permanecer na func¢ao e na instituicao, de igual forma, demonstra a qualidade e a seguranca
das atividades realizadas, principalmente, quando se fala de cuidados em satide (Farman et

al., 2017; Steinke et al., 2018).

Como tal, neste setor, a falta de satisfacdo apresenta um impacto negativo no
desempenho individual dos profissionais de satiide e do sistema de satide como um todo
(Deressa & Zeru, 2019; Hieu et al., 2021). Neste sentido, Prescott-Carter e Onuoha (2016)
referem que a remuneracao constitui uma das principais causas da insatisfacdo profissional
na perspetiva dos profissionais de satide. Além disso, as oportunidades de crescimento,
condicoes de trabalho e supervisao mostraram aumentar a satisfacdo destes profissionais,
uma vez que o ambiente dos cuidados de satiide envolve trabalhar em condic¢oes de trabalho
dificeis.

De facto, a maioria dos profissionais de satide considera os fatores que impactam a
satisfacdo profissional como algo, resultante da obtencdo de um incentivo prospetivo,
reconhecimento e incentivos financeiros, enquanto principais variaveis. Assim, a melhoria do
desempenho e bom espirito de equipa sao efeitos reportados como consequéncia da satisfacao
dos profissionais de saude e, por isso, resultante na satisfacdo dos pacientes, no apego ao

trabalho e em menos queixas ao servico (Deressa & Zeru, 2019).
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Atualmente, verifica-se dificuldade em contratar pessoal nos servicos de saide. E
neste contexto que os decisores politicos e administradores tém concentrado a sua atencao na
utilizacdo de incentivos para melhorar o recrutamento, a motivacio e a retencao de
profissionais de sadde. Os incentivos sdo considerados alavancas importantes que as
organizacoes podem utilizar para atrair, reter, satisfazer e melhorar o desempenho do
pessoal. A sua utilizacdo é comum em organizacgoes quer do setor publico e como do privado e

em todos os ambientes de trabalho (Njiru, 2014).

Uma grande variedade de medidas tem vindo a ser implementada, utilizando recursos
financeiros e abordagens nao financeiras ligadas a varios resultados de desempenho e visando
uma gama de profissionais de saide (Bakoti¢ & Babié¢, 2013). A avaliacdo rigorosa dos
resultados destas medidas é relativamente recente, no entanto, a investigacdo que tem vindo a
ser realizada, entre profissionais de saide, sugere que medidas de incentivos eficazes
partilham as seguintes caracteristicas (Njiru, 2014): objetivos claros, realistas e realizaveis;
reflexdo das necessidades e preferéncias dos profissionais de satde; boa concecao das
medidas a nivel estratégico e adequadas ao fim a que se destinam; adequacao ao contexto;
serem justas equitativas e transparentes; serem mensuraveis; e incorporarem elementos

financeiros e nao financeiros .

Da mesma forma, os incentivos, tanto financeiros como nao financeiros,
proporcionam um instrumento que os governos e outras entidades patronais podem
desenvolver, para sustentar uma forca de trabalho, com as competéncias e a experiéncia

necessarias, para prestar os servicos necessarios (Newsham et al., 2009).

Isto requer nao s6 vontade politica e continuidade de trabalho drduo, mas também
reconhecimento, por todos os principais interessados do empenho, competéncias e beneficios
para a saude proporcionados pelos profissionais de satide em todo o mundo. A
implementacdo de pacotes de incentivos eficazes representa um investimento através do qual

este bem vital, cultivado e desenvolvido, pode ser protegido (Asegid et al., 2014).

Por outro lado, é também necessario considerar que as dificeis condi¢oes de trabalho
podem ser influenciadas por fatores externos, fatores subjetivos e fatores relacionados com a
organizacdo. Os fatores externos incluem: clima, condicGes climatéricas, temperatura,
humidade, correntes de ar, iluminacdo do local de trabalho, ruido e interferéncia, gases,
radiacdo, poeira, fumo e outros fatores prejudiciais. Os fatores subjetivos incluem: sexo e

idade, fadiga, monotonia, postura desfavoravel durante o trabalho, etc. Os fatores
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organizacionais incluem: duracao do turno de trabalho, horas de trabalho, tempo de trabalho,
ritmo de trabalho, etc. As condicoes de trabalho dificeis influenciam o desempenho dos

profissionais (Bakoti¢ & Babic¢, 2013).

Diferentes fatores dentro do ambiente de trabalho, tais como salarios, horas de
trabalho, autonomia dada aos profissionais, estrutura organizacional e comunicacdo entre
profissionais e gestao podem, também, afetar a satisfacdo no trabalho (Asegid et al., 2014;

Njiru, 2014).

O stress laboral e a insatisfacdo dos profissionais de satde, perante a falta ou ma
gestao dos fatores acima mencionados, ameacam a sua sadde fisica e emocional, bem como
afetam a sua qualidade de vida, podendo tornar-se um obsticulo ao desenvolvimento pessoal

e social e, consequentemente, afetar os objetivos da organizacao (Varcoe et al., 2012).

Nos cuidados de saude, as condi¢des de trabalho favoraveis podem reduzir a
insatisfacdo profissional que, inconscientemente, se reflete no atendimento dos pacientes e,
por sua vez, interfere com os esforcos para melhorar a satisfacdo dos pacientes, porque os
cuidados de satide de alta qualidade sao, frequentemente, o resultado de elevados niveis de
satisfacdo dos profissionais no trabalho (Mahdi et al., 2012). Deste modo, um dos possiveis
indicadores de avaliacdo de satisfacdo dos profissionais de satide é a prévia avaliacao da
satisfacdo dos pacientes, perante a qualidade dos servicos prestados (Munir et al., 2012;

Walston,2012).

Neste sentido, as instituicoes de satde incluem a qualidade dos cuidados prestados na
lista dos seus objetivos e politicas, uma vez que a sua missao fundamental é ajudar o ser
humano, pelo que estao, constantemente, preocupadas com a constante melhoria do servico.
A qualidade é considerada um encontro competente, eficaz e seguro de cuidados de saude,
que contribui para o bem-estar de uma pessoa em todos os pontos de contacto (médicos,
cuidados e areas de apoio) que podem ter um impacto substancial nas taxas de mortalidade,
morbilidade, incapacidade, desnutricdo, etc. Por conseguinte, a qualidade do servigo comeca
na qualidade do atendimento que, apenas é possivel, se se reunirem as condicoes de
satisfacao profissional (Dias-Silveira et al.,2017). Assim, um dos grandes desafios estratégicos
das organizacoes de satide é a gestdao do pessoal. Os modelos de gestao, com énfase na
flexibilidade do sistema e na satisfacdo intrinseca dos profissionais, tornam a organizacao
viavel, conseguindo nao sb capturar e aplicar adequadamente os seus recursos humanos, mas

também manter os profissionais satisfeitos na sua organizacao (Chiavenato, 2009).
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Segundo Sousa et al. (2021), para identificar os fatores criticos no alcance da
satisfacdo de um profissional de satde, a utilizacdo do Diagrama de Ishikawa (também
designado por Espinha de Peixe), enquanto ferramenta de suporte na identificacao das causas
do problema, permitiu destacar como principais fatores potenciadores da satisfacdo, os

relacionados com o tratamento do paciente o pessoal, a organizacao e os ambientais.

No Diagrama de Ishikawa podemos verificar que existem quatro fatores que estao
diretamente relacionados com a satisfacdo no trabalho, no que diz respeito a profissionais de
dentaria, nomeadamente, fatores relacionados com o proprio pessoal que trabalha na clinica;
com o tratamento do utilizador; com a organizacao e por fim os ambientais. Quanto ao
tratamento do utilizador os subtépicos, como a pouca consciéncia dos profissionais, pessoal
insuficiente, vao levar a que exista uma sobrecarga de trabalho para com os restantes
profissionais, o que pode levar, em ualtima instancia, a um Burnout de alguns profissionais e,
por fim, a falta de informacdo por parte dos superiores para com os subordinados. Nao
oferecer formacao suficiente aos profissionais, nao ter lideres definidos ou que estao
definidos, mas nao tém perfil para tal, profissionais que sao muito individualistas e como tal
nao gostam de trabalhar em grupo, nao ter funcées bem definidas para cada profissional, sdo
fatores que estao relacionados com o pessoal. Quando falamos de fatores relacionados com a
organizacao, sao exemplos: a ma prestacao do servico de medicina no trabalho, os processos
de cuidados que nao estdo bem definidos ou que os profissionais nao tém conhecimento, a
flutuacdo de emprego e o baixo salario, que levam a desmotivacdo dos profissionais e,
consequentemente, a um mau trabalho e insatisfacdo por parte das equipas. Por fim, nos
fatores ambientais, as condicoes em que os profissionais trabalham, bem como os
equipamentos que os mesmos tém acesso para trabalharem, sobressaem como maiores

influenciadores da satisfacao (Figura 1).
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Figura 1 - Diagrama de Ishikawa

Fonte: Adaptado de Guimaraes (2019), p. 15

Neste sentido, para este estudo, foram utilizadas duas escalas, nomeadamente a
Escala Geral de Satisfacao (EGS) que foi desenvolvida por Warr et al. (1979) com o objetivo de
avaliar a percecdo dos profissionais, relativamente a sua experiéncia laboral, permitindo a
analise do contetido do trabalho realizado. Esta escala divide-se em duas categorias de
satisfacdo: a satisfacdo intrinseca e a satisfacdo extrinseca. A escala da satisfacdo intrinseca
avalia aspetos como o reconhecimento pelo trabalho desenvolvido, promocao,
responsabilidade e contetido da tarefa. Por outro lado, a escala da satisfagio extrinseca avalia
questoes relativas a organizacdo do trabalho, remuneracao, horarios e condicgoes fisicas do
trabalho (Warr et al., 1979). Outra escala utilizada foi a Basic Psychological Need Satisfaction
at Work Place (BPNS-WP) constitui um instrumento central para a autodeterminacao do
conceito de necessidades psicologicas bésicas que sao assumidas como inatas e universais.
Essas necessidades sao: de competéncia, de autonomia e de relacionamento e devem ser
continuamente satisfeitas para que as pessoas se desenvolvam e funcionem de maneira
saudavel ou ideal (Deci & Ryan, 2000). A escala tem sofrido algumas alteracoes desde o seu
original em 1992, contudo a manter o seu objetivo (Deci & Ryan, 2000). Esta escala destina-
se a avaliar a satisfacdo das necessidades no trabalho e tem sido usada com frequéncia (Deci
et al., 2001; Ilardi et al., 1993; Kasser et al., 1992). A escolha por estas escalas recaiu por

permitirem efetuar uma medicdo abrangente entre a satisfacdo geral dos funcionarios
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relativamente ao seu contexto laboral, identificar os pontos fortes e fracos relativamente as
condicOes laborais existentes, de forma a intensificar a retencao de talentos a formacao de
colaboradores. Adicionalmente, a utilizacdo do diagrama de Ishikawa permitiu nao sb
identificar quais as principais causas de insatisfacio dos colaboradores no seu contexto
laboral, de forma objetiva, mas também reconhecer quais as areas e acoes de melhoria que
permitem estimular a satisfacdo dos colaboradores e identificar uma orientacao estratégica

para melhorar as condicdes de trabalho.

