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RESUMO

As equipes de atencdo domiciliar do SUS, com frequéncia, deparam-se com situagdes
complexas em seus atendimentos, seja pelas caracteristicas clinicas dos pacientes, seja pelas
condigdes socioeconémicas em que 0s pacientes se encontram, o que impde a necessidade de
uma nova formatagdo de organizagdo do trabalho, como a organizacéo do tipo cérebro. Este
tipo de organizacdo vé o colaborador como protagonista no processo de trabalho facilitando
acoes conjuntas e democratizadas. Diante disso, o presente estudo teve como objetivo geral
promover a democratizacdo das relacoes de trabalho visando fortalecer os mecanismos de agédo
e ampliar os espacos de participacdo para os trabalhadores envolvidos. Como ponto de partida,
realizou-se a aplicagdo de um questionario de satisfacdo dos profissionais do setor a fim de
elencar os maiores problemas do ponto de vista dos funcionarios. O instrumento utilizado foi a
Escala de Satisfacdo no Trabalho (EST) - Occupational Stress Indicator (OSI). Participaram
desta avaliagdo 72 funcionarios (80% do total) e, frente aos resultados obtidos optou-se por
trabalhar com os itens de menor pontuacdo que fossem passiveis de modificacdo interna por
meio de ajustes nos processos de trabalho. Algumas das a¢des desenvolvidas foram: Foruns
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gerenciais informativos, Fortalecimento das reunifes de equipes multiprofissionais, Cursos de
curta duracdo a distancia, Formacdo de uma equipe de apoiadores institucionais participativos
e Formacdo de um nucleo de pesquisa interno. Como resultado, todas as agdes propostas,
tornaram a rotina de trabalho mais interessante, isto porque o simples fato de buscar
constantemente melhorias na qualidade do servico prestado pode estimular satisfacdo aos
envolvidos.

Palavras-chave: servicos de assisténcia domiciliar, profissionais da saude, qualidade de vida.

ABSTRACT

SUS home care teams often face complex situations in their care, either due to the clinical
characteristics of the patients or the socioeconomic conditions in which the patients find
themselves, which imposes the need for a new organizational format. of work, such as the brain-
like organization. This type of organization sees the employee as a protagonist in the work
process, facilitating joint and democratized actions. Therefore, the present study had the general
objective of promoting the democratization of work relations, aiming to strengthen the
mechanisms of action and expand the spaces of participation for the workers involved. As a
starting point, a satisfaction questionnaire was applied to professionals in the sector in order to
list the biggest problems from the employees' point of view. The instrument used was the Job
Satisfaction Scale (EST) - Occupational Stress Indicator (OSI). A total of 72 employees (80%
of the total) participated in this evaluation and, in view of the results obtained, it was decided
to work with the items with the lowest scores that could be internally modified through
adjustments in the work processes. Some of the actions developed were: Informative
management forums, Strengthening of meetings of multidisciplinary teams, Short distance
courses, Formation of a team of participatory institutional supporters and Formation of an
internal research nucleus. As a result, all the proposed actions made the work routine more
interesting, because the simple fact of constantly seeking improvements in the quality of the
service provided can stimulate satisfaction for those involved.

Keywords: home care services, health personnel, quality of life.

1 INTRODUCAO

O Ministério da Saude, no ano de 2011, langou o Programa Melhor em Casa que
expandiu a Atencdo Domiciliar no Brasil, principalmente por conta de caracteristicas
especificas da modalidade, que possibilitam a articulacdo de varios pontos de assisténcia, a
otimizacdo do uso de leitos e recursos hospitalares, alem de representar uma solucéo para a
sobrecarga das portas de Urgéncia (BRASIL, 2013).

O Servico de Atencdo Domiciliar (SAD) iniciou suas atividades em Curitiba no més de
Abril de 2012. Esta sediado no Hospital do Idoso Zilda Arns (Hiza) e é administrado pela
Fundacao Estatal de Atencdo em Saude de Curitiba (Feas). Atualmente conta com 15 Equipes
Multiprofissionais de Atencdo Domiciliar (EMADSs) e 03 Equipes Multiprofissionais de Apoio
(EMAPs), totalizando assim, aproximadamente, 115 profissionais dentre eles médicos,

enfermeiros, fisioterapeutas, técnicos em enfermagem, fonoaudidlogas, farmacéutica,
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nutricionista, terapeuta ocupacional, psicologas e assistente social. Com isso, atuar de forma
integrada e eficiente é constantemente um desafio.

