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RESUMO

O hospital, enquadrado no campo das organizacGes complexas, opera como
prestador de servicos de salde congregando, além das exigéncias de sua clientela,
saberes, profissionais, tecnologia e infraestrutura diversificados. Neste contexto é
utilizada grande diversidade de conceitos, caracteristicas, funcbes e objetivos que,
mediante a realidade dos dias atuais, impGe a necessidade de contar com competéncias
adequadas. Esta situacdo orientou a formulacdo do problema desta pesquisa, assim
expresso: Por meio da criacdo de sistemas de formacdo de competéncias da méo de
obra, o setor hospitalar podera alcancar o desempenho desejado? A fim de se buscar
resposta para este questionamento, foi delineado o seguinte objetivo: Investigar as
competéncias disponiveis e desejaveis em organizacdo hospitalar, tendo em vista a
proposicdo de sugestbes para a formacdo de competéncias capazes de gerar o
desempenho desejado e a melhoria da hospitalidade. Trata-se de um estudo de caso
desenvolvido em uma organizacdo hospitalar situada em Campina Grande, sendo
caracterizado como estudo comparativo e exploratorio. Seu universo foi formado por
135 funcionarios do setor administrativo e dos servigos de apoio do hospital dos quais,
de forma intencional, foram abordados 75 individuos correspondentes a 56 % do total.
A coleta de dados se deu por meio do questionario, elaborado com as categorias
conhecimento, habilidades e comportamentos, componentes do modelo analitico
“Formagdo de competéncia para a organizagdo hospitalar”. Estas categorias foram
desdobradas em indicadores, julgados em func¢do das situacdes: ideal e real. A partir dai,
foram calculados os gaps de competéncia. Na forma de perguntas abertas foram
levantadas sugestdes de melhoria para a qualificacdo dos trabalhadores e para a
hospitalidade. A média aritmética deu suporte ao tratamento dos dados das questbes
fechadas e a distribuicdo de frequéncias absolutas e relativas, as questes abertas. Os
resultados mostram que as situacdes real e ideal, praticamente, se equiparam. Este fato
contribuiu para que as lacunas (gaps) existentes entre 0s niveis de competéncia (ideal e
real) ndo apresentassem significancia para sugerir intervencdes. Como indicacgdes para
treinamento, varios cursos foram apontados, uns focalizando a execuc¢do das tarefas e
outros destinados a melhorar os aspectos comportamentais da forga de trabalho. A busca
de sugestdes para a melhoria da hospitalidade revelou que a maior parte dos
respondentes esta preocupada, mais em melhorar as situag@es de trabalho, sobretudo no
que diz respeito a gestdo de recursos humanos. Se as sugestdes oferecidas forem
aplicadas, provavelmente, elas poderdo incidir na melhoria da qualidade dos servigos
prestados e da hospitalidade no hospital.

Palavras-chave: Competéncias individuais, indicagdes de treinamento, melhoria da
hospitalidade
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1 Introducéao

No atual contexto das organizacdes, a realidade de um hospital revela estruturas
que possuem especificidades incontornaveis por ter de desempenhar as fungdes de
recuperar, manter e incrementar os padrdes de salde de seres humanos (SENHORAS,
2007). Enquadra-se, portanto, no grupo das organizacGes complexas tanto no que diz
respeito a sua estrutura, quanto as relacdes sociais e de trabalho. Opera como uma
organizacdo prestadora de servicos de saude em que, além das exigéncias de sua
clientela, congrega saberes, profissionais, tecnologia e infraestrutura diversificados.

Ao abordar o trabalho em equipe, Camelo (2011) focaliza o hospital como um
local de atuacéo de profissionais com diferentes niveis de formacdes, onde a estratégia
do trabalho em equipe torna-se uma proposta que enfatiza a cooperagao e incorpora a
participagdo dos profissionais, fortalecendo o trabalho multiprofissional. E, portanto,
um campo fértil para aquisicdo de habilidades e competéncias para o atendimento
integral a sadde. Consiste, pois, em um ambiente de formacdo médica onde o0s
conhecimentos sd@o acumulados pela experiéncia, trocas e relagdes de solidariedade,
formando uma vertente positiva, no sentido de desfazer, em termos relativos, a
fragmentac@o dos conhecimentos sobre as pessoas e suas doencgas ou sobre as pessoas
e seus relacionamentos. Assim, conforme a autora, mais do que o0s espacos de
formacédo formalmente constituidos, e conhecimento empirico acumulado, na prética os
hospitais ampliam a possibilidade de trocas e diminuem a distancia entre as pessoas
(CAMELDO, 2011).

A Organizacdo Mundial de Saiude (OMS), frente ao novo papel dos hospitais nos
sistemas integrados de servicos de saude, exige que eles assumam caracteristicas, tais
como:

e Serum lugar para manejo de eventos morbidos agudos;
e Ser utilizado exclusivamente em casos em que haja possibilidades terapéuticas;
e Apresentar uma densidade tecnologica compativel com suas fungdes;

e Ter escala adequada para operar com eficiéncia e qualidade;



e Ter um projeto arquitetbnico compativel com as suas fungdes e amigavel aos

Seus usuarios.

No que tange a identificacdo das funcGes da organizacdo hospitalar, destacam-
se: proporcionar servi¢cos de qualidade com os recursos disponiveis e adequados as
necessidades da sociedade, atendendo aos doentes, promovendo a educacao
profissional, conduzindo as pesquisas e exercendo a medicina preventiva e curativa
(GONCALVES, 1998). Para tanto, formar, qualificar profissionais e recuperar a forca
de trabalho (RIBEIRO, 1993) sdo seus objetivos, cujo alcance assegura a consecucao
dessas fungdes.

Em suma, os autores sdo unanimes em afirmar que ao setor hospitalar
[parafraseando Almeida (2000) quando faz referéncia ao setor hoteleiro], esta associada
uma enorme e urgente necessidade da mais alargada formacéo, essencialmente no nivel
das categorias profissionais para as quais sdo exigidas diferente formacdo e maior
qualificagéo.

Dada a diversidade de conceitos, caracteristicas, funcdes e objetivos oferecidos
pela literatura para caracterizar a operacionalizacdo dos hospitais mediante a realidade
dos dias atuais, chega-se a conclusdo de que este conjunto de coisas impde aos gestores
hospitalares a necessidade de contar com competéncias adequadas a esta realidade, fato

que orientou a formulacdo do problema deste estudo, expresso no seguinte:

1.1 O problema

Por meio da criacdo de sistemas de formacdo de competéncias da méo de obra, o

setor hospitalar podera alcancar o desempenho desejado?

Encontrar a resposta para tal pergunta constituiu a esséncia desta investigacao.
Partiu do ponto de que, um modelo, desenvolvido com base nas informagdes originadas
na opinido de quem realiza o trabalho, representa grande contribuicdo para o
crescimento desta forca de trabalho e da empresa para a qual ela presta servicos.

Para seu desenvolvimento, foram delineados os seguintes objetivos:



1.2 Objetivo geral

Investigar as competéncias disponiveis e desejaveis de uma organizagdo
hospitalar tendo em vista a proposicdo de sugestdes para a formacdo de competéncias
capazes de gerar o desempenho desejado e a melhoria da hospitalidade.

O alcance desse objetivo est4 condicionado ao alcance dos seguintes objetivos

especificos:

1.3 Objetivos Especificos:

a) Levantar as competéncias disponiveis e desejaveis;

b) Calcular as lacunas existentes (GAPSs) entre os dois niveis da competéncia;

c) Verificar a contribuicdo dos GAPs identificados para a construgéo do sistema de
formacdo de competéncias;

d) Identificar as indicacGes para a composicdo de um plano de treinamento;

e) Identificar as indicacGes de melhoria da hospitalidade.

2 O tema na literatura

O termo competéncia tem sido bastante utilizado pelos autores que estudam as
questdes do trabalho nas organizaces. Sua utilizacdo € controvertida no jargdo da
administracdo contemporanea (NAKAYAMA e AZEVEDO, 2003), apesar de ser,
amplamente, focalizado pela literatura. No campo da administragéo, tornou-se relevante

ao constituir uma nova estratégia: a gestdo por competéncia.