2.4. Influéncia da satisfaciao profissional no desempenho dos

funcionarios e na satisfacao dos pacientes

A insatisfacdo com o trabalho pode levar a um mau desempenho, a uma menor
produtividade e maior rotatividade, o que se traduz em custos elevados para as organizacoes.
A relacdo entre satisfacao profissional e desempenho é ainda mais forte para ambientes de
trabalho complexos (por exemplo, unidades de cuidados intensivos, areas de consultoria de
alta procura, etc.) do que para trabalhos menos complexos (Hieu et al.,2021; Yildiz et al.,
2009). A insatisfacdo com o trabalho afeta seriamente o recrutamento e retencao de
profissionais, sendo que se considera este sentimento como um julgamento inerente a
qualidade do sistema de trabalho e cuja responsabilidade recai sobre quem o fornece

(Collantes-Zapata & Arévalo-Ipanaqué, 2017).

As condicoes de cuidados aos pacientes também podem melhorar a satisfacdo no
trabalho e possivelmente contribuir para a retencao do pessoal (Purdy et al., 2010). Como dito
anteriormente, a satisfacdo profissional é um conceito multidimensional, que contém
competéncias individuais, atitudes, crencas e sistema de valores (Pereira, 2019). Para
alcancar a satisfacdo profissional é importante que os profissionais tenham caracteristicas de
sentimentos positivos, compromisso, responsabilidade e pensamento critico e planeamento

para alcancar competéncias especiais (Ravari et al., 2012).

Embora alguma rotacao no trabalho possa revitalizar uma organizacido, uma alta taxa
de rotacdo voluntaria pode ter consequéncias negativas que incluem: custos associados a
contratacdo e orientacdo de novos profissionais, a perda de profissionais mais experientes, a
periodos de falta de pessoal acompanhados de horas extraordinérias para os restantes, ou a

utilizacao de profissionais de agéncias de trabalho temporario menos familiarizados com o
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ambiente e que aumentam a probabilidade de resultados negativos para os pacientes

(Larrabee et al., 2003).

As oportunidades de carreira e de formacdo proporcionam aos profissionais a
perspetiva de continuarem a desenvolverem-se e a crescerem dentro das fileiras da sua
carreira. A experiéncia e o tempo gasto na sua profissao devem, também, ser tidos em conta,

proporcionando um reconhecimento, muito necessario, no campo da saude.

Devido a niveis insuficientes de pessoal, os profissionais de satde estao frustrados na
sua incapacidade de completar o seu trabalho para a sua satisfacdo profissional e
experimentam fatores em satisfazer as necessidades dos pacientes (Coomber & Barriball,

2007).

Para além de melhorar a satisfacdo dos pacientes, outros beneficios de medir e
melhorar a satisfacdo dos profissionais incluem: a reducao da rotatividade, as reducoes
associadas aos custos de formacao, a identificacdo de oportunidades de poupanca de custos, a
limitacdo do absentismo, o reforco da supervisdo, a avaliacdo do servico aos pacientes, a
avaliacdo das necessidades de formacdo, a racionalizacdo da comunicacdo, a unidade da
avaliagdo comparativa ou progresso organizacional e a medicdo da compreensao e acordos
dos profissionais que se alinham com a missdo da organizacao (Hieu et al., 2021; Shader et

al., 2001)

No decorrer dos anos , a escassez global de profissionais de satide esta a ter um grande
impacto nos sistemas de satide em todo o mundo. Sao necessarias acoes em cinco areas
prioritarias: intervencao politica; macroeconémica e financiamento do sector da sadde;
planeamento e politica da forca de trabalho; ambientes de praticas positivas; retencao e
recrutamento; e lideranca. A dinamica internacional estd a crescer, proporcionando uma
oportunidade para chamar a atencdo para estas questdes e tomar as medidas necessarias
(Oulton, 2006).

Neste sentido, o presente projeto aborda o aspeto satisfacao profissional pelo recurso
a questionarios, dado que se trata da técnica mais usual e talvez a mais eficaz para investigar a
satisfacdo dos profissionais de uma organizacao (Lepold et al., 2018), procurando melhorar os

fatores que influenciam a satisfacao no trabalho dos profissionais.
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3. Metodologia

Considerando a importancia da satisfacao profissional, nomeadamente no contexto do
setor da satide, bem como o seu impacto ao nivel do desempenho profissional, dos resultados
organizacionais e da satisfacao do paciente, o presente projeto tem como objetivo propor um
plano de melhoria dos niveis de satisfacao profissional numa unidade de satide privada - a

clinica dentaria “O Sorriso da Cereja”.

Neste sentido, foi desenvolvido um questionario para avaliar a satisfacdo dos
profissionais da clinica com base em duas escalas validadas para a populacdo portuguesa e
pela analise do diagrama causa-efeito, sendo que, posteriormente, foi realizada a analise
estatistica dos profissionais da clinica com recurso ao Software Statistical Package Social
Science - SPSS. O questionario constituiu-se por um conjunto de 15 questoes avaliadas através
da escala de Likert de 7 pontos, na qual 1 corresponde a “muito insatisfeito” e 7 a “muito
satisfeito”. Por fim, e considerando os resultados obtidos, propoe-se um plano de melhoria,
no sentido de contribuir para o aumento da satisfacdo dos profissionais, sendo que foram
também consideradas acoes de melhoria de acordo com as areas que potenciam a satisfacao
dos colaboradores no contexto laboral, identificadas com recursos ao diagrama de causa-

efeito.

De seguida apresenta-se uma breve apresentacao da clinica objeto de estudo e a

descricao da metodologia utilizada na investigacao.

3.1. Descricao da Clinica “O Sorriso da Cereja™

A clinica dentaria “O Sorriso da Cereja” consiste num espaco responsavel pela
prestacao de servicos de cuidados dentarios gerais e especializados, que se localiza na cidade

do Fundao e cuja atividade se iniciou em 2014.

Nesta clinica, sdo realizados os mais variados servicos dentarios para o paciente,
atuando ao nivel da promocao, prevencao, recuperacao e reabilitacdo da saade oral. Para tal, a

clinica dispoe de servicos de ortodontia, implantologia, dentisteria, endodontia,

t Informacao disponibilizada pela autora do projeto, proprietaria da clinica dentaria “O Sorriso da
Cereja”.
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odontopediatria, entre outros, como podemos observar na Figura 1. Salienta-se ainda o facto

de dispor de um servigo proprio de elaboracao de proteses dentarias.

Diretor Técnico

Fabrico de

Ortodontia Implantologia Dentisteria Endodontia Odontopediatria Préteses
Dentarias

Figura 2 — Organigrama.

Fonte: Elaboragao propria

No que respeita as instalacoes, a clinica dispoe de um escritorio, um consultoério, uma
sala de esterilizacdo, um laboratério de proteses dentarias, uma sala de espera, uma rececao,

uma zona de vestiario para os funcionarios e duas casas de banho.

Atualmente, a clinica emprega nove profissionais: um médico-dentista com
diferenciacdo em implantologia, um médico-dentista com diferenciacdo em ortodontia, dois
médicos-dentistas generalistas, um técnico de protese dentaria, dois assistentes, um
administrativo e um auxiliar de limpeza. Na sua atividade diaria, os médicos-dentistas a
laborar na clinica, apenas trabalham em regime de part-time, uma vez que a clinica apenas
dispoe de uma unica sala de atendimento com equipamento dentario, a qual é partilhada
pelos médicos-dentistas de acordo com os horarios definidos. No que respeita aos restantes

profissionais, todos eles se encontram contratados em regime full-time na clinica.

Os principios da clinica prendem-se com a prestacao de um servico de qualidade aos
seus pacientes, enquanto, simultaneamente, procura valorizar os seus trabalhadores. Este
principio é realcado na pagina do Facebook?, onde se pode ler: “O valor de uma empresa esté
nas pessoas que nela trabalham”. Neste sentido, é percetivel que os profissionais constituem
um ativo fulcral para a empresa, sendo valorizados pela mesma, o que se devera refletir na

sua satisfacao e na satisfacao dos pacientes.
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Todos os profissionais que trabalham na clinica partilham da mesma missao, visao e
valores, existindo uma comunicacdo ativa e diaria entre todos para garantir os melhores

cuidados aos pacientes.

e Missao

Alcancar os melhores resultados possiveis na satide oral dos pacientes, respeitando os

objetivos, possibilidades e individualidades de cada um.
e Visao
Ser uma clinica de referéncia local, na prestacdo de cuidados de saide oral, pela

pratica de uma medicina dentéria integrada e com foco no paciente.

Apoiar os pacientes nas diversas idades e fases da sua vida prestando-lhes os melhores

cuidados em cada momento.
e Valores
A Clinica Dentaria o Sorriso da Cereja rege-se por 6 principais valores:

o Confianca: Conscientes da confianca que os pacientes depositam em
nos procuramos estar a altura e corresponder aos desafios diarios.
o Respeito: O respeito é um valor fundamental na satde, como tal, o

respeito pelo paciente é a nossa prioridade.

o Transparéncia no Diagndstico e Tratamento: Comprometemo-nos a
orientar os pacientes para os melhores métodos de diagnostico e tratamento.2
o Integridade: Somos honestos e sérios em todo o processo de

acompanhamento dos nossos pacientes.

o Espirito de Equipa: A cooperacdo é a melhor forma de alcancar
resultados de exceléncia, pelo que os nossos profissionais colaboram nos diversos
casos, sempre que necessario.

o Aprendizagem continua: Aprendemos com a nossa experiéncia e

procuramos atualizar os nossos conhecimentos nas diversas areas.

2 https://www.facebook.com/sorrisodacereja/?ref=page_internal
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3.2. Desenvolvimento do questionario

A satisfacao profissional considera-se um julgamento inerente a qualidade do sistema
de trabalho, cuja responsabilidade recai sobre quem o fornece (Njiru, 2014). Como tal, a
metodologia deste estudo, abordou estes aspetos, através do recurso a um questionario,
enquanto ferramenta de recolha de dados, de forma a identificar os possiveis fatores a
melhorar, cuja influéncia tem impacto na satisfacao profissional dos profissionais da clinica

dentaria.

A fim de realizar uma anéalise dos fatores que possam interferir na satisfacdo dos
profissionais que trabalham na clinica dentaria “O Sorriso da Cereja”, foi considerado o
diagrama de Ishikawa (Figura 2). Este diagrama, também conhecido como diagrama de causa
e efeito ou espinha de peixe, é uma ferramenta que permite medir a qualidade e identificar as
causas que explicam um determinado problema, neste caso, os problemas que podem

interferir com a satisfacao dos profissionais na area de ambulatério (Luca, 2016).

De forma a obter os dados pretendidos, a recolha de informacao consistiu na
investigacdo dos dados primérios através de um questionario de satisfacdo aplicado aos
profissionais da clinica em estudo. Para a elaboracao do questionario de investigacao aplicado
no presente estudo, foram considerados diversos fatores como a apresentacdo estética do
documento e a utilizacio de uma linguagem adequada para facilitar a comunicacio e
interpretacdo dos inquiridos. O conjunto de quest6es resultou da revisao da bibliografia de
forma a orientar o foco e proposito da investigacdo. Adicionalmente, a aplicacado do
questionario a amostra de profissionais, obteve o seu consentimento de forma verbal,

relativamente ao proposito da sua participacao e a todo o anonimato nas respostas dadas.

O questionario dividiu-se em duas partes (Apéndice A), sendo que a primeira parte
apresenta um conjunto de questées que permitem a caracterizacdo sociodemografica da
amostra e a segunda parte apresenta um conjunto de questoes baseado na EGS e na escala
BPNS-WP, ambas validadas para a populacdo portuguesa (Marques et al., 2021; Viterbo,

2012) e na informacao presente no Diagrama de Ishikawa, aprentado na Figura 2.