O SAD Curitiba assegura atendimento aos usuarios do SUS de forma conjunta e
articulada com a Atencdo Primaria e garante a universalidade de acesso ao usuario do SUS, a
integralidade e equidade do cuidado a saude e a hierarquizacdo dos servigos; beneficiando
amplamente os curitibanos.

As equipes de atendimento domiciliar do SUS, com frequéncia, deparam-se com
situacbes complexas em seus atendimentos, seja pelas caracteristicas clinicas dos pacientes,
seja pelas condigbes socioeconébmicas em que 0S pacientes se encontram, o que impde a
necessidade de um cuidado multiprofissional embasado no desenvolvimento de saberes e
habilidades para facilitar o provimento e a disponibilizacdo de condutas e tecnologias
(BRASIL, 2013), e uma nova formatacao de organizacdo do trabalho, como a organizacéo do
tipo cérebro, pode otimizar a gestdo do cuidado. Este tipo de organizacdo vé o colaborador
como protagonista no processo de trabalho facilitando agdes conjuntas e democratizadas
(MORGAN,1996).

Sabe-se que os servicos de sucesso sdo aqueles que criam sistematicamente novos
conhecimentos, ndo hesitam em promover mudangas na estrutura interna e 0s incorporam
rapidamente. Tornar o conhecimento disponivel deve ser uma prioridade. Este conceito envolve
um fluxo continuo de trocas de informacédo, em que esta sempre presente o ensinar e 0 aprender
e, neste novo pensar, formas diferenciadas de gestéao.

A metafora do cérebro auxilia na compreensdo de que uma organizacdo pode ser vista
como um sistema cognitivo, gerando tanto uma estrutura de pensamento, como um padréo de
acoes. Com isso, o trabalhador acostuma-se a “aprender a aprender”, buscar o aprendizado e
aprender a planejar suas acfes (MORGAN,1996). Nao apenas ser um trabalhador que repete
acoes solicitadas.

Segundo Morgan (1996) o aprendizado em circuito Unico se baseia na obtencdo de
informacdes do meio e implementacdo de acdes corretivas considerando um conjunto de
normas pré-definidas. O aprendizado em circuito duplo gera a capacidade da organizacéo de
aprender. A aprendizagem em circuito duplo reside na capacidade da organizagdo questionar
as normas preestabelecidas, a partir das informacdes retiradas do ambiente e planejar novas
acoes (Figura 1).

Para o desenvolvimento deste circuito é preciso desenvolver uma nova filosofia dentro
do servico, analisar os problemas e possiveis solugdes, considerando diferentes pontos de vista,

encorajar a abertura e flexibilidade, aceitando o erro e incerteza como um aspecto natural dentro
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da complexidade do atendimento domiciliar, evitar o desenvolvimento de protocolos rigidos,
primando pela individualizacdo do atendimento e desenvolvimento de diferentes formas de
gerenciamento de equipes. Sem davida, este desenvolvimento de a¢Bes devera estar atrelado a

um suprimento frequente de conhecimento profissional.

Figura 1 - Aprendizagem e aprender a aprender: Processo focado na capacidade de auto-questionamento,
permitindo ao sistema “aprender a aprender”, como é representado no seguinte diagrama:

* Passo 1 -NF“r'ﬂt.e.ssa de percepcdo. . pusg 1 - Prescrigie de
exploragio e  controle do ceftrinxone 5C

\ ambiente. v Passo 2 - Pescriglo prévia
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informagdo obtida € normas de + Passo 2A - Processo de
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FIGURA 1- APRENDIZAGEM EM CIRCUITO DUPLO COM EXEMPLO FONTE: MORGAN G (1996, p.92)

Aprender: circuito simples. Aprender a aprender: circuito duplo

Passo 1 — Processo de percepcdo, exploracédo e controle do ambiente envolvente;
Passo 2 — Comparacéo entre a informacao obtida e normas de funcionamento;

Passo 2a — Processo de questionamento da pertinéncia das normas de funcionamento;

Passo 3 — Processo de iniciacdo de acdes apropriadas.