2.1 Conceito de competéncia

Competéncia, na linguagem popular, significa capacidade de fazer algo bem
feito. Seu conceito, entretanto, conforme elenca Diniz (2011), aborda aspectos
diferentes, como: Uso e adaptacéo pelas empresas das aquisi¢es individuais da
formacdo, sobretudo escolar, em funcdo das suas exigéncias (STROOBANTS, 1997);

Conjunto de aprendizagens sociais, comunicacionais, que sdo desenvolvidas a partir de
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aprendizagens e formagéo (LE BORTEF, 2003); Saberes operacionalizados — saberes
em acdo (LOPES, 1996); Um saber préatico e uma capacidade de acdo, tanto autbnomo
como coletivo, para fazer face aos problemas industriais intrinsecamente complexos
(ZARIFIAN, 1995); Um saber agir responsavel e reconhecido, que implica em
mobilizar, integrar, transferir conhecimentos, recursos, habilidades, que agreguem
valor econdémico a organizagdo e valor social ao individuo (FLEURY e FLEURY,
2000); Saberes que compreendem um conhecimento capaz de produzir determinados
desempenhos e de assimilar e produzir informacGes pertinentes (BARATO, 1998);
Saber mobilizar conhecimentos e qualidades, para fazer frente a um dado problema,
(STROOBANTS, 1997) e poder improvisar onde os outros ndo fazem mais do que
repetir (LE BOTERF, 1995); Caracteristicas demonstraveis da pessoa, conhecimentos,
habilidades, e comportamentos que o habilitam para o desempenho (LEDFORD,1995)*
citado por Duarte e Dellagnelo (2001); Capacidade pessoal de articular saberes com
fazeres caracteristicos de situagdes concretas de trabalho (BARATO, 1998); Conjunto
de conhecimentos que permitem a um profissional delinear um padrao transdisciplinar,
atuando de forma ndo-linear numa configuracéo de casos, gerando complementaridade
com competéncias lineares no contexto do trabalho (AZEVEDO, 2003)? apud
Nakayama e Azevedo (2003). Algo que os individuos adquirem nos processos de
socializacdo e formacdo e que os habilita agir e obter resultados em um posto de
trabalho (BARBOSA e RODRIGUES, 2006).

Em outras abordagens, a competéncia designa a faculdade concedida por lei a
um funcionario, juiz ou tribunal, para apreciar e julgar certos pleitos e questfes, a
qualidade de quem é capaz de apreciar e resolver determinado problema, de fazer
alguma coisa com capacidade, aptiddo e idoneidade (DEPRESBITERIS, 2005). A luz
da Administracdo, consiste na integracdo e coordenacdo de um conjunto de
conhecimentos, habilidades e atitudes que, na sua manifestacdo, produzem uma
atuacao diferenciada (QUEIROZ, 2009). Neste campo, o0 conceito de competéncia
envolve um sistema, uma organizagdo estruturada, uma combinacdo de elementos
(VIEIRA & LUZ, 2003), além do aspecto de indicador no processo de gerir as pessoas e

capacidade relacionada a competitividade das empresas (DIAS et all, 2008).

! LEDFORD, Gerald E. Paying for the skills, knowledge, and competencies of knowledge workers. CEO Publication:
California, Los Angeles, April, 1995

2 AZEVEDO, A. Carlos Pradel. O desenvolvimento do ser humano e as empresas. Palestra proferida na Camara
Americana do Comércio em 21/11/2003. Porto Alegre, RS.
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Vieira & Luz (2003) oferecem, numa citacdo de Joras (1995)° o que, na Franca,
0 Congres Force (1994) estabeleceu, para definir competéncia - um conjunto de saberes
mobilizados em situacédo de trabalho, composto por: a) os saberes ou conhecimentos
especificos; b) os saberes colocados em pratica, o saber-fazer, as aptiddes; c) a
inteligéncia pessoal e profissional, as capacidades; d) a vontade de colocar em prética e
de desenvolver as competéncias.

Zarifian (1995), seguindo uma abordagem mais ampla, definiu competéncia
como um saber pratico e uma capacidade de acdo tanto autbnoma como coletiva para
fazer face aos problemas industriais intrinsecamente complexos. Ele amplia o
entendimento da competéncia ao focalizar a responsabilidade pessoal que o empregado
assume diante das situacfes produtivas - atitude de comprometimento que mobiliza sua
inteligéncia, subjetividade e capacidade de assumir 0s riscos de um insucesso e o
exercicio sistematico da refletividade no trabalho (ndo imposto, mas advindo da propria
pessoa). Isto significa o distanciamento critico diante do trabalho, o guestionamento
sistematico dos modos de trabalhar e dos conhecimentos que a pessoa utiliza. Neste
ultimo caso, o trabalhador é guiado pela inteligéncia pratica e busca a interacédo social
para mobilizar suas capacidades (ZARIFIAN, 1995).

Por fim, para efeito de sintese, podem-se retirar desses conceitos algumas
expressdes-chave, como: formacdo escolar, saberes em funcdo das exigéncias do
mercado, aplicacdo dos saberes a préatica, conhecimentos, habilidades e comportamentos
do individuo, saber mobilizar conhecimentos e qualidades, responsabilidade e
comprometimento do empregado, transferéncia de conhecimentos, desempenho de
funcBes especializadas no contexto de trabalho que, ao focalizar o pensamento de varios
autores, somam os diversos aspectos geradores do conceito de competéncia. Sdo “os
saberes (fazer, ser e agir) ou conjunto de conhecimentos”, “a capacidade de agdo e de
comportamentos estruturados em fun¢do de um fim”, “a responsabilidade e o
comprometimento do empregado”; “a inteligéncia e capacidade de aprendizagem”, “a
capacidade de transferéncia, de aprendizagem e de adaptagdo”, 0s enfoques
diferenciados que constituem a dificuldade de se conceituar competéncia, conforme
ressaltam os autores®. E possivel que, com sua aplicacdo e utilizacdo nas vérias &reas do

saber e concebido sob diversos pontos de vista, se possa buscar um ponto convergente,

8 JORAS, M.. Le bilan de compétences. Paris: Presses Universitaires de France, 1995.

* A exemplo de Nakayama e Azevedo (2003). Né&o ha divida de que o conceito de “competéncias” tem sido, ao
mesmo tempo, um dos mais empregados e um dos mais controvertidos no jargdo da administracdo contemporaneo.
Diferentes conceitos, diferentes dimensdes, diferentes usos tém marcado sua apropriacdo tanto nas empresas, quanto
no mundo académico.
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traduzido, em parte na definicdo de Nakayama e Azevedo (2003): desempenho com
eficiéncia, eficicia e efetividade das funcBes especializadas no contexto de trabalho,
gerado a luz dos objetivos empresariais, cujo enfogque centra-se nos individuos munidos
dos saberes (apud DINIZ, 2011).

2.2 Dimensdes da competéncia

Fleury e Fleury (2000) estabeleceram a seguinte classificagéo:

a) das pessoas - competéncias dos individuos,

b) das organizacGes - core competences e

c) dos paises - sistemas educacionais e formacdo de competéncias.

Considerando o fato de ser preciso ampliar o escopo de analise, os referidos
autores buscam relacionar a formagdo de competéncias a definicdo da estratégia
organizacional, identificando trés estratégias: exceléncia operacional, inovacdo no
produto e orientacdo para clientes, mediante as quais as empresas podem se relacionar e
competir no mercado. Esclarecem os autores que, ao definir sua estratégia competitiva,
a empresa identifica as competéncias essenciais do negécio e as competéncias
necessarias a cada funcdo e que a existéncia dessas competéncias possibilita a
permanente avaliacdo e renovacdo das escolhas estratégicas feitas pela empresa
(FLEURY e FLEURY, 2004).

A classificacdo de Castro (2006) focaliza a sequinte nomenclatura:

a) Competéncias conceituais que sdo 0s conhecimentos tedricos da profissdo e 0s
conhecimentos organizacionais compostos pelas qualificacbes, formacéo
profissional, experiéncia profissional e as capacidades cognitivas do sujeito.
Sé&o, portanto, do dominio do conhecimento e de conceitos tedricos necessarios
a profisséo;

b) Competéncias técnicas que abordam o dominio dos métodos e das ferramentas
de trabalho. No primeiro caso, estdo relacionadas a gestdo do tempo, verificando
se o0 colaborador sabe ou ndo estabelecer prioridades, se é cooperante, ou
individualista, ou se, pelo contrario, concentra as tarefas e, no segundo caso, se
refletem no conhecimento dos produtos, no dominio dos processos de execucéo

e na inovagao de produtos e formas para realizar o trabalho;
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¢) Competéncias interpessoais que envolvem os aspectos de capacidades e atitudes
(de chefia, de relacionamento ou de adaptabilidade), criatividade e comunicacéo
as quais revelam se o colaborador é um facilitador em relacdo a tudo o que é
preciso comunicar aos outros colegas ou, pelo contrario, retém ou passa
informacdes erradas;

d) Competéncias tecnoldgicas - resultam da introducdo de novas tecnologias
(modernizacdo tecnoldgica) na organizacdo do trabalho trazendo consigo a
necessidade de aquisicdo de novos saberes (intelectuais e de carater geral),

associados a capacidade de comunicacdo, de aprendizagem continua e de

cooperacdo e trabalho em equipe.