Como ja foi referido anteriormente a EGS foi desenvolvida por Warr et al. (1979) para
avaliar a percecdo dos profissionais relativamente a sua experiéncia laboral, permitindo a

anéalise do contetdo do trabalho realizado a trés niveis: intrinseco, extrinseco e global. As 15
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questoes sao avaliadas através da escala de Likert de 7 pontos, na qual 1 corresponde a “muito
insatisfeito” e 7 a “muito satisfeito”. Como tal, pontuacao global obtém-se através da soma dos
valores de cada item para cada subescala (Barbosa, 2014). De acordo com o autor, os scores

para cada escala sao dados do seguinte modo:

e Para a satisfagdo global:
Itens da satisfacao intrinseca e extrinseca.
« Se opcao 1, muito insatisfeito: score = 15
« Se opcao 2, insatisfeito: score = 30
« Se opcao 3, moderadamente insatisfeito: score = 45
« Se opcao 4, nem insatisfeito nem satisfeito: score =60
« Se opcao 5, modernamente satisfeito: score = 75
« Se opcao 6, satisfeito: score = 90
« Se opcao 7, muito satisfeito: score = 105
e Itens da satisfacdo intrinseca:
Liberdade para escolher o seu proprio método de trabalho; Reconhecimento obtido
pelo trabalho realizado; Responsabilidade atribuida; Possibilidade de utilizar as suas
capacidades; Possibilidade de ser promovido/a; Atencao dada as suas sugestoes;
Variedade de tarefas que realiza.
« Se opcao 1, muito insatisfeito: score =7
« Seopcao 2, insatisfeito: score = 14
« Seopcao 3, moderadamente insatisfeito: score = 21
« Se opcao 4, nem insatisfeito nem satisfeito: score =28
« Se opcao 5, modernamente satisfeito: score = 35
« Se opcao 6, satisfeito: score = 42
« Se opcao 7, muito satisfeito: score = 49
e Itens da satisfacdo extrinseca:
Condicoes fisicas do trabalho; Colegas de trabalho; Superior hierarquico/a direto/a;
Salario; Relacionamento entre direcao e profissionais; Modo como a instituicdo esta a
ser gerida; Horario de trabalho; Estabilidade no seu emprego.
« Se opcao 1, muito insatisfeito: score = 8
« Seopcao 2, insatisfeito: score = 16
« Se opcao 3, moderadamente insatisfeito: score = 24

« Se opcao 4, nem insatisfeito nem satisfeito: score =32
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« Se opcao 5, modernamente satisfeito: score = 40
« Se opcao 6, satisfeito: score = 48

« Se opcao 7, muito satisfeito: score = 56

Por outro lado, o questionario BPNS-WP utiliza uma pontuacao com trés subescalas,
em que estas sdo formadas e a suas médias calculadas. Contudo, alguns itens sdo necessarios
reverter (uma vez que apresentam uma notagao negativa) — identificados com (R). A reversao

é realizada subtraindo 8 a resposta do participante. As subescalas dividem-se deste modo:

e Autonomia: itens 1, 5(R), 8, 11(R), 13, 17 € 20(R)
e Competéncia: itens 3(R), 4, 10, 12, 14(R), 19(R)
e Relacionamento 2, 6, 7(R), 9, 15, 16(R), 18(R), 21

De forma a compreender a divisdo das questoes, apresenta-se a Tabela 1, que reflete a

origem das questoes que compoem o questionario utilizado.
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Tabela 1 -Resumo das partes do questionario e referéncias usadas nas mesmas

Parte do Questionario

Itens

Referéncia

Condi¢cdes fisicas do trabalho

Liberdade para escoher o seu préprio método de
trabalho

Colegas de trabalho

Reconhecimento obtido pelo trabalho bem realizado

Superior hieraquico/a direto/a

Responsabilidade atribuida

Salario

Possibilidade de utilizar as suas capacidades

Relacionamento entre direcdo e colaboradores

Posibilidades de ser promovido/a

Modo como a instituicdo esta a ser gerida

Atencdo dada as suas sugestdes

Horario de trabalho

Variedade de tarefas que realiza

Estabilidade no seu emprego

Escala de EGS

Sinto que posso fazer muitas contribuicdes para
decidir como realizar o meu trabalho

Eu gosto das pessoas com quem trabalho

Frequentemente, ndo me sinto muito competente no
trabalho

As pessoas com quem trabalho dizem que sou bom/a
naquilo que faco

Sinto-me pressionado/a no trabalho

Dou-me bem com as pessoas com quem trabalho

Sou uma pessoa reservada quando estou no trabalho

Sinto-me livre para expressar as minhas ideias e
opinides no trabalho

Considero as pessoas com quem trabalho como
minhas amigas

Fui capaz de aprender recentemente novas
competéncias interessantes no trabalho

Quando estou no trabalho, tenho de fazer o que me
mandam

Na maioria dos dias sinto-me realizado/a com aquilo
que faco

As pessoas com quem trabalho costumam ter em
consideragdo os meus sentimentos

No meu trabalho ndo tenho muitas oportunidades
para mostrar as minhas capacidades e habilidades

As pessoas com quem trabalho preocupam-se comigo

N3o ha muitas pessoas no trabalho a quem me sinta
préoximo/a

Sinto que posso ser eu proprio/a no meu trabalho

As pessoas com quem trabalho ndo parecem gostar
muito de mim

Frequentemente, ndo me sinto muito capaz no
trabalho

N3o tenho muitas oportunidades de decidir por mim
proprio/a como fazer as coisas no meu trabalho

As pessoas no trabalho s3o muito simpaticas comigo

Escala de BPNS-WP

De O a 10, qual a sua satisfagdo a respeito do seu
volume de trabalho.

O elevado volume de trabalho deve-se,
maioritariamente a: (op¢gcdes em Apéndice A)

Caso n3o use, ou ndo explore novas competéncias
suas para a sua fung¢do. Qual o motivo? (opgdes em
Apéndice A)

Na sua opindo, a entendidade oferece uma regular

formac¢do adequada a sua fungdo? (op¢cdes em
Apéndice A)

Qual o modo como gostaria de ver reconhecido o seu
trabalho, quando algo se destaca pela positiva?
(opcBes em Apéndice A)

E pela negativa? (op¢cdes em Apéndice A)

Para além dos fatores mencionados nas questdes
acima, quais outros fatores podem interferir na sua
satisfagcdo no ambiente onde trabalha?

10

Este € o unico local onde trabalha? (op¢gdes em
Apéndice A)

11

Qual a razdo para trabalhar num segundo local ou o
motivo de procurar outro local?

Diagrama de
Ishikawa
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3.3. Amostra

Dado que o objetivo deste estudo passa pela elaboracao de um plano de melhoria de
satisfacao das condi¢oes de trabalho na clinica “O Sorriso da Cereja”, a populacao em estudo
trata-se do conjunto de profissionais da clinica, sendo que a amostra utilizada resulta do
conjunto de respostas recolhidas desses profissionais. Dada a circunstancia, o universo é,
exatamente, igual a amostra estudada. Como tal, foram considerados um total de 18
profissionais, 9 profissionais da clinica em estudo e 9 profissionais externos (de duas clinicas
externas). Assim, foram selecionados 9 inquiridos tendo em conta a clinica em estudo, sendo
que os restantes 9 foram escolhidos aleatoriamente, das outras duas clinicas, enquanto termo
de comparacdo relativamente ao grau de satisfacdo. A decisao de aumentar a diversidade da
amostra, deveu-se a vontade de efetuar uma comparacao de resultados e, assim, enriquecer o
contributo do projeto, através observacao da satisfacdo de profissionais provenientes de duas

realidades distintas da realidade da clinica.

3.4. Analise estatistica

Os dados foram estruturados no programa Microsoft Excel e analisados através do
SPSS. Todas as varidveis quantitativas foram analisadas utilizando estatistica descritiva
(média ou mediana, desvio padrao (DP) e minimo e maximo) e as variaveis qualitativas foram
analisadas como frequéncias absolutas (n) e relativa (%). Para avaliar a consisténcia interna,
calculou-se o coeficiente de a de Cronbach para cada escala e subescala. Para verificar se
existem diferencas na percecido da satisfacdo profissional, entre o sexo e a funcao
desempenhada na clinica dentaria, recorreu-se ao teste de Mann-Whitney, dado que se trata
de uma amostra de pequena dimensdo e independente. Para avaliar as diferencas na
satisfacdo no estudo, entre o ntimero de anos de trabalho na clinica e as habilitacoes
académicas, recorreu-se ao teste Kruskal-Wallis, que permite avaliar a variancia da amostra.
Valores de p<o0,05 foram considerados estatisticamente significativos e os intervalos de

confianca foram determinados para 95%.
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4. Analise de Resultados

4.1 Caraterizacao da amostra

No total dos 18 profissionais participantes, 14 (79%) foram do sexo feminino e

apresentavam diferentes niveis de escolaridade (Tabela 2).

Tabela 2 - Caracteristicas sociodemograficas da amostra

“Q Sorriso da Clinicas
Cereja” externas
N (%) N (%)
Sexo*
Feminino 8 89 6 67
Masculino 1 11 3 33
Escolaridade*
Secundario 1 11 3 33
Licenciatura 3 33 2 23
Mestrado 5 56 3 33
Doutoramento (o] 0] 1 11
*n=g

De entre as varias profissdes que a clinica alberga, a maioria dos participantes
desempenha a funcdo de Assistente (42%), sendo que uma das inquiridas desempenha,
simultaneamente, funcdes de assistente e administrativa e duas médicas dentistas sao,

também, ortodontistas (Figura 3).
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Figura 3 -Distribuicdo dos participantes segundo a sua funcao na clinica

A idade nao foi recolhida por idade exata, mas sim em categorias, encontrando-se a
maioria dos inquiridos na casa dos 36-45 anos (Figura 4). Grande parte dos profissionais
(42%) trabalha na clinica entre 5-10 anos (Figura 5). Contudo, para analises posteriores,
excluiram-se as respostas “entre 10 a 20 anos” uma vez que a clinica estd em funcionamento
h4a apenas 8 anos, A inclusdo da categoria “entre 10 a 20 anos” deveu-se a existéncia de

inquiridos externos a clinica que poderiam trabalhar nas outras clinicas h4 mais de 10 anos.

O ©

= menos de 25 anos = de 26 a 35 anos mmenosde1ano =entre1asanos

= de 36 a 45 anos de 46 a 55 anos = entre 5 € 10 anos = entre 10 a 20 anos

Figura 5 - Distribuicdo dos participantes

Figura 4 - Distribuicdo dos participantes segundo o seu tempo de casa

segundo a sua faixa etaria
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4.2. Pré-validacao do questionario

Dado que as escalas usadas foram validadas previamente em lingua portuguesa,
recorreu-se ao a de Cronbach de cada escala e subescala, para avaliar a consisténcia interna

da escala desenvolvida e aplicada nesta populacao (Tabela 3).

O coeficiente de a de Cronbach pode variar entre 0O e 1 e representa o quao bem um
conjunto de itens mede a mesma dimensao ou construcao subjacente. Se todos os itens de
uma escala que utilizam a mesma base de sustentacdo nao forem confiaveis, mostram
associacoes fracas entre si e o valor do coeficiente é baixo. Por outro lado, se os itens num
instrumento atingirem o mesmo objetivo, o a de Cronbach sera alto (Jensen, 2003). O
coeficiente a de Cronbach <0,70, sugere uma baixa consisténcia interna. Contudo, em termos
praticos, é muito dificil os itens de um questionario manterem, exatamente, os mesmos

resultados, o que traduziria uma consisténcia de 100% (Aguiar, 2012; Kini & DeLong, 2012).