Em uma época marcada por grandes e rdpidas mudancas e com o fendmeno da
globalizacdo surge a necessidade de mudar os processos de trabalho e gestéo, inclusive no setor
publico. Com isso, as organizacGes de trabalho precisam estar em constante processo de
transformacédo. Os modelos tradicionais de gestdo, baseados em estruturas hierarquicas rigidas,
continuam presentes, mas a agilidade e a flexibilidade vém ganhando cada vez mais
importancia.

Diante do conhecimento deste processo de aprendizagem, o presente estudo teve como
objetivo principal promover a democratizagdo das relagdes de trabalho visando fortalecer os
mecanismos de acdo e ampliar os espagos de participacao para os trabalhadores envolvidos. E,
tem, como objetivos especificos proporcionar momentos de construcdo coletiva do saber,

feedback de acGes realizadas, planejamento de plano terapéutico singular dos pacientes
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atendidos e, principalmente, planejamento de ag¢des futuras que visem melhorar fluxos internos

e externos do setor.

2 METODOLOGIA

Em determinado periodo, foi realizada uma observagdo a respeito da rotina de trabalho
e do comportamento dos profissionais do setor na realizacdo de tarefas. Durante essa
observacao notou-se que os profissionais estavam aparentemente insatisfeitos no seu dia a dia.
Essa insatisfacdo foi percebida, de forma subjetiva, devido ao frequente absenteismo, ao
adoecimento dos profissionais e aos conflitos interpessoais de forma geral.

Como ponto de partida, buscando subsidios na literatura da area, realizou-se a aplicacdo
de um questionario de satisfacdo dos profissionais do setor a fim de elencar os maiores
problemas do ponto de vista dos funcionarios e com esta andlise, foi possivel estruturar esse
projeto com a meta de ajustar o clima organizacional de tal forma que possibilitasse a adesdo e
o0 aprimoramento dos diferentes processos de trabalho a serem construidos coletivamente.

O instrumento utilizado foi a Escala de Satisfacdo no Trabalho (EST) - Occupational
Stress Indicator (OSI), validada para o portugués por Couto (2000), que avalia 22 dimensdes
do processo de trabalho (COUTO, 2000). Participaram desta avaliacdo 72 funcionarios, de
idades e profissOes variadas e, frente aos resultados obtidos, optou-se por trabalhar com os itens
de menor pontuacao que fossem passiveis de ajustes nos processos de trabalho.

Apds analise dos resultados advindos da aplicacdo da EST, observou-se que uma das
menores variaveis pontuadas nas respostas dos trabalhadores foi a de nimero 15, que aponta
para o grau de participacdo em decisdes importantes no servico.

Com o intuito de desenvolver um perfil mais participativo nos profissionais, optou-se
por estimular nas equipes uma nova forma de trabalho com a criacdo de momentos de
construcdo coletiva do saber e de troca de informacdes.

Inicialmente, foi preciso estimular os trabalhadores do setor a realizarem, em periodos
alternados, um curso especifico sobre Atencdo Domiciliar na Universidade Aberta do SUS
(UNA-SUS), o curso sugerido foi “Implantagdo e Gerenciamento de um Servi¢o de Atengao
Domiciliar”. Ao todo, 68 funcionarios se cadastraram; e dentre 0s objetivos do curso estéo o de
conhecer detalhadamente as diretrizes de um programa como este e saber atuar dentro do
formato estabelecido pelo Ministério da Saude.

Além disto, foram realizados féruns gerenciais com o intuito de apresentar aos

profissionais um feedback dos indicadores gerados pelo trabalho desenvolvido pelos mesmos
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em determinado periodo. Como forma de proporcionar a estes uma maior participagdo em
decisfes importantes.

Para o desenvolvimento e implantacdo de uma organizacao de trabalho, tipo cérebro,
seria necessario utilizar uma metodologia de atuacao que visasse a democratizagédo nas relacdes
de trabalho. Neste mesmo momento, houve uma aproximagdo com o Curso de Gestdo em
Servigos de Saude da Universidade de Campinas (Unicamp) e seus apoiadores, que tinham
como objetivo construir projetos de intervencdo concretos nos servicos de saude da Secretaria
Municipal de Saude de Curitiba; e o Servico de Atencdo Domiciliar abriu espaco para
intervencdo haja vista o fato de a metodologia utilizada atender as necessidades do setor.