2.3 Competéncias individuais

A maior contribuicdo do conceito de competéncias organizacionais, segundo
Nakayama e Azevedo (2003), estd no desenvolvimento das competéncias individuais
porque, com a aplicacdo do conceito de competéncias organizacionais, da-se a
apropriacdo em todas as areas e todas as pessoas da empresa. Para classificar as
competéncias individuais os referidos autores lancam méo de Swiering e Wierdsma
(1992) que nomeiam os elementos:

a) Conhecimento — é o saber gque engloba o0s conhecimentos tedricos, conceituais e
operacionais;

b) Habilidade — é o saber-fazer, que pode estar associado a experiéncia
profissional;

c) Atributo — é saber ser e agir, que constituem os atributos profissionais (tacitos) e
0s atributos pessoais.

Sveiby (1998) classifica a competéncia de um individuo por meio de cinco
elementos mutuamente dependentes:

a) Conhecimento explicito (real), adquirido pela informacdo, como a educacédo
formal;

b) Habilidade, adquirida pelo treinamento e pela prética, incluindo o conhecimento
de regras, de procedimentos e sistemas de comunicacao;

c) Experiéncia, adquirida pela reflexdo sobre sucessos e falhas do passado;
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d) Julgamento de valor - percepg¢des que o individuo acredita estar certo, agindo

como filtros conscientes e inconscientes para 0 processo de saber de cada

individuo;

e) Rede social, que funciona através das relacbes do individuo com outros seres

humanos, dentro de uma cultura.

Fleury e Fleury (2004) recorrem a Le Boterf (1995) para situar a competéncia

individual entre trés eixos formados pela pessoa: por sua biografia e socializacdo, por

sua formacdo educacional e por sua experiéncia profissional. Para esses autores, a

competéncia do individuo ndo é um estado, nao se reduz a um conhecimento ou “know

how” especifico (...) € um saber agir responsavel e reconhecido pelos outros. Implica,

pois, em saber como mobilizar, integrar e transferir os conhecimentos, recursos e

habilidades, num contexto profissional determinado.

2.4 ldentificacdo das competéncias requeridas

Uma busca a literatura permitiu a identificacdo das competéncias exigidas pelo

mercado, resumidas no Quadro 1

Quadro 1 — Identificacdo das competéncias requeridas

Autores

Competéncias Requeridas

Casagrande e Prohmann
(2003)

- Habilidades cognitivas e de educacdo bésica, conhecimentos
técnicos, atributos comportamentais e de personalidade;

- Raciocinio I6gico, compreensdo de textos e das normas da empresa;
- Comunicacéo oral, escrita e virtual, busca e uso de informacoes;

- Etica profissional, comprometimento, julgamento critico, iniciativa
e criatividade;

- Habilidades para planejamento e organizacao

- Visdo holistica, autodisciplina.

- Atendimento ao cliente.

Silva e Vasconcelos
(2008)

- Capacidade de relacionamento interpessoal, de trabalhar em

equipes e comprometimento.

Sant’anna, Moraes ¢

Kilimnik (2002)

- Capacidade de comunicacdo, de relacionamento interpessoal e
de trabalho em equipe;
- Comprometimento com 0s objetivos e geracdo de resultados

efetivos.
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Duarte e Dellagnelo | - Influéncia, autoconfianga, autodesenvolvimento,
(2001) - Habilidade para promover o desenvolvimento de pessoas;
- Habilidade para gerenciar mudancas, lideranca de pessoas e

perseveranca.

Fonte: Autores consultados

O reporter Luiz de Franca, na edicdo especial da Revista Vocé S.A (2012), sob o
titulo: “Mude de emprego | 253 802 vagas em todo o Brasil” divulga onde as
oportunidades estdo para quem busca um novo emprego. As informagbes foram
prestadas por 174 empresas que participaram da pesquisa realizada em marco de 2012.
Além das vagas existentes em empresas grandes, médias e pequenas, as quais buscam
profissionais em 15 é&reas diferentes, este levantamento aponta as maiores
empregadoras, os melhores salérios e os perfis adequados para ocupagdo das vagas
existentes. Em relacdo as competéncias, 0 que as empresas mais buscam na méo de obra
disponivel no mercado continuam sendo as competéncias comportamentais:
flexibilidade, boa comunicacdo, lideranca, alta energia e pensamento estratégico.
Flexibilidade, que alcancou maior nivel de frequéncia, € uma competéncia emocional
que compde dois tercos das competéncias necessarias para conseguirmos éxito em
nossas vidas, focaliza o consultor Wilson Mileris (2013), ao comentar os resultados da
pesquisa da Revista Vocé S.A. O referido autor considera que a capacidade de
adaptacdo das empresas se torna fundamental no atual cenario de negdcios, onde as
empresas percebem a necessidade de adequacdo frente as constantes mutacdes e, por
esta razdo, a flexibilidade passa a ser uma competéncia imprescindivel na composi¢ao
das equipes profissionais. A falta de habilidade técnica, entretanto, foi apontada como a
principal dificuldade na descoberta do profissional adequado.

Sob o titulo: “Estudo mapeia competéncias profissionais exigidas nos proximos
anos” Adriana Fonseca (2012), por meio da Revista Valor Econdmico, publica os
resultados de um estudo conduzido pela Oxford Economics em parceria com a
consultoria Towers Watson, no primeiro bimestre de 2012. Este estudo foi realizado
com 352 profissionais de recursos humanos, focalizando as novas exigéncias do
mercado mundial em termos de definicdo das competéncias exigidas nos proximos
anos.

Para apresentar o quadro demonstrativo dos resultados que os pesquisadores

encontraram, o texto produzido chama a atencao para o fato de que o realinhamento da
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economia, 0s avangos da tecnologia, a globalizagcdo dos mercados, as mudancgas nas
tendéncias demogréficas, as novas necessidades dos consumidores e 0 aumento da
competitividade estdo mudando o modo de operacéo das empresas, em todos 0s setores

e regides do mundo.

Quadro 2 - Habilidades demandadas nos préximos cinco ou dez anos

ICompeténcias digitais ||Pensamento agil | Comunicagao |Operagdes globais |
Habilidade em -
Habilidades em considerar e se Cocriatividade e Habl_ll_dade de .
L. s L e - administrar equipes
negocios digitais preparar para mualtiplos ||"brainstorming diversas
cenarios
Capacidade para Construcdo de Entendimento de
trabalhar de forma Inovacéo relacionamentos (com ||mercados
virtual consumidores) internacionais
Entendimento de Lidar com Senso de equipe Capacidade de
. . SN . trabalhar em
softwares e sistemas |jcomplexidade e (incluindo equipes s .
; e L maltiplos locais no
corporativos de Tl ambiguidade virtuais)

exterior

Paradoxos de gestdo,
equilibrando pontos de ||Colaboracéo
vista opostos

Conhecimento de
design digital

Dominio de linguas
estrangeiras

Capacidade de usar
midias sociais e web
2.0

Fonte: Oxford Economics e Towers Watson, apud Diniz (2011)

Habilidade de ver o Comunicagdo oral e

.. . Sensibilidade cultural
cenario como um todo |jescrita

Finalmente, chama-se Kao (1997), o qual considera ser esta a era da
criatividade porque € a era do conhecimento e, também, Senge (1990) por afirmar que
as melhores organizagdes do futuro serdo aquelas que descobrirdo como despertar o

empenho e a capacidade de aprender das pessoas em todos 0s niveis da organizacao.

2.5 Competéncias nas organizac¢Ges hospitalares

Diante das mudancas que vém ocorrendo nas organizagbes, o foco nas
competéncias, na academia e nas proprias organizacdes, tem gerado impacto direto nos
resultados produzidos. No contexto hospitalar, devido ao carater multidisciplinar,
conjunto e integrado do trabalho de diversos profissionais, a situacao € a mesma.