Tabela 3 - a de Cronbach de ambas as escalas utilizadas em estudo

ade
Cronbach
Basic Psychological Need Satisfaction at Workplace (BPNS
- WP)
Score total 0.84
Autonomia 0.63
Competéncia 0.32
Relacionamento 0.78
Escala Geral de Satisfacao (EGS)
Score Total 0.93
Satisfagao global 0.93
Satisfagdo intrinseca 0.93
Satisfagao extrinseca 0.93

Através da analise dos valores do coeficiente de a de Cronbach é percetivel que o
presente estudo conta com uma consisténcia interna alta para a EGS, tanto no score total,

como nas diferentes subescalas, bem como para o score total da escala BPNS-WP. No entanto,
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no caso da subescala “Competéncia” da BPNS-WP revelou um baixo coeficiente, talvez devido
a pequena dimensdo da amostra, mas também a sua heterogeneidade, embora no ponto
relacionado com o “Relacionamento” tenha tido um a de Cronbach de 0,78. A amostra é
composta por profissionais com varios tipos de func¢des e de escolaridades. Uma vez que
estamos a falar de satisfacdo profissional, um tema tao subjetivo, as perspetivas desta
populacdo podem ser distintas e isso revela-se no resultado destas escalas. Contudo, em
estudos de maiores dimensoes, existem evidéncias da validade destas escalas (Brien et al.,

2012; Macdonald & Maclntyre, 1997; Marques et al., 2021; Sousa et al., 2012).

4.3. Distribuicao das respostas

Apoés a anélise das respostas aos questionarios sobre a satisfacao dos profissionais (ver
Tabela 4), percebe-se que os profissionais da clinica estdo muito satisfeitos com o
relacionamento entre direcdo e profissionais (média=6,55), seguido da responsabilidade
atribuida (média=6,33) e da estabilidade no seu emprego (média=6,22) (Tabela 5). Os valores
mais baixos e que demonstram menor satisfacdo verificam-se nas possibilidades de ser
promovido/a (média=3,78) e no salario (média = 4,4). Por outro lado, na mesma tabela, pode
ser observado que os profissionais da amostra estdo muito satisfeitos com a responsabilidade
atribuida (média=6,11), seguido da estabilidade no seu emprego (média=6,00) e da liberdade
para escolher o seu proprio método de trabalho (média=5,89). Os profissionais do “Sorriso da
Cereja” estao menos satisfeitos nas possibilidades de ser promovido/a (média=4,00) e salario

(média=4,33)
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Tabela 4 - Resultados da Escala Geral de Satisfagao — “O Sorriso da Cereja” vs Clinicas externas

“0 Sorriso da Cereja”

Clinicas externas

De 1 a7, em que grau estou

satisfeito coga%s;fhiipeto do meu Média + DP [Ilzl/lﬁld_igi] Média + DP [rl\l/llien(%lrile}li]
Condicoes fisicas do trabalho 6,00 £ 0,5 6 [5-7] 5,33 + 1,12 5[4-7]
Lo b seolr o s D 00 o1y 6lam)  sososs 65
Colegas de trabalho 5,00 + 1,27 6 [3-7] 5,56 + 1,33 6 [3-7]
tf){:;;)?giiczi;ré%nto obtido pelo trabalho 6,00 + 1,22 6 [3-7] 5,00 £ 2,00 6 [1-7]
Superior hierarquico/a direto/a 6,00 + 1,22 6 [3-7] 5,11 £ 1,76 6 [1-7]
Responsabilidade atribuida 6,33 £ 0,5 6 [6-7] 6,11 + 0,78 6 [5-7]
Salario 4,4 + 2,60 6 [1-7] 4,33 £ 2,17 5[1-7]
(I;’;);:icl;iilzil((iiegsie de utilizar as suas 578 £ 1,20 6 [4-7] 5,33+ 1,00 5 [4-7]
Relacionamento entre diregdo e 6,550,553 70671 5331100  5[4-7]
Possibilidades de ser promovido/a 3,78 £ 2,28 4 [1-7] 4,00 + 2,24 4 [1-7]
Modo como a instituigdo esta a ser gerida 6,00 * 1,00 6 [4-7] 4,66 + 1,80 5 [1-7]
Atencao dada as suas sugestoes 5,89 + 0,78 6 [5-7] 5,11 + 1,45 5 [2-7]
Horario de trabalho 5,00 + 2,35 6 [1-7] 4,67 + 1,00 4 [4-7]
Variedade de tarefas que realiza 5.00 + 2,35 6 [1-7] 4,67 + 1,80 4 [1-7]
Estabilidade no seu emprego 6,22 + 0,44 6 [6-7] 6,00 + 1,12 6 [4-7]

n=18 (9 “O Sorriso da Cereja”; 9 das outras clinicas)
1 — Muito insatisfeito; 2 — Insatisfeito; 3 — Moderadamente insatisfeito; 4 — Nem satisfeito nem insatisfeito; 5 —
Moderadamente satisfeito; 6 — Satisfeito; 7 — Muito satisfeito

A respeito dos sentimentos dos profissionais no trabalho, durante o Gltimo ano ou

desde que entraram na clinica (caso fosse ha menos de um ano), dados apresentados na

Tabela 5, os profissionais sentem que podem ser eles/as proprios/as (média = 6,67),

consideram as pessoas com quem trabalham simpéticas (média = 6,33), gostam dessas

pessoas e tém uma boa relacdo com as mesmas (média = 6,22). Na mesma tabela 6 pode

observar-se que os profissionais da amostra tém a mesma opinido que os colegas da clinica

em estudo, embora com valores diferentes, ou seja a questao “Dou-me bem com as pessoas
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com quem trabalho” tem uma média igual a 6,33, as questdes “Sinto que posso ser eu

proprio/a no meu trabalho” e "As pessoas no trabalho sao muito simpéticas comigo”, tém

uma média igual a 6,22.

Tabela 5: Resultados da Basic Psychological Need Satisfaction at Workplace - Clinica

“0 Sorriso da Cereja”

Clinicas externas

L9 Mediana L 9 Mediana

Quando estou no trabalho Média + DP [min-max] Média + DP [min-max]
1. Sinto que posso fazer muitas
contribuic6es para decidir como 5,77 £ 1,79 7 [2-7] 5,11 + 1,96 5[1-7]
realizar o meu trabalho.
ffa%‘;lizs.to das pessoas com quem 6,22 0,97 6 [4-7] 5,77 + 1,64 7[3-7]
3. Frequentemente, nio me sinto ) )
muito competente no trabalho. 3,00 2,29 2 [1-6] 244 2,30 101-7]
4. As pessoas com quem trabalho
dizem-me que sou bom/a naquilo que 5,67 + 1,32 6 [3-7] 5,77 £ 1,20 6 [4-7]
faco.
t5£aS];12r111t}§>(;me pressionado/a no 2,11 + 1,76 1[1-5] 4,00 £ 2,60 4 [1-7]
6. Dou-me bem com as pessoas com 6,22 + ) 6,33 + )
quem trabalho. 0,97 6[4-7] 1,32 71371
[ Souumapesoaresenadaqundeiiige 4l ameaes 4l
8. Sinto-me livre para expressar as ) _
minhas ideias e opiniées no trabalho. 5,88 + 1,67 6[4-7] 5,56 * 1,33 6 [4-7]
trabalho como minhasamgae. | 600£100  6l47]  556:151  6[47]
10. Fui capaz de aprender
recentemente novas competéncias 5,33 £ 1,58 6 [2-7] 5,67 £ 2,06 7 [1-7]
interessantes no trabalho.
QueTaer o que me mandam. . 300235 2071 5004200 507
12. Na maioria dos dias sinto-me
realizado/a com aquilo que faco. 4,88 £ 2,20 50171 511+ 1,76 5[2-7]
13. As pessoas com quem trabalho
costumam ter em consideracio os 5,44 + 1,04 6 [2-7] 5,11 £ 2,09 6 [1-7]
meus sentimentos.
14. No meu trabalho nao tenho
muitas oportunidades para mostrar ) )
todas as minhas capacidades e 277 % 2,59 1[1-7] 3,78 £ 2,22 4[1-7]
habilidades.

. trabalh
;ﬁe‘gju%e;rio_zz igrr?li%‘;?m rabalho 6,22 + 0,97 6 [4-7] 5,56 + 1,59 6 [3-7]
16. Nao h4 muitas pessoas no )
trabalho a quem me sinta préximo/a. 3,00 2,24 2 [1-6] 3,00 £ 2,34 2[1-7]
17. Sinto que posso ser eu proprio/a ) 6,22 + )
no meu trabalho. 6,67+ 0,5 716-7] 1,09 714-7]
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18. As pessoas com quem trabalho

nio parecem gostar muito de mim. 1,78 £1,99 1[1-7] 2,56+ 1,67 2 [1-5]
19. Frequentemente nao me sinto ) _
muito capaz no trabalho. 3,56 2,83 2 [1-7] 2,11 £ 1,76 1[1-6]
20. Nao tenho muitas oportunidades

de decidir por mim préprio/a como 3,11 £ 2,52 2 [1-7] 3,22 + 1,99 4 [1-6]
fazer as coisas no meu trabalho.

21. As pessoas no trabalho sdo muito 6,33 + )
simpéticas comigo. 1,00 714-7] 6,22 £ 1,40 713-7]

n=18 (9 “O Sorriso da Cereja”; 9 das outras clinicas)
1 — Nada Verdadeiro; 4 — Em parte Verdadeiro; 7 — Totalmente Verdadeiro

Segundo os dados apresentados na Tabela 6, a maioria (57,9%) considera que o
elevado volume de trabalho resulta da falta de pessoal, contudo, 36,8% nao considera sequer
que exista um elevado volume de trabalho. Apenas um inquirido considera que o motivo para
a existéncia de um grande volume de trabalho seja o elevado nimero de pacientes. Quase
metade dos inquiridos (47,1%) afirma que o fluxo de trabalho ndo permite usar/explorar
novas competéncias e apenas 1 (5,56%) afirmou que a entidade patronal/ambiente nao
permite essa exploracdo. Seis profissionais (31,6%) dizem que a entidade patronal oferece
formacao, porém, cerca de 60% diz que nao, mas que a entidade patronal facilita o seu acesso,
caso os profissionais encontrem algo de interesse. A grande parte dos profissionais (63,2%)

prefere que o reconhecimento ocorra monetariamente (Tabela 6).
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Tabela 6: Respostas a breves questdes realizadas sobre a satisfagao profissional do total dos inquiridos

N (%)

Elevado volume de trabalho

N3o considero existir 7 36,8

Falta de pessoal 11 57,9

Outra 1 53
Usar/explorar ou niao novas competéncias *+

Nao tenho mais competéncias 3 17,6

O fluxo de trabalho nao me permite 8 47,1

Porque a entidade patronal/ambiente nao permite 1 5,9

Porque nao é necessario para a minha func¢ao 4 23,5
Entidade patronal oferece uma regular formacao

Sim 6 31,6

Nao. Mas a entidade patronal da liberdade e facilita ter 12 63,2

Nao. Mas penso que nao é necessaria 1 5,3
Como gostaria de ver reconhecido o trabalho pela positiva

Apenas palavras de reconhecimento 7 36,8

Monetariamente 12 63,2
Pela negativa

Apenas palavras de aviso 18 94,7

Monetariamente 1 5:3
Unico local de trabalho

Sim 13 68,4

Nao 6 31,6

*n=17 (possivel varias respostas)
+4 missings
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4.3.1. Analise de fatores que influenciam a satisfacao

Neste ponto, pretende-se comparar os valores de EGS - satisfacdo global e score total
de BPNS-WP encontrados para cada extrato sociodemografico do questionario, com o intuito
de avaliar se existem discrepancias relevantes de acordo com a funcao, idade, escolaridade,

sexo e tempo de casa (resultados na Tabela 7).
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Tabela 77 - Distribuicdo de valores de EGS - satisfacdo global e score total de BPNS-WP por extratos
sociodemograficos.