A metodologia proposta pelo grupo foi o0 Método Paideia que reconhece as institui¢oes
como espagos passiveis de transformacgdo e, como instrumentos para o suprimento de
necessidades coletivas (CUNHA; CAMPOS, 2010), que vem ao encontro dos anseios do setor,
que deseja intervir no resultado da avaliacdo prévia, aumentando a participacao do colaborador
nas decisbes. Outro aspecto importante do Método Paideia € rearranjar as responsabilidades
gerenciais e dos profissionais numa perspectiva de trabalho em equipe. A formagéo de uma
equipe de referéncia no setor tende a mudar o padréo de responsabilizacdo do setor, que passa
das atividades e procedimentos para responsabilizacdo de pessoas por pessoas (CUNHA;
CAMPOS, 2010).

Desta forma, esta seria uma intervencdo em que a equipe de referéncia e,
consequentemente, os funcionarios como um todo passariam a trabalhar como uma organizacao
do tipo cérebro, apos realizarem as reunides e antes de transmitirem as informacdes aos demais
funcionarios 0s mesmos passariam pelo Processo de percep¢do, exploracdo e controle do
ambiente envolvente (Passo 1), Comparacdo entre a informacdo obtida e normas de
funcionamento (Passo 2), o Processo de questionamento da pertinéncia das normas de
funcionamento (Passo 2 a) e 0 Processo de iniciacdo de acdes apropriadas (Passo 3).

Esta equipe de apoiadores institucionais comecou a realizar encontros mensais com o
intuito de discutir melhorias para o setor e estabelecer metas em curto prazo; aléem de atuar
como porta-voz dos trabalhadores junto a gestdo auxiliando, quando necessario, na tomada de
decisdes. As intervencdes iniciaram em junho de 2015 e a sistematica de funcionamento ocorreu
por meio de reunides quinzenais, alternando periodos. A dinamica das reunides consistiu na
leitura prévia de artigos que baseiam o método Paideia garantindo um espaco para
apontamentos voluntarios a respeito de problematicas e possiveis melhorias no setor.

Optou-se por um revezamento entre 0s membros para registro de reunido em ata e de

elaboracdo de pauta para coordenacdo das reunides. A realizacdo dos encontros gerou um
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excelente exercicio de comunicacdo entre os profissionais; que entre outros assuntos discutiram
sobre uma melhor logistica no setor e a importancia de apoiarem as EMADs e EMAPS na
realizacéo de reunides multiprofissionais frequentes.

De forma pratica, este grupo de apoiadores, atuantes no Servigo de Atencdo Domiciliar
tem por objetivo continuar realizando encontros junto a gestao tendo como pauta as principais
adequacdes que poderiam ser realizadas no setor, melhorando assim a qualidade na assisténcia
e a satisfacdo dos profissionais.

Além disso, propde-se que os funcionarios possam receber mensalmente, por meio de
foruns e oficinas, um feedback dos indicadores gerados e alcancados por meio do trabalho
desenvolvido no setor. Esta exposicdo de dados como forma de contrapartida da gestéo, podera
garantir a incluséo dos trabalhadores em decisdes importantes de forma indireta.

Além disso, foi estimulada e proporcionada a participag¢ao dos trabalhadores em eventos
e congressos das dreas temadticas do projeto para apresentacdo de resumos, bem como a
organizacdo de um grande seminario, com ampla divulgagdo dos resultados do projeto. O
evento realizado recebeu, aproximadamente 250 participantes e teve como tema principal a
Atencao Domiciliar e sua ampla abrangéncia nacional.

A aplicacdo da EST gerou outras varidveis com baixa pontuacdo. Uma delas foi a
variavel 12, que refere-se ao grau em que o profissional sente que pode se desenvolver em seu
trabalho. Entende-se que algumas maneiras de “se desenvolver melhor em seu trabalho” possam
estar relacionadas com condicGes de trabalho adequadas, formacdo de um ambiente propicio
para discussdo de casos clinicos e qualificacdo permanente dos profissionais por meio de agdes
de educacéo.

Mediante um suprimento constante de qualificacdo profissional, propds-se a
implementacdo e a sistematizacdo de atividades realizadas pela equipe contemplando a
elaboracdo de um plano terapéutico singular (PTS) aos pacientes atendidos, que consiste em
tracar um conjunto de propostas e condutas terapéuticas articuladas em discussdo coletiva
interdisciplinar. O PTS configura-se como uma ferramenta potencial para o planejamento das
acbes em saude e se desenvolve em quatro momentos: entendimento do diagndstico,
definicdo de metas, divisdo de responsabilidade e reavaliagdo (BRASIL, 2009). Apds
tracar o PTS, as intervencdes de toda a equipe multiprofissional podem se configurar de
forma mais efetiva somada a aquisicdo de materiais necessarios para a gestdo do cuidado.