Focalizando a organizacdo hospitalar, a literatura favoreceu a descoberta de alguns

trabalhos abordando o tema em questéo, dos quais, alguns estéo, assim, resumidos:



a)

b)

17

LEMOS e ROCHA (2011) — Sob o titulo A gestdo das organizacGes
hospitalares e suas complexidades e com o objetivo de analisar a importancia
de boas praticas de gestdo no processo de tomada de decisdo das organizagdes
hospitalares, ressaltando as vantagens de se gerir estrategicamente 0s custos
dessa organizacéo, Lemos e Rocha (2011) ressaltam a necessidade de o gestor
conhecer a organizacdo e seu ambiente: a) avaliando possiveis impactos, b)
buscando solucBes eficazes e ¢) identificando ameacas e oportunidades para que,
por meio de instrumentos capazes de prover informagdes gerenciais estratégicas,
possam criar e desenvolver vantagem competitiva sustentavel. Os autores
concluem seu trabalho focalizando a necessidade de os hospitais se adequarem
as constantes transformacdes, revendo seus processos e modernizando seus
modelos de gestdo, para que consigam alcancar resultados que garantam sua

continuidade no mercado.

GROHMANN, BATTISTELLA & BARATTO (2012) - Este estudo, intitulado
Competéncias do gestor hospitalar: estudo em um hospital publico brasileiro,
procurou mapear as competéncias - conhecimentos, habilidades e atitudes —
destacando aquelas consideradas serem as mais importantes e as mais
desenvolvidas. Procurou, também, identificar as mais altas lacunas de
competéncias. Os resultados nomearam o grupo de “atitude” como o mais
importante e, portanto, 0 que merece maior atencdo e mostram que as
competéncias mais importantes sdo aquelas que os profissionais mais
desenvolveram. Quanto as lacunas de competéncias foram identificadas: a) Do
conhecimento (politicas publicas de salde, sistemas de informacdo e
desenvolvimento, administracdo estratégica); b) De habilidades (gerenciar a
equipe de trabalho, ser inovador e agente de mudangas, solucionar problemas,
gerenciar os programas desenvolvidos e motivar a equipe de trabalho); ¢) De
atitudes (ser um lider educador, desenvolver a iniciativa e a autonomia da
equipe, incentivar a criatividade da equipe e dos grupos comunitarios, ser

criativo e estimular o trabalho em equipe).

PAIVA & SANTOS-JUNIOR, (2013) - Competéncias profissionais de
enfermeiros e sua gestdo em um hospital particular - Esta pesquisa objetivou

analisar como estdo configuradas e sdo geridas as competéncias profissionais de
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enfermeiros de um hospital particular, em Belo Horizonte. Sob a percepcao dos
enfermeiros, o0s resultados mostram que as competéncias profissionais
requeridas sdo: o conhecimento (tedrico e técnico atualizados) e a experiéncia no
trato com pessoas. Com foco no cotidiano foram observadas competéncias
relacionadas a realizagdo de procedimentos e & coordenacdo da equipe,
denotando que 0s aspectos assistenciais geram maior preocupagdo que 0S
gerenciais. Ao concluir, os autores registram que tanto os enfermeiros como
outros membros de suas equipes enfatizam as faces cognitiva, funcional,

comportamental, ética e politica no exercicio competente de suas atividades.

VIEIRA & NEVES (2008) - Mapeamento das competéncias organizacionais de
um hospital universitario e de suas principais unidades - O objetivo desta
pesquisa foi identificar as competéncias organizacionais de um hospital
universitario e de suas principais unidades. O trabalho foi dividido em duas
etapas. Na primeira etapa foram entrevistados quatro diretores do hospital para a
identificacdo das competéncias organizacionais do hospital e de suas principais
unidades, cujos dados colhidos apontaram 13 competéncias. Na segunda etapa,
foi aplicado um questionario para os chefes das 18 principais unidades ligadas as
diretorias procurando identificar o grau de importéancia e o grau de dominio das
competéncias organizacionais. Os resultados dessa fase evidenciam que essas
competéncias possuem graus que variam entre “muita” e “extrema” importancia
e sugerem que, para algumas competéncias, o grau de dominio varia entre pouco
e médio, necessitando de acGes da organizacdo que contemplem seu
desenvolvimento. Foram identificadas, como prioritarias, as seguintes: Difundir
nova cultura de humanizacdo; Propiciar a infra-estrutura essencial ao
funcionamento do Hospital, Oferecer as condi¢cOes para a prestacdo de
atendimento aos pacientes; Incentivar e Promover o desenvolvimento das
atividades de pesquisa e extensdo no Hospital. As autoras consideram ser o
mapeamento das competéncias de extrema importancia, pois podera subsidiar o
processo decisorio e orientar a busca pela exceléncia dos servigos prestados pela

organizacao.

HUERTA-RIVEROS, LEYTON-PAVEZ, & SALDIA-BARAHONA - Analisis

de las competencias directivas de una red de salud publica (2009) - Esta
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pesquisa objetivou a realizacdo de uma analise sobre a efetividade da
metodologia da informagdo para o desenvolvimento e fortalecimento das
competéncias requeridas pelos diretores de estabelecimentos de redes
assistenciais de saude publica. Neste estudo foram abordados 37 diretores da
rede assistencial do Servicio de Salud Talcahuano, que participaram do
programa de Formacion de Equipos Directivos de la Red Asistencial de Salud
Pablica nos anos de 2007 e 2008, realizado pela Facultad de Ciencias
Empresariales de la Universidad del Bio-Bio, no Chile. Os diretores
preencheram um instrumento de auto-avaliacdo cujo contetudo focalizou as
competéncias: compromisso com a organizacdo, probidade, orientacdo a
eficiéncia, orientagdo ao usuario, trabalho em equipe, comunicacdo efetiva,
manejo de conflitos, adaptacdo as mudancas, manejo de tecnologia da
informagdo e comunicagdo. Os resultados mostram caréncia e necessidade de
formagdo nas competéncias gerenciais das equipes de diretores da rede
assistencial e que a metodologia de formacdo-acdo empregada provoca o

fortalecimento e desenvolvimento das competéncias requeridas.

PAIVA, & MARTINS - Contribuicbes do estagio extracurricular para as
competéncias profissionais: percepcdes de enfermeiros de um hospital publico
(2011) - Este estudo objetivou descrever e analisar como os enfermeiros de um
hospital publico de Belo Horizonte percebem as contribuicGes ideais (desejadas)
e reais (efetivas), do estdgio extracurricular para o processo de formacgdo e
desenvolvimento de competéncias profissionais dos académicos de enfermagem,
devido a sua importancia na formacdo académica e profissional do estudante
durante o processo pedagdgico. Foi aplicado um questionario a 65 enfermeiros
supervisores do estagio, focalizando as competéncias: saber agir, saber
mobilizar, saber aprender, saber comprometer-se, saber assumir
responsabilidades e ter visdo estratégica. Os resultados revelam preocupacées e
contribuicbes efetivas para a formacdo e o desenvolvimento de competéncias
profissionais dos discentes. Os estudantes tém enfrentado dificuldades para
desenvolver competéncias relacionadas ao planejamento e gerenciamento do
cuidado de enfermagem (competéncias profissionais), consideradas
importantissimas no contexto do trabalho. Os autores concluem que este e outros

pontos de defasagem identificados demandam atencdo por parte de todos os
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atores envolvidos no estagio: estado, instituicdes de ensino, hospital, académicos

e enfermeiros que os acompanham.

2.6 Contribuicdo da literatura

Com base na literatura, foi desenvolvido um modelo analitico com a fungéo de
estruturar a execugéo desta pesquisa. Trata-se de um modelo que tem como escopo a) a
identificacdo das competéncias que a empresa dispde para a realizacdo do trabalho e b)
a identificacdo das competéncias criticas demandadas pelo processo produtivo. Uma
analise comparativa propicia a identificacdo das lacunas existentes (os gaps de
competéncias), 0s quais apontam intervencdes que busquem reduzir as defasagens entre
as competéncias efetivas e as competéncias potenciais, operacionalizadas através da
construcdo de sistemas de formacdo de competéncias, cujos resultados deverdo incidir
no desempenho desejado. Um processo de realimentacdo é estabelecido para oferecer
subsidios a acdo administrativa, aos planos de acédo, a preparacdo da forca de trabalho e

ao desempenho que a empresa deseja alcancar.