EGS, satisfacao global BPNS-WP, score total

Funcao

Administrativos 74,67 5,59

Assistentes 71,5 5,15

Implantologia 103 6,24

Limpeza 84 4,86

Médicos dentistas 91 5,75

Técnicos de proéteses 98 6,29
Idade

menos de 25 anos 76 5,57

de 26 a 35 anos 81 5,56

de 36 a 45 anos 83,14 5,31

de 46 a 55 anos 83,75 5,61
Escolaridade

Secundério 75,2 5,36

Licenciatura 77,8 5,56

Mestrado 88,86 5,76

Doutoramento 84 4,29
Sexo

Feminino 78,67 5,41

Masculino 83,32 5,73
Tempo de casa

menos de 1 ano 85,5 5,93

entre 1 a 5 anos 88,5 5,42

entre 5 e 10 anos 84,13 5,50
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Analisando os valores encontrados, pode-se verificar que a nivel da funcao desempenhada
foram observados valores inferiores no caso dos profissionais administrativos e assistentes,
74,67 e 71,5, respetivamente, demonstrando um grau de menor satisfacdo quando comparado
com as restantes funcdes. No caso da restante amostra de fungoes, estas apresentam valores
com uma variagdo pouco significativa tanto a nivel de EGS como BPNS-WP, com destaque
para o resultado das funcoes de limpeza (4,86) na analise do BPNS-WP, demonstrando
alguma dificuldade na integracdo no contexto de trabalho. No que diz respeito a EGS, os
profissionais com menos de 25 anos apresentam valores relativamente inferiores as restantes
categorias. J4 no que diz respeito ao nivel de escolaridade, os niveis mais elevados
apresentam maior nivel de satisfacdo global, no entanto no nivel de score total de BPNS-WP,
apresentam o menor score total. Pela anélise de género, o sexo masculino apresenta maiores
niveis de satisfacdao global na analise EGS (83,32), enquanto o sexo feminino apresenta um
valor inferior (78,67). Pela analise do score total de BPNS-WP, verifica-se uma menor
diferenca, ainda assim, o sexo masculino regista um score total superior ao sexo feminino,
5,73 € 5,41, respetivamente. Por fim, no tempo de casa, nao se registam diferencas
significativas, entre os varios intervalos considerados para o tempo de casa, em ambos o0s
indicadores. Considerando as questoes de resposta aberta, na clinica em estudo,
relativamente a questao “Para além dos fatores mencionados nas questées acima, quais os
outros que podem intervir na satisfacado no ambiente onde trabalha”, foi possivel verificar que
as respostas incidiam sobre a melhoria da planificacdo, bom ambiente laboral e o horario de
trabalho, sendo que a maioria dos inquiridos nao refere nenhum outro fator como alternativa

a melhoria da satisfacao no contexto laboral (Figura 6).
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Respostas

m Nenhuma

m Demasiadas horas extra

B Melhoramento da planificagdo
m Bom ambiente

13% 12% W Horério de trabalho
() (]

Figura 4 — Questao: “Para além dos fatores mencionados nas questoes acima, quais outros fatores podem intervir
na sua satisfagdo no ambiente onde trabalha?” - Clinica

Relativamente a questdao “qual a razao para trabalhar num segundo local ou motivo
para procurar outro local”, as respostas dos inquiridos na clinica em estudo incidem sobre a
necessidade de um rendimento adicional, completar horario e possuir um negbcio proprio

(Figura 7).

Respostas

B Rendimento adicional

m Possuir local proprio

m N3o estd a procura de outro lugar
B Completar o horario

m N3o respondeu

Figura 5 - Questao: “Qual a razdo para trabalhar num segundo local ou motivo de procurar outro local?” — Clinica
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Por outro lado, no caso da amostra externa, a analise da questao “Para além dos
fatores mencionados nas questdes acima, quais os outros que podem intervir na satisfacao no
ambiente onde trabalha”, os inquiridos, na sua maioria, ndo responderam. Ainda assim
referiram a evolucdo profissional e a inexisténcia de outros fatores a considerar como

alternativa a melhorar a satisfacdo no ambiente laboral (Figura 8)

Respostas

m N3o respondeu

m Possibilidade de evolugdo
profissional

m Os fatores referidos sdo suficientes

Figura 6 - Questdo: “Para além dos fatores mencionados nas questdes acima, quais outros fatores podem intervir
na sua satisfacdo no ambiente onde trabalha?” — Amostra

Por fim, na questao “qual a razao para trabalhar num segundo local ou motivo para
procurar outro local”, a amostra externa nao respondeu e os resultados obtidos pela clinica “O

Sorriso da Cereja encontram-se na Figura 9.

36



Respostas

m N3do respondeu

m Valorizagdo

Figura 7 - Questdo: “Qual a razdo para trabalhar num segundo local ou motivo de procurar outro local?” —
Amostra

Desta forma, foi possivel verificar que na clinica em analise existem diversos fatores
que podem contribuir para a melhoria da satisfacao no local de trabalho, enquanto no caso
das clinicas externas, a inexisténcia de respostas pode manifestar a elevada satisfacao no

ambiente laboral onde os profissionais desempenham as suas funcoes.

5. Discussao de Resultados

Com base na aplicacdo dos questionarios aos profissionais da clinica “O Sorriso da
Cereja” foi possivel identificar aspetos relacionados com a sua satisfacdo profissional e os

fatores que a influenciam.

Numa primeira fase e no que respeita ao nivel de satisfacdo com determinados aspetos
do trabalho, verificou-se que o maior motivo de satisfacdo por parte dos profissionais,
prende-se com o nivel de responsabilidade que lhes é atribuida. Esta responsabilidade reside

na autonomia da funcao e na confianca por parte da entidade patronal no profissional. Estes
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resultados vao de encontro as evidéncias apresentadas por Valentine (2001) que comprovou
que, a percecao de uma maior responsabilidade nas funcoes desempenhadas, aumenta a
satisfacdo dos profissionais. No mesmo sentido, também Taylor et al. (2003) encontraram
evidéncias de que a percecao de uma maior autonomia, por parte do profissional, resulta num
incremento da sua satisfacao profissional. Note-se, no entanto, que quando abordado o setor
da saade, Huillery e Seban (2014), verificaram que a percecio de uma elevada
responsabilidade por parte dos profissionais pode resultar num nivel de pressiao muito
elevado, uma vez que se traduz numa responsabilidade sobre a vida do paciente. Assim, um
elevado nivel de responsabilidade, quando nao equilibrado, pode vir a apresentar um impacto

negativo na satisfacdo dos profissionais do setor da satude.

De acordo com os resultados apresentados, outro fator que também contribui para a
satisfacdo dos profissionais da clinica é o nivel de estabilidade dos seus empregos. A
importancia da estabilidade no emprego para a satisfacdo dos profissionais de satide ja havia
sido, igualmente, comprovada por Prescott-Carter e Onuoha (2016). No entanto, analisando a
literatura de forma mais ampla, é possivel verificar a existéncia de evidéncias que anulam a
importancia desta relacao, tal como demonstrado por Manyazewal e Matlakala (2017), cujos
resultados revelaram nao existir qualquer relacdo estatisticamente significativa entre a
estabilidade no trabalho e satisfacdo no trabalho no setor da satide. No entanto, através dos
resultados obtidos nas questdes de resposta aberta da clinica em estudo, percebe-se que a
estabilidade laboral resultante de fatores, como a tranquilidade relativamente ao futuro
profissional dos colaboradores, o investimento na sua formacao e progressao de carreiras, o
relacionamento e envolvimento da equipa de trabalho na tomada de decisdao, o
reconhecimento pelos superiores hierarquicos e a possibilidade de desenvolvimento de
competéncias, potenciam a sensacdo de pertenca e, consequentemente a satisfacao laboral
conforme destacado no estudo de Prescott-Carter & Onuoha (2016). Desta forma, na clinica

dentaria “O Sorriso da Cereja”, esta relacao tende a ser um indicador de satisfacao.

Para além dos fatores explicativos da satisfacdo dos profissionais, foi também possivel
identificar os elementos que provocam uma maior insatisfacdo. De acordo com as respostas
obtidas, destacam-se, neste ambito, as possibilidades de ser promovido, o horario de trabalho,
a variedade de tarefas que realizam e o nivel salarial. No que respeita ao primeiro fator, as
perspetivas quanto a potenciais promocdes e relativamente a evolucdo na carreira sio
fundamentais para a satisfacao dos profissionais, tal como ja evidenciado por Dias-Silveira et

al. (2017). Segundo Adamopoulos e Syrou (2022), este impacto positivo que as oportunidades
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de promocao e progressao na carreira tém na satisfacdo do profissional justifica-se pelo facto
de serem fundamentais para a autoestima, quer a nivel material e social, quer por via do
reconhecimento por parte da empresa e quer pelo aumento do prestigio social. Julius et al.
(2017) neste contexto, reforcam a importancia que as politicas organizacionais configuram na
satisfacdo dos profissionais no setor da satde, ao garantirem oportunidades de promocao,
uma estrutura salarial adequada e a disponibilizacdo de outros bonus que estimulem a
satisfacdo profissional. Assim, de acordo com os resultados observados, alguns estudos
evidenciam a importancia dos salarios/remuneracbes auferidas na satisfacio dos
profissionais (Mosadeghrad & Ferdosi, 2013; Huillery & Seban, 2014), a representarem os

principais fatores de satisfacio extrinsecos (Peters et al., 2010).

Por outro lado, as respostas revelaram ainda que os profissionais se sentem
confortaveis com os seus colegas no contexto laboral, atribuindo uma pontuacao positiva na
avaliacao desta relacdo laboral. A importancia desta harmonia para a satisfacao laboral é
evidenciada por Geleto et al. (2015) e Mrayyan (2005) ao realcarem que a existéncia de uma
boa relacdo entre colegas, com os superiores e com os subordinados, afeta positivamente a
satisfacao profissional. No entanto, foram observados valores baixos para as afirmacoes “sou

»  «

uma pessoa reservada no meu trabalho”, “quando estou no trabalho tenho de fazer o que me
mandam”, “no meu trabalho nao tenho muitas oportunidades para mostrar todas as minhas
capacidades e habilidades” e “ndo tenho muitas oportunidades de decidir por mim proprio
como fazer as coisas no meu trabalho”. Desta forma, é possivel verificar que a atuacao dos
profissionais no contexto laboral possui algumas limitagdes, no que diz respeito ao exercicio
das suas funcGes, na potencial falta de autonomia e na pouca comunicacao entre equipas,

mas, ainda assim, estes fatores nao comprometem o bem-estar do ambiente laboral.