Para proporcionar maior conhecimento e instrumentalizacdo aos trabalhadores nos
momentos de construcdo do saber, foram realizados ursos na area de gestdo e lideranca

buscando fomentar uma gestdo compartilhada. Além disso, foram ofertados cursos técnico
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assistenciais para os trabalhadores conforme demanda dos mesmos. Neste sentido, planejou-se

que o grupo tivesse a possibilidade de participar de acdes educativas, além de realizar

intercdmbios institucionais o que permitird compartilhar a pratica de diferentes servigos. Tais

acOes foram inovadoras e resultaram em dados que foram divulgados, com grande potencial de

replicacéo.

Por fim, para que as atividades supracitadas pudessem ser analisadas e divulgadas ao

longo do tempo tendo como produto final a publicacdo de artigos cientificos, apresentacdes e

outros meios notou-se a necessidade da formacdo de um nucleo de pesquisa com a participacdo

de um pesquisador bolsista e um profissional estatistico que pudessem mprimir caracteristicas

de investigacgdo cientifica nesse projeto.

Tabela 1: Cronograma de implementacdo e detalhamento das atividades

Atividades

Objetivo

Detalhamento

Cronograma

1- Estruturacdo das
atividades do projeto com as
equipes de apoiadores
institucionais Paideia

Discutir internamente sobre as
possiveis melhorias para o setor ¢
estabelecer metas a curto prazo,
com uma equipe
multiprofissional representantes
dos funcionarios.

. Encontros
comunicativos para organizagao
interna da equipe para
continuidade do projeto;

. Workshop com Gastéo
Campos — organizador da
concepgao tedrico metodoldgica
do conceito de Paideia;

Inicio: Més 01
Término: Més 18
Periodicidade: Mensal

Workshop: Més 03

2- Capacitagao dos
gestores e equipe
multiprofissional para o
desenvolvimento da gestdo
compartilhada e de agdes técnico
assistenciais.

Por meio de ac¢do de educagio
permanente e continuada,
garantir capacitagdo aos gestores
e colaboradores, de modo a
melhorar sua atuagdo junto as
equipes do servi¢o. Proporcionar
aos trabalhadores a realizagao de
cursos visando melhoria da
capacidade técnico-cientifica e,
consequentemente, uma maior
satisfacdo profissional.

1 Curso de Gestdao em
Saude para Desenvolvimento de
Competéncias Gerenciais (1).

2 Cursos de Plano
Terapéutico Singular (2), Gestdo
do Cuidado (3) e Cuidados
Paliativos (4), para
Desenvolvimento de
Competéncias Técnico
assistenciais de acordo com a
demanda da equipe.

3 Intercimbio
institucional para trocas de
experiéncias do modelo de

aten¢do domiciliar e método
Paideia — minimo de 3 locais.

4 Participacao em Eventos
e Congressos das areas tematicas
do projeto para apresentagdo de
resumos e resultados - minimo de
2 eventos

5 Organizagdo de um
Semindrio, com apresentacao dos
resultados do projeto. Mesas

Curso 1: Més 04 e 05

Curso 2: Més 06
Curso 3: Més 09
Curso 4: Més 14

Institui¢do 1: Més 03
Institui¢do 2: Més 08
Instituicdo 3: Més 13

Evento 1 : Més 11
Evento 2: Més 17

Seminario: Més 18
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redonda de discuss@o sobre o
método e sua implementacao:
potencialidades e fragilidades na
visdo dos trabalhadores e de
pessoas de referéncia na area.

3- Elaboracio e realizagao
de foruns e oficinas gerenciais

Apresentar e discutir os
indicadores de processo e de
resultados, visando tornar os
trabalhadores mais ativos na

reformulagdo de condutas;

Estimular o exercicio da

capacidade de analise e

intervengao coletiva,
Ampliar os espagos onde se
aplica o método Paideia.

. Realizagdo de Foruns
para estimulo e apropriagdo da
cogestdo, como forma de
feedback aos trabalhadores.

. Realizacdo de Oficina
sobre Gestdo e Lideranga:
ferramentas de comunicagdo e
trabalho em equipe, promovendo
momentos de construgdo do
saber.