Figura 1 — Formacdo de competéncia para a organizacao hospitalar: modelo analitico

Realimentacédo

Contexto do Agregacéao de valor

trabalho econdmico a organizagédo e
valor social ao individuo
Competéncias Desempenho
»  desejaveis Desejado
Gaps da Recomen Sistemas de
Levantamento competéncia » dacdes » formacéo de
competéncias

ﬂk

Competéncias
disponiveis

Fonte: Adaptado de Diniz (2011)

Esse modelo tem foco na empresa visto que as informacGes tém origem na

opinido de seus colaboradores, buscando, como ponto final, agregar valor econdmico a
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organizacao e valor social aos individuos que dela fazem parte. A figura do cliente,
embora subjacente pela posicdo central que ocupa na empresa, assume um papel

prioritario em todo o processo.
Definicdo de Competéncia: Caracteristicas demonstraveis da pessoa, em termos de

conhecimentos, habilidades e comportamentos que o habilitam para um desempenho

desejavel, gerado em funcdo do alcance dos objetivos da organizacdo (DINIZ, 2011).

Quadro 3 - Terminologia absorvida pelo modelo:

Contexto do trabalho — ambiente organizacional no qual o trabalho é realizado sob
uma série de elementos que podem interferir no desempenho. S8o 0s ambientes:
externo, com suas demandas (concorrentes, clientes e suas necessidades, fornecedores,
infraestrutura) e interno, com a influéncia da cultura da organizacéo, seus objetivos, sua
missdo e sua Vvisdo, estilo de lideranca, a propria organizacéo do trabalho e as condicGes
em que ele é realizado.

Competéncias desejaveis - Considerando as demandas do ambiente dos negdcios sao
competéncias que focalizam as potencialidades em termos de mudangas nas
organizagOes, cujos caminhos escolhidos sejam aqueles que as coloquem na era da
modernidade. Tratam-se, portanto, das competéncias potenciais que, pelo menos neste
caso, podem ser compartilhadas e tomadas como referéncia, tanto pelos niveis
gerenciais, como pelos niveis individuais.

Competéncias disponiveis - Sdo as competéncias efetivamente colocadas em ac¢do no
desempenho das tarefas e consistem na forma pela qual o trabalhador executa seu
trabalho, geralmente, prescrito e limitado pelo cargo que ocupa.

Competéncias individuais - Saber agir responsavel e ser reconhecido, que implica em
mobilizar, integrar, transferir conhecimentos, recursos, habilidades, que agregam
valor econdmico a organizagao e valor social ao individuo (FLEURY & FLEURY).

Gaps da competéncia - Resultantes da comparacdo entre as competéncias desejaveis e
as competéncias disponiveis, definem a defasagem entre conhecimento, habilidades e
comportamentos necessarios ao desempenho das tarefas do cargo e aqueles
efetivamente aplicados. Devem oferecer as recomendacdes de ajustamento.

Dimens6es das competéncias individuais:

- Conhecimentos (saberes tedricos e conceituais e saberes operacionais) - Sao
aquisicoes individuais da formag&o, sobretudo escolar, em funcdo das suas exigéncias,
saberes ou conhecimentos especificos e conhecimentos sobre o processo de trabalho;

- Habilidades — (saber-fazer, associado a experiéncia profissional) - Sdo 0s saberes
colocados em prética, implicando na capacidade de agdo, em situacdes previstas e ndo
previstas do trabalho e podem ser tomadas como competéncias técnicas ja que
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envolvem conhecimentos especificos sobre o trabalho a ser realizado;

- Comportamentos - (saber ser/agir) - Constituem os atributos profissionais técitos e 0s
atributos pessoais (atitudes que sustentam os comportamentos das pessoas, em termos
de autonomia, responsabilidade e comunicacdo, inteligéncia pessoal e profissional,
capacidades de aprendizagem, de transferéncia e de adaptacdo, comprometimento do
empregado, vontade de por em pratica seu conhecimento e de desenvolver novas
aptiddes; ética e o exercicio sistematico da reflexividade no trabalho).

Sistema de formagdo de competéncias: Consiste em um conjunto de intervencdes
orientadas para a forca de trabalho com o objetivo de formar, aprimorar e desenvolver,
sistematicamente, as competéncias individuais no &mbito da organizagéo.

Desempenho desejado — Padrdo de desempenho estabelecido para uma funcdo ou
conjunto de funcBes. O estabelecimento do padrdo de desempenho é sempre traduzido
nos objetivos que devem ser alcancados.

Agregacao de valor: Valor econdmico a organizacdo em termos do crescimento dos
resultados financeiros do negdcio e valor social aos individuos que a compdem, em
termos da aquisicdo de novos conhecimentos, especializacdo técnica, oportunidades de
crescimento funcional e salarial, reconhecimento, status e realizacdo no trabalho.

Fonte: Adaptado de DINIZ (2011)

3. Metodologia

3.1 Natureza do Estudo

Trata-se de um estudo de caso desenvolvido em uma organizagdo hospitalar
situada em Campina Grande, onde foi aplicada a técnica de survey®.  Pode ser
considerado: a) um estudo comparativo, conforme ABRAMO, (1979)°, citado por
MARCONI e LAKATOS (1996) uma vez que, as lacunas na qualificacdo dos
pesquisados foram identificadas pela comparacdo entre 0s niveis de competéncia
disponiveis e os niveis de competéncia desejados e b) assumir carater exploratorio, por
focalizar o aspecto de obtencdo de informacdo sobre possibilidades praticas de
realizacOes de pesquisas em situacdes de vida real, de acordo com SELLTIZ et al.
(1967).

® Interrogacdo direta das pessoas, cujo comportamento se deseja conhecer (GIL,1999).
® perceu Abramo (1979)
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3.2 Universo e Amostra

Esta pesquisa foi planejada para ser desenvolvida de forma censitaria
envolvendo todo o hospital escolhido. Motivos alheios aos interesses dos pesquisadores,
entretanto, fizeram com que ela fosse limitada as unidades administrativa e dos servigos
de apoio do hospital. Estes setores formavam um grupo de trabalho composto por 135
funcionarios dos quais, por conveniéncia, considerando aqueles disponiveis no
momento da coleta de dados, foram tomados 75 individuos, correspondentes a 56% do

total.

Os funcionarios pesquisados eram lotados nos seguintes setores da estrutura
organizacional do hospital: Administracdo, Recepcdo, Almoxarifado, Nutricdo,
Transporte, Manutencdo, Vigilancia, Copa, Higienizacdo e Lavanderia que, para efeito
de agrupamento de dados, foram transformados em dois: setor administrativo e servigos

de apoio.

3.3 Categorias de levantamento e andlise de dados

As categorias de levantamento e anélise de dados foram definidas, a priori, na
fase de elaboracdo do projeto, consistindo naquelas que compdem o conceito de
competéncia, escolhido para embasar esta pesquisa, quais sejam: conhecimento,
habilidades e comportamentos. Cada categoria foi composta pelos indicadores descritos
no Quadro 4, apresentado na pagina seguinte.

Somam-se a estas categorias o levantamento das necessidades de melhoria na
qualificacdo do trabalhador e o levantamento de indicacbes para melhorar a

hospitalidade na organizacdo estudada.

3.5 Coleta de dados/Instrumento de coleta de dados

A coleta de dados foi feita no hospital com a utilizacdo de um questionario (em
anexo) elaborado, na forma de perguntas fechadas, com os indicadores das categorias
descritas anteriormente e apresentados. Para facilitar o julgamento, foi utilizada uma

escala com intervalo de zero a cinco. O levantamento de sugestdes para melhoria da
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qualificacéo do trabalhador e da hospitalidade no hospital foi feito na forma de pergunta
aberta.

