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RESUMO
A Qualidade de Vida no Trabalho, compreende diversos assuntos, que dizem respeito a relacao

do trabalhador e a organizagdo, tais como: remuneragdo, participacdo, condigdes de trabalho,
relacionamento com colegas e seus superiores, cultura e clima organizacional, motivagdo,
avaliacdo de desempenho, oportunidades de desenvolvimento, etc. O presente estudo, objectivou
analisar, a Qualidade de Vida no Trabalho, dos funcionérios do Banco de Socorro do Hospital
Geral de Mavalane, e sua relacdo com a prestagdo de servigos publicos.

Foram inqueridos vinte funcionarios, com o objectivo de avaliar, o nivel de satisfagao em relacao
a QVT, e cinquenta utentes, para avaliar, o nivel de satisfagdo em relacdo aos servigos prestados.
Dos dados obtidos, verificamos que, o Banco de Socorro do Hospital Geral de Mavalane, nao
apresenta um nivel de QVT, capaz de satisfazer as necessidades dos seus funcionarios, e que,
grande parte dos utentes, ndo esta satisfeita com os servigos oferecidos, no HGM e neste sector
em particular.

Com base nesta andlise concluimos, a existéncia de uma relacdo de dependéncia entre a QVT, e a
prestacdo de servigos, sendo que, quanto maior for a satisfacdo dos funcionarios em relacdo a
QVT, maior serd o seu desempenho e a sua prestacao de servicos.

Tendo obtido os dados na base do questionario, constatamos, factores negativos, relacionados a
Qualidade de Vida no Trabalho dos funcionérios: Condi¢cdes de Trabalho, insuficiéncia de
instrumento de trabalho, dificuldade na interpretacio do actual método de avaliagdo de
desempenho e relacionamento entre colegas etc. Foram também constatados, os factores
favoraveis a QVT: relacionamento com seus superiores € assisténcia médica.

Ao afectar a QVT dos trabalhadores, tais factores afectam, por conseguinte, a qualidade dos

servigos prestados.

Palavra-chave: Qualidade de vida no trabalho; Satisfacao; Prestagcdo de servigos
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8. ANEXOS



1. INTRODUCAO

Este trabalho constitui num estudo de caso realizado junto ao Hospital Geral de Mavalane, para
analisar a qualidade de vida no trabalho e sua relacdo com a prestacdo de servicos no Banco de

Socorro.

A presente dissertacdo estd dividida em seis partes, nomeadamente: introducdo, revisao de

literatura, metodologia, descricdo e analise de dados, conclusdo e recomendagao.

Na introducao, faremos referéncia a problematica, que nos leva a fazer a presente pesquisa, bem

como aos objectivos geral e especificos e, por fim, a justificativa.

Na revisao de literatura referimo-nos a qualidade de vida no trabalho e seus indicadores,

qualidade, qualidade dos servicos, satisfacdo dos usuarios e a teoria de base.

O modelo de analise, foi criado com base nos elementos discutidos na teoria € nos conceitos

considerados basicos para a pesquisa.

A nivel metodoldgico, faremos mencao aos seguintes aspectos: a amostra, que ¢ um dos suportes
para a analise de dados; o instrumento de colecta a ser usado e, por fim, a colecta de dados que

sera feita através da aplicacdo do questionario.

A quarta parte do trabalho, vai referir-se a descri¢do e analise de dados, onde nos debrugaremos
em torno da natureza e localizagdo geografica da instituicdo que constitui o nosso objecto de
estudo, posteriormente, a descricdo e interpretacdo dos dados obtidos, acerca da avaliagdo do
nivel de satisfagdo dos funcionarmos em relagdo a QVT ¢ a satisfagdo dos usuarios com o0s

servicos prestados.

Faremos uma breve conclusdo, onde faremos mencao a relagdo existente entre a qualidade de
vida no trabalho e a prestacdo de servigos e, por fim, recomendagdes como forma de solucionar
os problemas existentes naquela instituicdo hospitalar, para aumentar a QVT e melhorar a

prestacdo de servigos.