Inicio: Més 1
Término: Més 18
Periodicidade: Mensal

Oficina: Més 15

4- Implantacdo da
sistematizagdo das atividades
assistenciais realizadas pelas

Garantir uma assisténcia com
qualidade e seguranga ao
paciente e consequentemente

Padronizacdo de reunides de
equipe para discussdo de casos
clinicos e elaborac¢do do PTS
somada a aquisi¢do de materiais

Inicio: Més 01
Término: Més 18
Periodicidade: Semanal

equipes uma maior satisfagdo
profissional. necessarios para a gestdo do
cuidado.
5- Novas aplicagdes da Avaliar a eficiéncia, eficacia e Re-aplicacdo da EST Aplicacdo 1: Més 01

EST e analise de indicadores
gerados no setor.

efetividade na implementacao
dessa nova forma de organizagio
do trabalho.

Aplicagdo 2: Més 16

6- Formagdo de um Nucleo
de Pesquisa

Promover estudos cientificos ¢
levantamento de dados para
divulgag@o e publicacdes.

Utilizac¢ao dos dados como
indicadores tanto de gestdo como
de processos e resultados.
Para esta finalidade, sera
necessario um pesquisador
bolsista por 12 meses e um
profissional estatistico para
analise dos dados no inicio e no
término.

Inicio: Més 01
Término: Més 18
Periodicidade: Mensal

Inicio Bolsa: Més 07
Término: Més 18

Estatistico 1: Més 07
Estatistico 2: Més 18

Durante a realizacdo das atividades, foram utilizados instrumentos de frequéncia e

descricdo das acdes, como listas de presenca, livro ata, avaliagdo de reacdo, avaliacdo de

aplicabilidade e avaliacao de aprendizagem. Os dados gerados foram compilados e analisados

como método avaliativo da implementacéo do projeto. Os indicadores utilizados foram:

- Taxa de satisfacdo com as ac¢Oes de educagdo permanente e continuada;

- Curva de avaliacdo de aprendizagem das atividades educacionais

- Avaliagéo de aplicabilidade das atividades do projeto

- Taxa de cobertura das atividades do projeto

- NUmero de producgdes cientificas geradas pelo ndcleo de pesquisa
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3 RESULTADOS

Ap0s a concretizacdo das agbes notou-se que muitos dos trabalhadores que antes ndo se
envolviam em discuss@es construtivas sobre processos de trabalho e fluxos passaram a
demonstrar maior interesse e puderam ser ouvidos em diferentes momentos das atividades que
compde o projeto.

Durante as atividades, o envolvimento de profissionais de diferentes categorias ficou
evidente. Profissionais que costumeiramente ndo eram incluidos em atividades de
aprendizagem gerencial e técnico-assistenciais feitas por outras instituicbes, como 0s técnicos
em enfermagem, por exemplo, foram inseridos em todas as atividades geridas pelo atual projeto
e pela instituicdo responsavel e sentiram-se valorizados. E possivel afirmar que parte das
atividades atingiu os efeitos desejados, outras superaram a expectativa inicial e ainda outras néo
se mostraram tdo efetivas.

De forma geral, as atividades que envolviam o interesse direto e a participacéo ativa dos
profissionais como cursos técnico — assistenciais, por exemplo, foram criticados por alguns dos
envolvidos que diziam ter pouco tempo em sua rotina para cursa-los ou que a carga horéria do
curso foi insatisfatria por ser curta ou longa demais.

As atividades relacionadas a eventos externos e visitas institucionais foram muito
elogiadas pelos participantes; porém muito criticadas por aqueles que ndo foram convidados a
participar. Muito foi dito a respeito da oportunidade ser ofertada a todos, muito embora os
recursos financeiros ndo permitissem. Todos os profissionais foram convidados a comparecer
ao “III Congresso Sul Brasileiro de Atencdo Domiciliar e I Mostra de Experiéncias Inovadoras
em Gestao do Trabalho e da Educa¢do em Atengao Domiciliar” de forma gratuita; porém apenas
um percentual dos profissionais teve interesse em participar.