Pela analise da amostra em estudo, as observacoes recolhidas junto dos profissionais
que se encontram a exercer fun¢des numa realidade distinta, permitiram identificar alguns
aspetos que promovem a satisfacdo profissional, por comparacdo com a clinica em
investigacao. Neste caso, foi possivel observar que na grande maioria das questoes colocadas,
a realidade laboral em contextos organizacionais distintos (do mesmo setor de atividade), se
depara com fatores semelhantes no que respeita aos niveis de responsabilidade, necessidade
de reconhecimento e autonomia dos profissionais, sendo estes fatores criticos na obtencao de
satisfacao profissional. Por outro lado, foi também possivel verificar convergéncias ao nivel da
existéncia de flexibilidade no horario de trabalho, promocao profissional e possibilidade de

aumento salarial, sendo que estes fatores de compensacao estimulam a satisfacao profissional
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no setor em estudo, de uma forma generalizada. Contudo, pela anéalise dos profissionais com
um tempo de casa entre 10 e 20 anos (clinicas externas), verifica-se a necessidade de rever a
estratégia de progressdo de carreiras e satisfacdo profissional, dado que um contexto de
trabalho “impessoal”, a falta de proximidade com colegas e identificacio com a estratégia
realidade organizacional, os fatores na obtencdo de promocées e sensacao de falta de
competéncias, podem conduzir a estagnacao profissional. Esta situacao podera gerar elevados
niveis de insatisfacao e a possibilidade de reter profissionais potencialmente “téxicos” para as
equipas de trabalho, catalisando um ambiente de trabalho negativo. Como tal, a mudanca
pode passar por estimular a formacao profissional dos profissionais com maior antiguidade,
de forma a assegurar a progressiao de competéncias, a renovacao de conhecimentos e a

manutencao dos niveis de satisfacdo dos profissionais com elevada experiéncia laboral.

Adicionalmente, pela observacao dos resultados (EGS) foi possivel verificar que na
clinica em analise, os niveis de satisfacao intrinseca apresentam um resultado inferior,
quando comparados com a satisfacdo extrinseca, da mesma amostra. Segundo os resultados,
dos sete resultados mais elevados (cerca de 50% das questoes submetidas a amostra), verifica-
se que a satisfacao relativa ao relacionamento entre a direcao e os colaboradores (6,55), a
estabilidade no emprego (6,22), ao modo como a instituicdo estd a ser gerida (6,00), ao
superior hierarquico (6,00) e as condicoes fisicas do trabalho (6,00), representam fatores
afetos a satisfacao extrinseca, cuja representatividade se apresenta superior. Por outro lado, a
satisfacdo com a responsabilidade atribuida (6,33) e o reconhecimento obtido pelo trabalho
realizado (6,00), representam os fatores com score mais elevado, nos fatores de satisfacao
intrinseca. No caso das clinicas externas, segundo a mesma observacao, verifica-se que dos
sete resultados com maior score, a satisfacio com a estabilidade no emprego (6,00), com os
colegas de trabalho (5,56), o relacionamento entre a direcao e os colaboradores (5,33) e as
condicoes fisicas de trabalho (5,33), representam os fatores de satisfacdo extrinseca com
maior representatividade. No entanto, pela analise dos fatores de satisfacdo intrinseca,
destacam-se a responsabilidade atribuida (6,11), a liberdade para escolher o seu proprio

método de trabalho (5,89) e a possibilidade de utilizar as suas capacidades (5,33).

Desta forma, € possivel verificar que os fatores de satisfacao extrinseca possuem maior
relevancia para os colaboradores da clinica em anélise, quando comparados com as clinicas
externas, no entanto, em qualquer um dos casos da observacio, os fatores de satisfacdo
extrinseca possuem maior representatividade absoluta em comparacao com os fatores

intrinsecos, podendo deduzir-se uma maior relevancia, destes fatores, para a satisfacdo dos
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trabalhadores. Ainda assim, segundo a mesma escala, a anélise das clinicas externas observa a
existéncia de resultados superiores ao nivel da satisfacdo intrinseca, quando comparado com
o nivel de satisfacdo extrinseca na mesma amostra, sendo que o somatério do nivel de

satisfacao global apresenta um resultado médio positivo (77,1).

Dos resultados encontrados, o nivel de avaliacdo realizado pelos colaboradores das
clinicas externas podera resultar da existéncia de um contexto laboral satisfatério, em que
relevancia atribuida aos fatores intrinsecos se sobrepoe. Neste sentido, também pela analise
das questOes de resposta aberta, desses colaboradores, verifica-se a grande auséncia de
resposta relativamente as potenciais recomendacoes para melhoria do ambiente de trabalho,
demonstrando pouco interesse dos colaboradores em identificarem alternativas que
promovam uma melhor envolvéncia laboral, quando confrontados com a possibilidade de
efetuar recomendacoes/sugestoes relativas aos fatores extrinsecos as suas fungoes. Da mesma
forma, a observacao da questao de resposta aberta relativa a razdo de encontrar um local de
trabalho adicional ou o motivo para encontrar outro local de trabalho, demonstrou a auséncia
de respostas objetivas, podendo ser justificado pela existéncia de um grau de satisfacao
considerado aceitavel, promovendo o desinteresse dos colaboradores em abracar novos
desafios profissionais. Estes fatores podem refletir a menor releviancia dos colaboradores
relativamente a fatores externos ao exercicio objetivo das suas funcoes profissionais, dada a
existéncia de uma estabilidade da equipa de trabalho, aceitacdo do formato de gestao da

instituicao e, consequentemente, uma relacao diaria positiva entre os profissionais.

De outro ponto de vista, pela anélise dos niveis de satisfacdo global das amostras
observadas, estes apresentam um resultado moderado, dado que se verifica um score total
médio de 5,59 na clinica em analise e 5,14 nas clinicas externas, o que manifesta o potencial
geral de melhoria do contexto laboral de ambas as amostras. Segundo o estudo de Warr et al.
(1979), pela comparacao dos resultados de acordo com a escala EGS existe um resultado
global superior na amostra da clinica em analise quando comparada com as clinicas externas,
pelo que se destaca a relevancia dos fatores extrinsecos que refletem os niveis de satisfagao
relativos ao ambiente laboral e exercicio das funcoes profissionais na satisfacao global dos
profissionais. Por outro lado, pela analise da BPNS-WP, os resultados globais demonstram
alguma semelhanca pela comparacdo das diferentes amostras, sendo que pela observacao
segundo a escala nao permite retirar conclusoes significativas relativamente as diferencas no
grau de satisfacdo nas duas clinicas. Segundo Deci & Ryan (2000), a utilizacdo da escala

BPNS-WP reflete as necessidades psicologicas basicas dos seres humanos, pelo que a

41



observacao da semelhanca de resultados pode demonstrar o grau de satisfacdo idéntico
dentro do mesmo setor de atividade, evidenciando o potencial de melhoria da satisfacao

global dos profissionais no exercicio das suas fungoes.

Por fim, pela analise das questbes de resposta aberta, foi possivel verificar que em
ambos 0s casos, a amostra pertencente a clinica em estudo demonstra alguma insatisfacao
com as condicoOes laborais, sendo que foram apresentadas algumas alternativas evidentes de
forma a aumentar os niveis de satisfacdo dos colaboradores. De acordo com Prescott-Carter e
Onuoha (2016), a melhoria das condicoes que refletem o grau de satisfacdo intrinseca e
extrinseca constituem fatores fundamentais para a satisfacao dos profissionais, sendo que o
bom ambiente de equipa, planeamento e balanceamento dos horarios de trabalho, a
remuneracao adequada e as oportunidades de crescimento sdo alguns dos fatores que
promovem a estabilidade e satisfacio global. Adicionalmente, o reconhecimento e
acompanhamento por parte da supervisio potenciam o aumento do desempenho dos
colaboradores, de forma a assegurar a estabilidade dos mesmos e, consequentemente, o
compromisso e responsabilidade profissional, que, de acordo com Deressa & Zeru (2019), sao

elementos fundamentais para o sucesso organizacional e profissional.

No caso da amostra relativa as clinicas externas, foi possivel verificar a inexisténcia de
resposta, indiciando a auséncia de interesse nao s6 na apresentacdo de alternativas, mas
também na manifestacdo de desagrado, uma vez que nenhum dos inquiridos identificou
propostas para melhorar a satisfagdo dos seus locais de trabalho. Neste sentido, pela anélise
dos resultados observados segundo as escalas de satisfacao e a analise as quest6es de resposta
aberta, reforca-se a semelhanca do grau de satisfacao geral dos colaboradores entre a clinica
em estudo e as clinicas externas. Contudo, pela comparacao da analise das questdes de
resposta aberta é possivel verificar que a clinica em estudo demonstra a importancia de
melhorar as condicoes laborais dos profissionais, bem como a estabilidade no local de
trabalho, de forma a estimular, consequentemente, a melhoria da satisfacdo dos fatores

intrinsecos.

Desta forma, de acordo com o estudo de Pereira (2019), atualmente, torna-se
fundamental identificar quais as variaveis que promovam a satisfacio global dos
colaboradores através da melhoria das condicoes laborais. Assim, as organizacdes devem
privilegiar as condi¢des laborais ndo s6 pela atribuicdo de maior autonomia e um bom
ambiente de trabalho para o colaborador, mas também pelo desenvolvimento de
competéncias e de uma cultura organizacional positiva, o equilibrio entre a vida profissional e
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pessoal, o reconhecimento e recompensa dos colaboradores, potenciando uma atitude de
compromisso dos mesmos para com a missao e objetivos das organizacoes. Esta abordagem
promove o sentido de responsabilidade e a exigéncia dos profissionais, promovendo o bom
desempenho das suas tarefas e, consequentemente, o desenvolvimento das empresas (Ravari

et al., 2012).

De acordo com a observacao, segundo as escalas, os resultados do inquérito efetuado
demonstram incompatibilidade com as respostas observadas nas questdes abertas, ainda
assim nao se apresenta com precisao a possibilidade de que a satisfacao global do contexto
laboral nas clinicas externas seja superior a clinica em estudo. Ainda assim, pela analise dos
fatores apresentados como alternativa para melhorar as condi¢cOes laborais na clinica em
analise, nas diversas dimensoes existentes, demonstram o interesse dos colaboradores em

melhorar as suas condicoes de trabalho.

6. Plano de Melhoria

Tal como evidenciado, o objetivo do presente projeto passa por identificar os
principais fatores de satisfacao profissional que influenciam a satisfacdo dos profissionais da
clinica dentéria “O Sorriso da Cereja. Para tal, foi elaborado um questionario, através do qual
se identificaram os fatores que provocam uma maior insatisfacao nos profissionais”, ficando
no ponto anterior deste projeto a resposta ao primeiro objetivo especifico. Nesta parte do
estudo, procura-se dar resposta aos restantes trés objetivos especificos, a elaboracao do plano
de melhoria incidird no desenvolvimento de uma proposta de medidas de melhoria para
alterar a avaliacao desses fatores, onde serao apresentadas as estratégias a implementar para
melhorar os niveis de satisfacdo dos profissionais da clinica “O Sorriso da Cereja”, com

respetivos prazos de implementacao e métricas para avaliar a prossecucao da execucao.

Neste sentido, analisando as questoes de cada escala com menor pontuacao obtida nos
questionarios, listam-se as seguintes de cada escala utilizada e quest6es relacionadas com o

diagrama de Gantt:
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Da EGS:

7. Salario
e 10. Possibilidades de ser promovido/a
e 13. Horario de trabalho

e 14. Variedade de tarefas que realiza
Da BPNS-WP:

e 7.Sou uma pessoa reservada quando estou no trabalho.

¢ 11. Quando estou no trabalho, tenho de fazer o que me mandam.

¢ 14. No meu trabalho nao tenho muitas oportunidades para mostrar todas as
minhas capacidades e habilidades.

e 20. Nao tenho muitas oportunidades de decidir por mim proprio/a como fazer

as coisas no meu trabalho.
Nas questoes gerais:

e No caso do volume de trabalho, a maioria afirma existir elevado volume de
trabalho;

e A existéncia de um elevado volume de trabalho deve-se a falta de pessoal;

e Para melhorar a satisfacdo, foram identificados a possibilidade de evolucao
profissional, o horéario de trabalho, o bom ambiente e interacdo entre

funcionérios e uma melhor planificacio, como elementos fundamentais.