Quadro 4 — Dirscriminacdo das variaveis operacionais e seus indicadores

Variaveis Indicadores
(@mbito das
competéncias)
Conhecimentos e Tedricos e conceituais
neces§zi_rios para o e Técnicos e operacionais
exercicio do cargo e De linguas estrangeiras
Habilidades e Visdo ampla e global do mundo
relacionadas ao e Capacidade para lidar com incertezas e ambigiidades
ambiente externo
Habilidades e atributos o Aprendizagem rapida de novos conceitos
profissionais, pessoais e e Aprendizagem rapida para operar novas tecnologias
organizacionaits e Criatividade e inovagio
e Iniciativa de ac¢do e decisao
e Aceitacdo de novas responsabilidades
e Entendimento do significado do comprometimento
e Compreensao das situacoes do trabalho
e Trabalho em equipes
e Relacionamento pessoal
e Relacionamento interpessoal
e Comunicagao
e Interacdo e reflexdo sobre o trabalho
e Solidariedade e colaboracao
e Comprometimento com os objetivos da organizacao
e Manutengdo do autocontrole emocional
e Geracdo de resultados efetivos

Fonte: Adaptado de DINIZ, 2011

3.5 Analise e interpretacdo dos dados

Para os dados, cuja escolha se deu por julgamento dentro da escala estabelecida,
a tabulagéo dos mesmos foi feita utilizando o célculo da média aritmética simples. Com
base nas médias calculadas, foram analisadas a situacdo ideal e a situacdo real de cada
indicador. A diferenca calculada entre ambas deu origem aos gaps de competéncia. Para
as questdes abertas, teve-se de conceber um quadro de categorias que favorecessem seu
agrupamento. Os resultados foram tabulados com a utilizacéo das freqliéncias absolutas

e relativas.
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4 Resultados

4.1 Empresa e forca de trabalho

Um hospital, de acordo com (ALMEIDA, 1983) € uma instituicao:

e destinada ao diagnostico e tratamento de doentes internos e externos,

¢ planejada e construida ou modernizada com orientacéo técnica,

e bem organizada e convenientemente administrada consoante padrdes e normas
estabelecidas, oficial ou particular, com finalidades diversas,

e grande ou pequena,

e custosa ou modesta para atender os ricos e 0s menos afortunados,

e recebedora de indigentes e necessitados, doentes gratuitos ou contribuintes,

e prestadora de servico procurando prevenir contra a doenga e promover a saude,
a pratica, a pesquisa e o ensino da medicina e da cirurgia, da enfermagem e da

dietética e das demais especialidades afins.

A abrangéncia das caracteristicas de um hospital estabelecida pelo referido autor
abre espaco para a inclusdo da organizacao hospitalar escolhida para o desenvolvimento
deste estudo. Trata-se de um hospital situado no municipio de Campina Grande, PB,
principal fonte de sua clientela que se junta a outros clientes oriundos de municipios,
por ele polarizado. O referido hospital estabeleceu como Visdo “a busca pelo
reconhecimento da exceléncia” e, como Missao, “a oferta de servigos de satide de alta
qualidade”. Para o alcance desta missdo, conta com modernos recursos tecnologicos e
com recursos humanos qualificados, sobretudo no campo operacional.

No tocante ao setor administrativo e aos servi¢cos de apoio que foram utilizados
como fonte de dados desta pesquisa, as informacdes pertinentes a eles limitam-se a
determinacdo do nivel de escolaridade e do tempo de servico de sua forga de trabalho.
Isto se explica por duas razBes: no primeiro caso, o nivel da qualidade deve estar
intrinsecamente ligado ao nivel de qualificagdo da mao de obra e, no segundo, a
determinacdo do tempo de servico que favorece o entendimento da opcdo da empresa
pela utilizagdo da experiéncia ali adquirida ou pela renovacdo da mé&o de obra, como

fator de melhoria da qualidade.
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No tocante ao nivel de escolaridade, os resultados, por maior incidéncia de
frequiéncia, mostram que a maior parte dos entrevistados (31%) tem formacao de 2° grau
completo e é formada, predominantemente, por ocupantes de cargos administrativos.
Seguem essa indicacdo 0s ocupantes de cargos de apoio que ndo chegaram a completar
o curso fundamental (30%). Na Tabela 1, apresentada a seguir, estdo discriminadas as

frequéncias dos entrevistados, conforme seu nivel de escolaridade.

Tabela 1 - Nivel de escolaridade

Nivel de Escolaridade N©° %
Analfabeto 1 1
Fundamental incompleto 22 30
Fundamental completo 1 1
2° grau incompleto 10 13
2° grau completo 23 31
Superior incompleto 8 11
Superior completo 10 13
Total 75 100

Em termos de tempo de servico, os resultados contidos na Tabela 2 mostram que
a maioria dos funcionarios (46%) esta na empresa por um periodo compreendido entre 1
a 5 anos. Seguem essa indicacdo, com 22%, 0s que se situam na categoria de 5 a 10
anos. De acordo com a ordem de apresentacdo dos dados na tabela, ao considerar o
somatorio dos primeiros (11% com menos de um ano) com 0s segundos (46% com
tempo de servico compreendido entre 1 a 5 anos) chega-se a uma freqliéncia igual a
57% de funcionérios com menos de 5 anos de casa. A comparagdo destes dados com 0s
dados da situacdo oposta (funcionarios com mais tempo de casa) pode levar a conclusao
de que o hospital, no setor administrativo e nos servi¢os de apoio, tende renovar sua

mao de obra.
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Tabela 2 — Tempo de Servigo

Escala N©° %
-1 8 11
011 05 34 46
051 10 16 22
10 1 15 7 9
151 20 3 4
20 1 25 6 8
Total 75 100

Para o desenvolvimento de suas tarefas, os funcionérios pesquisados nao
recebem treinamento e os que disseram fazé-lo, apontaram apenas o “repasse”

(informacGes sobre as tarefas do cargo repassadas ao sucessor).

4.2 Competéncias desejadas, competéncias disponiveis, gaps de competéncia

Seguindo 0 modelo analitico estabelecido para orientar o desenvolvimento desta
pesquisa, foi identificado, primeiramente, o nivel de competéncias criticas demandadas
pelo processo produtivo (competéncias desejaveis) e, em seguida, o nivel de
competéncias que a empresa dispde para a realizacdo do trabalho (competéncias
disponiveis). Estas competéncias constituem as variaveis operacionais, descritas em
termos de “conhecimentos necessarios para o exercicio do cargo”, ‘“habilidades
relacionadas ao ambiente externo” e “habilidades e atributos pessoais, profissionais e
organizacionais’.

Aqui foi solicitado ao respondente que assinalasse, em uma escala variando
entre 0 a 5, sua opinido em termos de situacdo ideal (competéncias desejaveis) e
situacdo real (competéncias disponiveis). Da comparacdo entre as duas situacoes
(desejaveis e disponiveis) resulta na defini¢ao dos “gaps de competéncia” 0S quais
identificam a defasagem existente entre as mesmas. As opinides colhidas estdo

dispostas em categorias na Tabela 3, apresentada a sequir:



28

Tabela 3 - Competéncias desejadas, competéncias disponiveis, gaps de competéncia

Variaveis operacionais Situacdo | Situacdo | Gaps’
ideal real
Conhecimentos necessarios para o exercicio do cargo
Teoricos e conceituais 4.9 41 0.8
Técnicos e operacionais 5 48 0.2
Linguas estrangeiras 22 0.6 16
Habilidades relacionadas ao ambiente externo
Para o0 desempenho das tarefas de seu cargo é necessario
ao funcionério ter visdo ampla do mundo 4.9 4.4 05
Para o desempenho das tarefas de seu cargo € necessario
ao funcionario saber lidar com incertezas 5 4.4 0.6
Habilidades e atributos pessoais, profissionais e organizacionais
Aprender rapidamente novos conceitos 5 47 0.3
Aprender rapidamente a operar novas tecnologias 5 45 0.5
Criatividade e inovagao 5 46 0.4
Iniciativa de acéo e deciséo 5 45 05
Novas responsabilidades 4.9 4.6 0.3
Entendimento do significado do comprometimento 5 4.9 0.1
Compreenséo das situacdes do trabalho 5 4.9 0.1
Trabalho em equipe 4.9 45 0.4
Relacionamento pessoal 5 47 0.3
Relacionamento interpessoal 5 4.9 0.1
Comunicacgéo 5 48 0.2
Interacdo e reflexdo sobre o trabalho 4.9 47 0.2
Solidariedade e colaboragao 5 5 0
Comprometimento com os objetivos da organizagao 5 4,9 0.1
Manutencdo do autocontrole emocional 5 4.6 0.4
Geracdo de resultados efetivos 5 47 0.3

Conforme se pode observar por meio da tabela apresentada, no que se refere ao

nivel de conhecimentos necessarios para o exercicio do cargo, o calculo da média

’ Lacunas de competéncia
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aritmética simples apontou que, com relacdo aos niveis de conhecimentos teoricos e
conceituais, técnicos e operacionais, os funcionarios do setor administrativo e dos
servicos de apoio do hospital alcangam elevados niveis de competéncia tanto em termos
da situacdo ideal, quanto em termos da situacdo real. A diferenca entre as duas situacoes
produz gaps de competéncia que, ao alcancar niveis baixos, indicam ndo ser necessaria
a aplicacdo de recursos em melhoria na qualificacdo destes funcionarios. No que tange
ao conhecimento de linguas estrangeiras, as respostas, com baixa significancia, apontam
pouca aplicacédo deste indicador nas situacdes de trabalho.