Em contrapartida, as atividades 1 e 3 que estdo relacionadas com a participacdo dos
profissionais em assuntos gerenciais foram claramente aceitas e elogiadas pelos participantes.
Os mesmos mostraram grande satisfacdo em poder contribuir com a construcéo de novos fluxos
e por opinar a respeito dos atuais indicadores que o setor apresenta a diretoria institucional e ao
Ministério da Saude. Como ponto alto desses encontros, alguns profissionais que pouco se
expressavam no dia-a-dia do setor sentiam-se a vontade para opinar de forma construtiva
durante o encontro.

A execucdo da Atividade 6 também surpreendeu positivamente, pois a formacao do
Nucleo de Pesquisa possibilitou a construgdo de pesquisas relevantes que foram submetidas a
revistas cientificas conceituadas oportunizando a divulgacéo nacional do trabalho realizado e

estimulando o interesse de mais profissionais em assuntos cientificos.
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A Escala de Satisfacdo no Trabalho, instrumento de avaliacdo desse projeto, foi aplicada
antes e apos a realizacdo das atividades. Houve aumento da pontuacdo, indicando uma melhora,
nos seguintes itens:

- Comunicacdo e forma de fluxo de informacdo na empresa em que vocé trabalha;

- Seu relacionamento com outras pessoas que voceé trabalha;

- O sentimento que vocé tem a respeito de como seus esfor¢os sdo avaliados;

- A forma pelo qual os conflitos séo resolvidos;

- As oportunidades que seu trabalho Ihe oferece no sentido de vocé atingir;

- O grau de flexibilidade e de liberdade que vocé julga ter em seu trabalho;

- O clima psicoldgico que predomina na empresa que voce trabalha;

- A estrutura organizacional na empresa em que vocé trabalha.

Houve diminuicdo da pontuacéo, indicando uma piora, nos seguintes itens:

- O conteudo do trabalho que vocé faz;

- O grau em que vocé se sente motivado por seu trabalho;

- Oportunidades pessoais em sua carreira atual,

- O grau de seguranga em seu emprego atual;

- O estilo de supervisao gue seus superiores usam;

- O tipo de tarefa e o trabalho em que vocé é cobrado;

- O seu grau de participacdo em decisdes importantes;

- Seu salario em relacdo a experiéncia e a responsabilidade que tem;

- O volume de trabalho que vocé tem para desenvolver.

Os seguintes itens permaneceram sem alteragdo de pontuacgdes, indicando uma
estabilizacédo do assunto:

- A extensdo em que vocé se identifica com a imagem externa ou realizacdes de sua

empresa;

- A forma pela qual mudancas e inovagdes sdo implementadas;

- O grau que voceé sente que pode crescer e se desenvolver em seu trabalho;

- O grau em que a organizagdo absorve as potencialidades que vocé julga ter;

- O grau em que vocé julga desenvolver suas potencialidades na empresa em que

trabalha.

4 CONCLUSAO
A organizacéo tipo cérebro é um modelo de estrutura organizacional que fortalece a

unidade e a confianca entre os colaboradores, direcionando-0s ao cumprimento das metas
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organizacionais de forma natural. A criagdo de uma cultura de aprendizagem organizacional,
associada as suas capacidades de auto-regulagdo e de “aprender a aprender” possibilita um
melhor enfrentamento das solicitacGes e dificuldades do dia-a-dia.

A busca pela democratizacdo nas relacdes de trabalho, como método de co-gestdo
associado a frequente qualificacdo profissional, permitird um processamento da informacéo
mais rapido e descentralizado. Esse processo envolve uma mudanca de valores e atitudes o que,
por vezes, acarreta certa dificuldade na consolidacdo, mas o processo continuo, sem duvida,
proporcionara excelentes resultados.

Em suma, todas as a¢des propostas, tornaram a rotina de trabalho mais interessante, isso
porque o simples fato de buscar constantemente melhorias na qualidade do servigo prestado
pode estimular satisfacdo aos envolvidos. No entanto, ainda se faz necessario adequar os
processos de execucdo das atividades de modo a torna-las mais coerentes com o objetivo do
atual projeto e do setor em si gerando maior estimulo a satisfacéo profissional.

E notavel que nunca antes houve tanta preocupagio com o bem-estar das pessoas e a
valorizagdo das mesmas em seu ambiente de trabalho; e que a satisfacdo tem se tornado uma
grande ferramenta da gestdo moderna, uma vez que, por mais que a tecnologia avance a cada
dia e traga beneficios a humanidade, as pessoas ainda sdo e sempre serdo 0s grandes atores que

geram energia para 0 motor organizacional funcionar.
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