Tendo em conta as informacGes acima, de forma a aumentar a satisfacdo e o
reconhecimento do trabalho desenvolvido, destaca-se a adocao de feedback recorrente,
enquanto acdo que permite partilhar com o profissional o resultado do seu desempenho,
sendo que esta medida pode ser incluida no modelo de desempenho semestral Esta
abordagem permite melhorar a comunicacao interna de forma a aumentar o envolvimento e
demonstrar as capacidades individuais dos colaboradores, bem como partilhar as dificuldades
operacionais em momentos de maior volume de trabalho. Neste sentido, seria relevante
acompanhar os resultados do trabalho desenvolvido pelo profissional, através do ntimero de
pacientes assistidos, do nimero de reclamacdes de pacientes, dos procedimentos que
permitiram rentabilizar a atividade da clinica e promover a sua melhoria continua. Estas
medidas de cariz interno, mostram-se pertinentes, no entanto, a aplicacdo de um questionario

aos pacientes, relativamente ao nivel de satisfacdo com o atendimento, pode complementar as
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acoOes internas Através destas medidas, pode ser possivel aumentar o reconhecimento dos
profissionais e valorizar o trabalho desenvolvido por eles, de forma a demonstrar resultados
evidentes e, consequentemente, aumentar os niveis de satisfacdo no trabalho. Desta forma,
seria possivel verificar o desempenho dos colaboradores de forma rigorosa, bem como as

competéncias individuais e a variedade de tarefas existentes.

Da mesma forma, os resultados da aplicacdo do inquérito neste projeto, permitiram
verificar alguma insatisfacdo no que diz respeito ao nivel do crescimento profissional, pelo
que sera fundamental identificar as necessidades de formacao profissional, de acordo com o
desenvolvimento de competéncias, adaptado a cada profissional. Neste sentido, é proposta a
elaboracdo de um plano de desenvolvimento de competéncias, por parte da area responsavel
pelos recursos humanos, num periodo de cerca de 12 meses. Com este plano torna-se possivel
acompanhar o ntmero de horas de formacdo e o ntmero de ofertas diversificadas
disponibilizadas por parte da entidade patronal, de forma a assegurar o crescimento
profissional dos profissionais, o seu nivel de satisfacdo e o sentimento de valorizacdo e de
conhecimento. Assim, sera possivel acompanhar o desenvolvimento do colaborador de forma
a potenciar a possibilidade de ser promovido e, possivelmente, aumentar o salario dos

funcionirios

Analisando os fatores referidos, mostra-se também necessaria uma melhoria na
planificacdao de horarios e das escalas de pessoal, para o aumento da sua satisfacao. Assim, a
contratacdo de mais profissionais, principalmente para os cargos administrativos, pode
facilitar uma reducao do volume de trabalho nas horas de maior afluéncia (com o aumento
nimero de profissionais a trabalhar nessas horas). No caso das horas de menor afluéncia,
seria reduzido o nimero de profissionais a laborar e o trabalho existente poderia ser
repartido, sem atrasar ou colocar em risco a qualidade do trabalho e nivel de servico. A
adocao desta medida, permitiria equilibrar a distribuicdo de tarefas e volume de trabalho
entre as equipas, de forma a estabilizar a carga horaria necessaria para assegurar a execucao
de atividades criticas ao funcionamento da clinica. Assim, esta medida deve ser liderada pela
area responsavel pelos recursos humanos, sendo que a implementacao desta acao possa ser
concretizada, em cerca de 6 meses, apos aprovacao. Posto isto, seria possivel melhorar o

horario de trabalho, bem como efetuar uma melhorar distribuicao de tarefas dos funcionérios.

Ainda assim, o facto de existir um aumento de profissionais na clinica, podera resultar
na impossibilidade de aumentar/promover os profissionais, numa perspetiva de curto prazo,
pelo que o planeamento deve ser equilibrado, no sentido de permitir medidas e reduzir os
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seus impactos no funcionamento da clinica. Contudo, com a melhoria do planeamento e
reducdo do volume de trabalho, os profissionais podem alcancar maior satisfacao, o que pode
refletir-se na qualidade dos servicos prestados, elemento valorizado na decisao de procura
pelos pacientes (Appleton et al., 1998; Mahmoud, 2008). Deste modo, a longo prazo, com o
aumento do nimero de pacientes proporcionado pelo grau de satisfacdo com os servicos, o
potencial aumento salarial ou a progressdo de carreiras, podem vir a ser refletidos nas
politicas da clinica. Da mesma forma, o aumento da satisfacio no trabalho iria também
proporcionar um melhor ambiente e relacdo entre os varios profissionais, sendo este fator

importante para perfis pessoais mais timidos ou reservados (Saari & Judge, 2004).

De forma a aplicar métricas de monitorizacao da satisfacao dos profissionais, no caso
dos fatores de comunicacao no seio da organizacao, apresenta-se como alternativa a adocao
de um modelo que permita dinamizar atividades de solidificacdo das relacoes dos membros
da equipa, bem como o acompanhamento dos niveis de desempenho e satisfacio dos
profissionais com recurso a um relatorio semestral. Através destas medidas, pretendem-se
realizar atividades semestrais entre as equipas de trabalho (exemplo: atividades de exercicio
fisico, refeicoes com as equipas de trabalho fora do contexto de trabalho, resolucao de
problemas laborais em conjunto, etc.). Com estas iniciativas procura-se fortalecer os lacos
sociais entre os profissionais, identificar oportunidades e fragilidades na relacdo entre
profissionais e chefias, bem como aumentar a colaboracao, cooperacao e espirito de equipa.
Da mesma forma, a adocdo de um acompanhamento individual pelas chefias aos
profissionais, permite efetuar uma revisao frequente dos niveis de desempenho, (re)definir
objetivos, identificar aspetos a melhorar e fatores profissionais/pessoais do profissional
através de um ambiente semiformal. Neste sentido, o plano de melhoria (Tabela 11) destaca
que estas acoes devem ser orientadas pela gestdo de topo, com um tempo de implementacao

curto, apos a validacao do modelo e a partilha com todos os profissionais.

Por outro lado, relativamente a possibilidade de progressao de carreiras, propoe-se a
aplicacio de um questionario de satisfacdo anual aos profissionais, sendo fundamental
integrar esta medida com a observacao e reflexao quotidiana da abordagem do funcionario no
contexto laboral em que se insere, para se efetuar uma avaliacdo ponderada com a chefia. Esta
pratica pode ajudar a identificar o grau de insatisfagdo ao nivel do desenvolvimento de
carreira dos profissionais, sendo que em convergéncia com o relatério de desempenho

individual e acompanhamento da evolucao dos profissionais, permite aos responsaveis pelos

46



recursos humanos avaliar e identificar a possibilidade de melhorar a carreira do profissional

através da anélise destas ferramentas.

De outro ponto de vista, outros fatores identificados pelos profissionais prendem-se
com a necessidade de melhorar o sistema de recompensas. Assim, sugere-se enquanto
proposta de melhoria a aplicacdo de um plano que preveja a implementacdo de um modelo de
valorizacao anual, com base na atribuicdo de um boénus que permita melhorar os vencimentos
dos profissionais. Neste sentido, a abordagem proposta deve ser alinhada entre uma area
responsavel pelos recursos humanos e por uma area responsavel por controlling financeiro,
assegurando o equilibrio financeiro e a viabilidade da atividade economica da clinica,
comparando o valor de bonus atribuido por cada profissional e os resultados obtidos,

considerando um periodo de implementacao de 2 anos, apds a validacao de todas partes.

De salientar, que as medidas identificadas refletem resultados a longo prazo, pelo que
a eficacia das mesmas resulta da conjugacao de fatores, como progressao de carreira e o
aumento salarial, factos estes que devem ser considerados, principalmente, em conversa com
os profissionais da clinica, neste sentido. Para além disso, os aspetos menos positivos
identificados e que necessitam de intervencao, carecem de tempo e de planeamento, dado que

requerem um investimento e alteracdes a nivel estrutural e de infraestruturas.

As acOes planeadas sdao apresentadas de forma resumida e esquemaética na Tabela 8,
onde se pode identificar a métrica (Key performance indicator - KPI) para futura avaliacao de

execucao e o objetivo que as acoes pretendem atingir.
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Tabela 8 - Plano de melhoria proposto com timings de implementagao

de trabalho

. " KPI (Key Performance ’ Prazo de
Objetivo Acoes . Responsavel 5
Indicator) Implementacao
5 . Evolucio do desempenho do
Aumentar a | Implementacdo de atividades de
L o L. colaborador e Feedback L .
Comunicagao Team Building e Relatérios de . Administracdo | 6 meses
. . relativamente ao contexto
Interna Desempenho Individual Semestrais L
organizacional
Nuamero (N°) de pacientes
assistidos
N° de reclamacoes dos
. Utilizar o feedback dos pacientes pacientes
Reconhecimen . d Processos
como nstrumento e o i
to do Trabalho heci d balh N° de procedimentos de Imediato
reconhecimento o trabalho of
Desenvolvido : elevada rentabilidade | Internos
realizado, mensalmente desenvolvidos
Implementagao de
questiondrio  visual  de
satisfacdo
Permitir
possibilidades . Questionario  Anual de | Recursos
_ | Desenvolver Planos de Carreira L 12 meses
de progressao Satisfacao do Colaborador Humanos
na carreira
. . e N° de horas de
Oferecer Identificar as necessidades de .
o . formacao
possibilidades | formacdo de acordo com o . o
. . disponibilizadas Recursos
de desenvolvimento de competéncias e 12 meses
. . . . . No de ofertas | Humanos
crescimento disponibilizar ofertas de formacao
) , disponibilizadas e
profissional especificas para os trabalhadores
frequentadas
Adotar um .
. Implementar um novo sistema de , o Recursos
sistema de . R Valor de Boénus Atribuido
remuneracoes, com atribuicdo de Humanos e | 2anos
recompensas 3 por Colaborador .
L. bénus anual Controlling
mais justo
Diminuir o
volume de . o
Contratar mais 2 funcionarios para . Recursos
trabalho  de . . . Contratagio 6 meses
func¢bes administrativas Humanos
cada
funcionério
nas horas de
; Contratar mais 2 médicos-dentistas Recursos
maior volume . . Contratacdo 6 meses
em regime de part-time Humanos
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De acordo com o Diagrama de Gantt (Figura 10), é possivel observar uma proposta de uma
timeline associada a implementacdo das propostas de melhoria, de forma a identificar a
sequéncia de execucdo e a possibilidade de agilizar algumas das acGes em simultaneo.
Segundo Wilson (2003), a utilizacdo desta ferramenta permite a visualizacdo objetiva da
execucdo de um plano de acdo, bem como qual o intervalo de tempo estimado para a
implementacdo e estabilizacdo de uma tarefa. Desta forma, Gupta et al. (2016) referem a
importancia da utilizacao deste método dada a sua eficacia na implementacao das atividades,

bem como na coordenacio das mesmas, em contexto organizacional.