Quanto as habilidades relacionadas ao ambiente externo, os funcionarios
indicaram que “ter visdo ampla do mundo” e “saber lidar com incertezas” sdo
indicadores de competéncia necessarios ao desempenho de suas atividades. Estas
indicacdes produziram gaps de competéncia com baixos niveis de significancia, o que
indica a aplicagéo das duas habilidades nas situacGes de trabalhos.

Do grupo de habilidades e atributos pessoais, profissionais e organizacionais o
indicador “solidariedade e colaboragdo” alcangou o ponto maximo (média cinco com
gaps iguais a zero). Seguem esta indicacdo, com escores de expressivo nivel de
significancia, os indicadores: a) “Entendimento do significado do comprometimento”,
“compreensdo das situagdes do trabalho”, “relacionamento interpessoal”,
“comprometimento com os objetivos da organizagdo”, cujos gaps calculados resultaram
em 0,1; b) “Comunicacao”, “interacdo e reflexdo sobre o trabalho”, com gaps iguais a
0,2; c) “Aprender rapidamente novos conceitos”, ‘“novas responsabilidades”,
“relacionamento pessoal” e “geracdo de resultados efetivos”, com gaps iguaia a 0,3.
Alcaram gaps mais elevados (0,4 e 0,5) os indicadores: “criatividade e inovagdo”,

9% ¢

“trabalho em equipe”, “manuten¢do do autocontrole emocional”, “aprender rapidamente
a operar novas tecnologias”, “iniciativa de agdo e decisao”.

Os indicadores que alcancaram gaps de valor numérico mais elevado (0,4 e 0,5),
embora tenham alcancado esta posicdo, ndo sdo representativos para indicar
distanciamento entre a situacdo ideal e a situacdo real. A mesma conclusédo se aplica aos
outros indicadores utilizados para avaliar a competéncia em relacdo ao grupo das
habilidades e atributos pessoais, profissionais e organizacionais dos funcionarios do
setor administrativo e dos servigos apoio do hospital.

De modo geral, a avaliacdo dos indicadores das variaveis que formam o grupo
das competéncias desejadas e disponiveis: Conhecimentos necessarios para 0 exercicio

do cargo, Habilidades relacionadas ao ambiente externo, Habilidades e atributos
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pessoais, profissionais e organizacionais, resultou em gaps de competéncia que
alcancaram baixos niveis de avaliacdo. Isto implica dizer que o julgamento dos
funcionarios abordados pela pesquisa, praticamente, equipara o nivel ideal ao nivel real
de competéncias, o que dispensa a diretoria a aplicacdo de esforcos de ajustamento no

quadro de competéncias dos funcionarios.

4. 3 Indicacgdes para o treinamento e melhoria da hospitalidade

Duas questdes abertas foram formuladas aos respondentes com o intuito de
levantar sugestfes que orientem primeiro, uma oferta de treinamento para 0s
funcionarios e, segundo, a melhoria da hospitalidade na organizacdo pesquisada. S&o as

seguintes:

Primeira questao:

“O que o Senhor gostaria de aprender tendo a certeza de que seria de grande

contribuicao para o desempenho de suas tarefas?”

As respostas a esta questdo estdo apresentadas na Tabela 4, apresentada na
pagina seguinte.

Embora se tenha, anteriormente, chegado a conclusdo de ndo ser necesséria a
aplicacdo de recursos na melhoria da qualificacdo dos funcionarios, eles fizeram a
indicacdo de 71 cursos que, para efeito de tabulacdo, foram categorizados como: cursos
“especificados”, “ndo especificados” e “especificados com frequéncia igual a hum”.

No primeiro caso, cursos especificados, considerando o critério de maior
incidéncia de frequéncia, destacam-se os cursos relacionados a area das relacOes
humanas (15%) e da informatica (12%). Somados as outras indicacfes que estdo
discriminadas na Tabela 4, alcangam um total de 59%. No segundo caso, com 35% de
indicagdes, surgem os cursos descritos desta forma: cursos na area (11), novos cursos
(6), cursos de aperfeicoamento (5) e cursos de capacitacdo (3) ndo especificados,
portanto. Na categoria “freqiiéncia igual a hum” que alcangou 7% das indicagdes, estao
reunidos os cursos: seguranga no trabalho, contabilidade, telemarketing e higienizacéo.

Houve, ainda, outras sugestdes, como: participar de eventos, congressos e simpdsios
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fora de Campina Grande (1), conhecer melhor nossas mercadorias (1) e receber
orientagdo sobre material de limpeza (1).

Tabela 4 — Sugestdes para o treinamento

IndicacGes de Cursos N° %
Cursos especificados 42 59
Relagbes interpessoais/ motivacao 11 15
Computacao/informética 8 12
Melhoria do atendimento 5 7
Procedimentos e rotinas administrativas 5 7
Comunicacéo 3 4
Aperfeicoamento em culinaria 3 4
Seguranca 3 4
Legislacéo trabalhista 2 3
Especializagdo na area hospitalar 2 3
Cursos néo especificados 25 35
Cursos especificados com frequéncia igual a hum (seguranga no

trabalho, contabilidade, telemarketing, higienizagéo) 4 7
Total 71 100

Segunda questao:

“Que indicagdes o Senhor faz para a melhoria da hospitalidade no hospital?”

As respostas a esta questdo alcancaram um total de 97 indicacbes que, para
efeito de tabulacdo, foram grupadas em quatro categorias, com foco em: a) recursos
humanos (47%), b) infraestrutura (39%), c) melhoria da qualidade dos servigos (13%) e
d) responsabilidade social da organizagdo (1%). A discriminacdo destas categorias
encontra-se na Tabela 5, apresentada na pagina seguinte.
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Indicacbes N° %
Focalizando os Recursos Humanos 46 100
Beneficios sociais 22 48
Vale refeicdo/alimentacdo para funcionarios/ lanches 5 11
Plano de saude para funcionarios 4 9
Sala de apoio /descanso/convivéncia dos funcionarios 4 9
Exercicios fisicos antes do trabalho 4 9
Vale transporte 3 6
Promocao salarial 1 2
Horério corrido 1 2
Relacionamento 18 39
Maior relacionamento entre pessoas, trabalho em equipe/ 6 14
cooperacdo dos colegas na execucdo do trabalho/ mais
harmonizacdo/ igualdade de tratamento por parte da gestao
Humanizac&o dos profissionais de salde 4 9
Melhoria na comunicacdo com o0s funcionarios/ 3 7
padronizacdo na linguagem da informacdo e do trato
pessoal/ integracdo do trabalho dos diversos setores
Maior apoio aos funcionarios /melhor estimulo para os 2 4
funcionarios
Comprometimento dos profissionais no desempenho das 2 4
atividades
Relacbes humanas entre paciente e profissional 1 2
Quadro de funcionarios 6 13
Contratar mais pessoal para a copa 3 7
Contratar mais médicos 1 2
Aumentar o grupo de trabalho 1 2
Criar o cargo de porteiro externo 1 2
Focalizando a Infraestrutura 38 100
Ampliacéo e melhoria na estrutura do hospital 10 26
Melhorias na estrutura da copa, lavanderia e setor de seguranca 8 21
Ampliacdo da recepgéo 5 13
Interfone em todos os setores 3 8
Investimentos em maquina e equipamentos 3 8
Informatizar todo o hospital 2 5
Praca de alimentacdo/ lanchonete interna 2 5
Com freqliéncia igual a hum: mais computadores, servico de 5 14
som, rampas de acesso interno, cAmeras de video externas,
caixa eletronico
Focalizando a melhoria da qualidade na prestacio dos servicos 12 100
Melhoria do SUS 7 59
Melhoria no atendimento 3 25
Uso de senhas eletrdnicas para facilitar o atendimento 1 8
Melhoria da qualidade dos servigos 1 8
Focalizando a Responsabilidade Social 1 100
Projetos de solidariedade na comunidade para beneficiar a 1 100
organizagdo
Total 97 100
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No sentido etimoldgico da palavra, “hospitalidade” foi usada no sentido de
“qualidade do lugar em que ha boa acolhida”.