PLANO DE MELHORIA

IMEDIATO 6 MESES 12 MESES 2 ANOS

RECONHECIMENTO
DO TRABALHO
DESENVOLVIDO

AUMENTAR A
COMUNICAGAO
INTERNA

CONTRATACAO DE 2
FUNCIONARIOS PARA
FUNCOES
ADMINISTRATIVAS

CONTRATAGCAO DE 2
MEDICOS DENTISTAS EM
REGIME DE PART-TIME

OFERECER POSSIBILIDADES
DE CRESCIMENTO
PROFISSIONAL

PERMITIR POSSIBILIDADES
DE PROGRESSAO NA
CARREIRA

ADOTAR UM SISTEMA
DE RECOMPENSAS MAIS
JUSTAS

Figura 8 - Diagrama de Gantt
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~. Conclusoes

Este projeto permitiu verificar que, ao longo dos ultimos anos, a conjuntura politica,
social e financeira global implicaram a tomada de diversas decisbes no quotidiano das
organizacoes, cujas repercussOes exigem diversos sacrificios ao nivel dos seus recursos
humanos. A satisfacdo profissional, na area da satde, revela-se um aspeto cada vez mais
importante no mercado de trabalho, cujo impacto se reflete na qualidade dos cuidados
prestados. Uma das consequéncias da satisfacdo profissional apresenta-se na forma de
compromisso dos profissionais, pelo que, a existéncia de um profissional que reina estes
aspetos, eleva o seu nivel de desempenho e produtividade no seu local de trabalho, bem como
o ambiente laboral envolvente e, por sua vez, a qualidade do nivel de servico. No setor da
saude, estes aspetos constituem fatores criticos de sucesso do negbcio, onde a diversidade, o
consumo e intangibilidade dos servicos prestados requerem a existéncia de profissionais

preparados, satisfeitos e motivados para atingir os objetivos das organizacoes.

Neste sentido, foi realizada a avaliacdo da satisfacao no trabalho dos profissionais da
clinica dentaria “O Sorriso de Cereja”, com vista ao desenvolvimento de um plano, com
medidas de melhoria, para esta organizacao. Para o efeito foram identificadas duas escalas
descritas e validadas previamente, com aplicacio na realidade laboral alusiva aos
profissionais da clinica dentaria “O Sorriso da Cereja”. A aplicacio do questionéario
desenvolvido com base na Escala Geral de Satisfacao e escala Basic Psychological Need
Satisfaction at Work Place, incidiu numa amostra de dezoito profissionais (9 internos e 9
pertencentes a duas clinicas externas) que participaram no estudo, permitindo abranger

varias idades e func¢oes a laborar na clinica.

Pelos resultados obtidos, foi possivel verificar que os profissionais da clinica “O
Sorriso da Cereja” se mostram satisfeitos com o local de trabalho e, adicionalmente,
consideram o volume de trabalho um pouco excessivo. O fator que promove maior nivel de
satisfacdo por parte dos profissionais de satide € a responsabilizacdo atribuida ao profissional,
sendo que este aspeto confere maior autonomia e confianga do profissional no exercicio das
suas funcoes, e, consequentemente maior satisfacdo. Contudo, no setor em estudo, esta
abordagem pode implicar o aumento de pressdo pela responsabilidade sobre a vida do
paciente, podendo gerar a insatisfacdo do profissional. Por outro lado, observou-se também
que a estabilidade profissional é um fator critico na satisfaciao dos profissionais. Ainda assim,
pela analise dos resultados obtidos, verificou-se que os fatores como a possibilidade de ser
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promovido, a flexibilidade do horario de trabalho, o nivel salarial, formacao e
desenvolvimento de competéncias, o contexto laboral, a diversidade e volume de trabalho sao

alguns dos fatores que geram insatisfacao nos profissionais da clinica em estudo.

Neste sentido e considerando os objetivos do projeto, foi elaborado um plano de
melhoria de forma a melhorar o conjunto de aspetos menos positivos e identificados nas
respostas ao questionério. Assim, o plano efetuou uma proposta de medidas para a
contratacdo de mais profissionais de acordo com o volume de trabalho, adocdo de um modelo
de recompensas que permita aumento dos salarios, efetuar uma melhor gestao de
competéncias e reconhecimento dos profissionais, aumentar a comunicacdo interna e
acompanhamento da evolucao de carreiras e a oferta de alternativas para o desenvolvimento e

crescimento profissional.

Posto isto, de acordo com as alternativas identificadas neste trabalho, a Clinica
Dentéria “O Sorriso da Cereja” podera alcancar um maior nivel de satisfacdo de todos os
profissionais e uma qualidade que reflita as condi¢oes ideais de trabalho, de acordo com a
implementacdo das medidas que vao de encontro aos aspetos identificados, pelos

profissionais, como criticos para a sua satisfacdo no quotidiano de trabalho.

Ainda assim, o presente estudo observou algumas limitacGes relativamente ao
tamanho da amostra, sendo que nao foi possivel explorar relacdes estatisticamente
significantes, associadas a satisfacdo por funcdo dos profissionais da clinica, bem como
relativamente aos fatores demograficos como a idade, escolaridade, sexo e tempo de casa. Por
outro lado, o facto de a Clinica ter apenas 8 anos de atividade, foi necessario proceder a
adaptacao do questionério, uma vez que algumas questoes estavam orientadas para o tempo
de casa, considerando valores entre os 10 a 20 anos. De outro ponto de vista, também o
contexto politico, social e econémico, enquanto fatores externos as atividades organizacionais
podem restringir as respostas ao questionario, o que pode resultar na reducdo ou aumento da

satisfacdo do profissional em virtude de fatores externos ao local de trabalho.

Para efeito futuro, o presente trabalho foi desenvolvido para uma realidade, na qual se
mostra necessario um estudo mais aprofundado relativamente a satisfacao dos profissionais,
sendo que permitiu conhecer a realidade laboral inerente a clinica em estudo e refletir quais
mudancas estruturais que podem permitir o seu crescimento de uma forma sustentavel. Desta
forma, com o desenvolvimento e implementacao do plano de melhoria, pretende-se que os

resultados que possam surgir da implementacdo de solucoes convergentes vao de encontro
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aos fatores dos profissionais e permitam a adequacdo das medidas as necessidades dos
profissionais. Assim, com a redefinicdo de atividades e praticas estratégicas para a
organizacdo pretende-se aumentar a satisfacdo dos profissionais e, consequentemente,

melhorar os resultados organizacionais.
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Apéndices

Apéndice A — Questionario aplicado aos profissionais da clinica

Informacao geral

|| Médico Dentistas
| | Higienista Oral
| | Implantologista
|| Ortodontista
1- Fungao:
| | Técnico de protese dentaria
| | Assistente
| | Administrativo
| | Limpeza
|| Menos de 25 anos

| | De 26 a35 anos
| | De 36 a45 anos

2- Idade:

| | De46a55 anos
| | Até ao 3° ciclo
| | Secundario
3- Escolaridade: | | Licenciatura
|| Mestrado
|| Doutoramento
| | Feminino
4- Sexo: )
|| Masculino
| | Menos de 1 ano
| | Entre 1 a 5 anos
5- Tempo de casa:

| | Entre 5 e 10 anos

| | Entre 10 e 20 anos

62



Questionario de satisfacao profissional

1- Relativamente as afirmagdes abaixo indicadas e tendo em conta o trabalho que executa atualmente,
assinale, por favor, a sua resposta segundo a escala seguinte:

1 — Muito insatisfeito

2 — Insatisfeito

3 — Moderadamente insatisfeito

4 — Nem satisfeito nem insatisfeito
5 — Moderadamente satisfeito

6 — Satisfeito

7 — Muito satisfeito

De 1 a7, em que grau estou satisfeito com este aspeto do
meu trabalho?

Condigdes fisicas do trabalho

Liberdade para escolher o seu proprio método de trabalho

Colegas de trabalho

Reconhecimento obtido pelo trabalho bem realizado

Superior hierarquico/a direto/a

Responsabilidade atribuida

Salario

Possibilidade de utilizar as suas capacidades

Relacionamento entre direcdo e colaboradores

Possibilidades de ser promovido/a

Modo como a institui¢do esta a ser gerida

Atencao dada as suas sugestdes
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Horario de trabalho

Variedade de tarefas que realiza

Estabilidade no seu emprego

2- As proximas questdes dizem respeito aos seus
sentimentos no seu emprego durante o ultimo ano ou desde
que entrou (caso seja ha menos de um ano). Por favor
indique o grau de veracidade para cada uma das afirmacodes.
Use a escala seguinte para responder:

1 — Nada Verdadeiro
4 — Em parte Verdadeiro

7 — Totalmente Verdadeiro

Quando estou no trabalho

1. Sinto que posso fazer muitas contribuigdes para decidir
como realizar o meu trabalho.

2. Eu gosto das pessoas com quem trabalho.

3. Frequentemente, ndo me sinto muito competente no
trabalho.

4. As pessoas com quem trabalho dizem-me que sou bom/a
naquilo que faco.

5. Sinto-me pressionado/a no trabalho.

6. Dou-me bem com as pessoas com quem trabalho.

7. Sou uma pessoa reservada quando estou no trabalho.

8. Sinto-me livre para expressar as minhas ideias e opinides
no trabalho.

9. Considero as pessoas com quem trabalho como minhas
amigas.

10. Fui capaz de aprender recentemente novas competéncias
interessantes no trabalho.
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11. Quando estou no trabalho, tenho que fazer o que me
mandam.

12. Na maioria dos dias sinto-me realizado/a com aquilo que
faco.

13. As pessoas com quem trabalho costumam ter em
consideragdo os meus sentimentos.

14. No meu trabalho ndo tenho muitas oportunidades para
mostrar todas as minhas capacidades e habilidades.

15. As pessoas com quem trabalho preocupam-se comigo.

16. Nao ha muitas pessoas no trabalho a quem me sinta
proximo/a.

17. Sinto que posso ser eu proprio/a no meu trabalho.

18. As pessoas com quem trabalho ndo parecem gostar
muito de mim.

19. Frequentemente ndo me sinto muito capaz no trabalho.

20. Nao tenho muitas oportunidades de decidir por mim
proprio/a como fazer as coisas no meu trabalho.

21. As pessoas no trabalho sdo muito simpaticas comigo.

3-De 0 a 10, qual a sua satisfacdo a respeito do seu volume de trabalho?

4- O elevado volume de trabalho deve-se, maioritariamente a:

|__| Nao considero ter elevado volume de trabalho
| | Falta de pessoal
|__| Falta de recursos

|| Outra:
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5- Caso ndo use, ou ndo explore novas competéncias suas para a sua fungdo. Qual o motivo?

| | Nao tenho mais competéncias para oferecer

| | O fluxo de trabalho nao me permite

| | Porque a entidade patronal/ambiente de trabalho ndo da margem para isso

|| Porque ndo € necessario para a minha fungao

| | Ha espaco para utilizar ou explorar mais competéncias, mas nao quero ou nao acho necessario

|| Outra:

6- Na sua opinido, a entidade patronal oferece uma regular formacdo adequada a sua fungao?

| | Sim. Temos uma regular formagao
| | Ndo. Mas a entidade patronal da liberdade e facilita em caso de encontrarmos externamente

| | Ndo. Mas penso que nao € necessaria

7- Qual o modo como gostaria de ver reconhecido o seu trabalho, quando algo se destaca pela positiva?

|| Apenas palavras de reconhecimento
|| Destaque como por exemplo “empregado do més”

|| Monetariamente

8- E pela negativa?

|| Apenas palavras de aviso

|| Monetariamente

9- Para além dos fatores mencionados nas questdes acima, quais outros fatores podem interferir na sua

satisfacdo no ambiente onde trabalha?

10- Este € o unico local onde trabalha?

| | Sim

| | Nao

11- Qual a razdo para trabalhar num segundo local ou o motivo de procurar outro local?
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