N&o obstante este enfoque, pela maioria das indicacdes que focalizaram alguns
pontos relativos a gestdo dos recursos humanos dentro da organizacao e outros ligados a
execucao do trabalho, é possivel que o entendimento do empregado sobre o teor da
pergunta formulada, prenda-se as consequéncias favoraveis obtidas com a implantacéo
de suas propostas, isto é: com melhorias na situacdo do trabalho, é possivel alcancar a
melhoria da qualidade do servico que incide na melhoria da hospitalidade.

Conforme se pode observar por meio da Tabela 5, das 46 indicacGes que
focalizaram a gestdo de recursos humanos, 48% reivindicam a implantacdo de alguns
beneficios sociais, 39% representam situacfes de relacionamento no trabalho e 13%
reivindicam aumento no quadro de funcionarios. Ainda pelo critério de maior incidéncia
de freqliéncia, seguem estas indicacdes (questfes de recursos humanos), as respostas
que apontaram melhorias em pontos ligados a infraestrutura do hospital. Dentre elas
destacam-se: ampliacdo do hospital (26%), melhorias na copa, lavanderia e setor de
seguranca (21%) e ampliacdo da recep¢ao (13%). Outras indicacdes podem ser vistas na
referida tabela.

Somente doze indicac¢Oes focalizaram a melhoria da qualidade na prestacéo dos
servicos dentre as quais 59% relacionam-se a melhoria do atendimento pelo Sistema
Unico de Satde (SUS) e 25% apontam a melhoria no atendimento.

A implantacdo de projetos de solidariedade com a comunidade desde que tragam
beneficios para o hospital constitui a Gnica abordagem a um programa de beneficios

sociais para a organizacao.

5. Conclusoes

A guisa de conclusdo, algumas questBes foram levantadas, cujas respostas
encerram as conclusdes tiradas deste estudo. S&o as seguintes:

Este estudo alcangou a plenitude do problema enunciado? N&ao, porque ele se
propds, inicialmente, a abranger uma das unidades do setor hospitalar em Campina
Grande, absorvendo toda a sua estrutura tendo em vista a elaboragdo de um plano de

cargos associado a uma proposta de hotelaria hospitalar. Esta pretensdo ndo se
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consumou porque motivos alheios aos interesses do grupo pesquisador contribuiram
para que a coleta de dados fosse conduzida somente no setor administrativo e em alguns
servicos de apoio da organizacdo. Outro fator que, inclusive, alterou o modelo da
pesquisa, foi a exclusdo, por conveniéncia (MATTAR, 1994), da organizacao

hospitalar, na aplicacdo do questionario, conforme estava previsto.

O objetivo da pesquisa foi alcangado? Sim, se 0s ajustes da proposta de trabalho
forem considerados.

Sumariamente, pelo baixo nivel apresentado nos gaps de competéncia (diferenca
entre a situacdo real e a desejavel), a situacdo real, praticamente, se equipara a situacdo
ideal. Este fato contribuiu para que as lacunas existentes entre os niveis de competéncia
(ideal e real) ndo apresentassem significancia para sugerir intervencdes. No que tange as
indicagOes para treinamento, foram apontados cursos focalizando tanto a execugdo das
tarefas como os destinados a melhorar os aspectos comportamentais da forca de trabalho
pesquisada. A busca pela melhoria da hospitalidade revelou que a maioria dos
respondentes centra sua preocupacdo em melhorar as situacdes de trabalho, sobretudo
no que diz respeito a gestdo de recursos humanos, embora se espere que 0s resultados de
melhoria alcangados possam ser remetidos para a melhoria da hospitalidade no hospital.

As limitacbes desta pesquisa, como estudo de caso, centram-se na
impossibilidade de generalizacdo dos resultados alcangados. Agravam-se, entretanto, ao
se considerar o fato de que a coleta de dados ndo alcancou toda a organizagéo
pesquisada. Este fato pode comprometer o aspecto de cientificidade da pesquisa
porque, apesar de respaldada em um modelo testado e aprovado, ela produziu resultados
pouco satisfatorios, tanto quanto ao julgamento das questbes fechadas que abordaram as
competéncias relacionadas ao conhecimento, as habilidades e de atitudes, como na
oferta de sugestfes de melhoria da hospitalidade, conforme ja se fez referéncia.

Hipoteticamente, estes resultados podem decorrer da falta de entendimento das
questdes do questionario por parte dos respondentes. Sédo deficiéncias que, se remetidas
a um proposito de renovacgdo do estudo, desta feita aumentando a abrangéncia da coleta
de dados e, possivelmente, a aplicacdo de um novo instrumento de coleta de dados,
poderdo favorecer o alcance de resultados mais produtivos no sentido de descobrir
intervencdes mais pertinentes, como a adogdo de uma metodologia de gestdo baseada na

hotelaria hospitalar, por exemplo.
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Tal como ocorre com outros tipos de organizagdo, a literatura revelou a
necessidade de que os hospitais precisam se adequar as constantes transformacoes,
revendo seus processos e modernizando seus modelos de gestdo, para que consigam
alcancar resultados que garantam sua continuidade no mercado (LEMOS e ROCHA,
2011). Comunga-se com essa literatura quando ela deixa transparecer a necessidade do
setor hospitalar melhorar a qualidade dos servigos que presta & comunidade, sobretudo,
ao adotar a ideia de que, ingressando em um hospital, um doente tenha a certeza de que
ali ele sera tratado como paciente-hospede.

Mesmo considerando as limitagGes pelas quais passaram este estudo, ao inclui-lo no

atual contexto da empresa hospitalar, tem-se a pretensao de que ele possa fortalecer:

a) O campo de estudo aqui focalizado - formacdo de competéncias - que, pelo
levantamento de trabalhos realizados, ndo se identificou, em Campina Grande,
pesquisas que 0 envolvesse no ambiente hospitalar. Outras pesquisas com esta
abordagem poder&o contribuir para fortalecer este campo do conhecimento;

b) O trabalho nos hospitais, sugerindo intervencBes que possam torna-lo mais
humano e mais qualificado;

c) As instituicbes hospitalares, fornecendo informagdes como subsidio ao processo
decisorio.

Por fim, diante das mudancas pelas quais passa 0 contexto externo das
organizagOes, cumpre aos gestores o papel de ajustamento de seu ambiente interno a
este contexto. Pesquisas sdo desenvolvidas buscando prestar sua contribuicdo. Na
maioria dos casos, a administracdo das organizacdes tem colaborado, emitindo suas
opinibes e prestando as informacdes que lhes sdo solicitadas. Oportunidades de
intervencdo administrativa sdo descobertas e modelos de gestdo (geral ou das areas
funcionais) sdo desenvolvidos, tendo em vista 0 crescimento dessas empresas e do

ambiente que as circundam (DINIZ, 2011).
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7 Apéndice 1

Questionério (para ser aplicado aos operadores)
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1. Variaveis demograficas:

Cargo ocupado:

Nivel de escolaridade:

Tempo de servico

no cargo:

Treinamento realizado para o cargo:

2. Variaveis operacionais:

Utilizando a escala abaixo, avalie a situacdo ideal e a situacdo real de cada um dos
indicadores descritos no quadro.

Escala:

Variaveis
(ambito das
competéncias)

(0) sem (2) pouca (3) regular (4) alta (5) altissima
relevancia relevancia relevancia relevancia relevancia
Indicadores Situa- Situa- Gap*

¢cdo  céo
ideal = real

Conhecimentos

Para o desempenho das tarefas do seu cargo é
necessaria a aplicacdo de conhecimentos:
tedricos

praticos

linguas estrangeiras

Habilidades Para o desempenho das tarefas do seu cargo €
relacionadas ao necessario ao funcionario

ambiente ter visdo de mundo ampla e global

externo saber lidar com incertezas e ambiguidades
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iniciativa de ago e decisfo | | |

novas responsabilidades

entendimento do significado do comprometimento
Habilidades e compreenséo das situagdes do trabalho

atributos trabalho em equipes
profissionais,  relacionamento pessoal
pessoais e relacionamento interpessoal

organizacionais comunicagao

interacdo e reflexdo sobre o trabalho
solidariedade e colaboracéo
comprometimento com 0s objetivos da organizagao

manutencdo do autocontrole emocional

geracdo de resultados efetivos

* diferenca entre a situacdo ideal e a situacdo desejada

3. Responda:

b) O que o Sr gostaria de aprender tendo a certeza de que seria de grande contribuicao
para o desempenho de suas tarefas?

¢) Que indicagbes 0 Senhor faz para a melhoria da hospitalidade no hotel?