1.1.PROBLEMA DE PESQUISA

Segundo o relatorio da revisdo do sector de saude' (2012), a qualidade da prestagdo dos servigos
ainda esta aquém do esperado, devido a questdes relacionadas com todos os outros pilares,
nomeadamente: financiamento insuficiente, recursos humanos inadequados, lacunas em
governacao (planificacdo, gestdo), bem como, factores relacionados com a necessidade de
melhorar a implementacdo de normas e protocolos nas unidades sanitdrias e programas de

melhoria de qualidade.

Nos paises em vias de desenvolvimento, em particular Mocambique, um dos maiores desafios ¢
o desenvolvimento de um sector de saude integro e orientado para a satisfacdo das necessidades

colectivamente sentidas.

Mas, apesar deste interesse demonstrado por essa categoria de paises no desenvolvimento de um
sector de saude eficiente, ainda prevalecem problemas que enfermam este sector. A prova destes
problemas, pode ser visualizada num estudo recente, feito pelos servigos de saude da mulher e da
criangca (CESC) na Cidade de Maputo, que mostra claramente a ma qualidade na prestacdo de

servigos no Hospital Geral Jos¢ Macamo devido aos seguintes factores:

Insuficiéncia de recursos financeiros, que tem influenciado na morosidade para a promog¢ao dos
técnicos do Ministério da Saude (MISAU), assim como na forma¢do de mais profissionais de
saude a nivel do pais, facto que se reflecte na motivacdo dos profissionais, na qualidade no

atendimento dos utentes e também na sobrecarga dos profissionais;

Demanda excessiva, pelos servigcos de saude da mulher e da crianga, condicionada pelo facto das

pessoas nao usarem com frequéncia as unidades proximas as suas residéncias;
Morosidade para o atendimento; Insuficiéncia de material de trabalho;

Insuficiéncia do pessoal, o que culmina efectivamente com a sobrecarga do profissional no
atendimento e a consequéncia disso, € o surgimento da fadiga dos funciondrios e fraca qualidade

no atendimento.

Estes problemas de ma prestacdo de servigos sdo generalizados em todos os hospitais que

operam na cidade de Maputo.

"Ministério da saade. Relatorio de revisdo do sector de saude. Republica de Mogambique. Setembro, 2012.
Disponivel em www.healthsystems2020.org/files/96661-file-rss-versao-final-pdf. acesso em 26 de fevereiro.2013


http://www.healthsystems2020.org/files/96661-file-rss-versao-final-pdf

Pessoas desmotivadas e sem qualidade de vida no trabalho, podem tornar-se um problema para a
instituicdo, pois suas tarefas ndo serdo executadas correctamente o que nos remete, a ideia de
falta de qualidade dos servigos publicos de saude prestados. E diante desta problematica acima

referenciada que colocamos a seguinte questao de partida:

De que forma, a qualidade de vida no trabalho, se relaciona com a qualidade dos servigos

prestados no Banco de Socorro do Hospital Geral De Mavalane?

1.2. OBJECTIVOS DO TRABALHO

1.2.1.OBJECTIVO GERAL

Objectivo geral, para Furasté (2006), ¢ a definicdo com previsao e clareza dos resultados a que se
pretende chegar, ou seja, ¢ o fim que se quer alcancar. Sendo assim, o objectivo geral da
pesquisa ¢ analisar, a relacdo que existe entre a qualidade de vida no trabalho e a prestacao de

servicos publicos de satide no Banco de Socorro do Hospital Geral De Mavalane.

1.2.2.0BJECTIVOS ESPECIFICOS

Quanto aos objectivos especificos, por sua vez, para Lakatos e Marconi (2001), hd uma fungao
intermedidria e instrumental, que permite atingir o objectivo geral. Dessa forma, os objectivos

especificos do trabalho sdo:
= Descrever a qualidade de vida no trabalho;
= Apresentar a QVT no Banco de Socorro do Hospital Geral de Mavalane;
» (Caracterizar o ambiente de trabalho no Banco de Socorro do Hospital Geral de Mavalane;
= Avaliar o nivel de satisfacdo dos funcionarios em relacao a qualidade de vida no trabalho;

= Avaliar o nivel de satisfagdo dos utentes em relacdo aos servigos publicos de saude

prestados no Banco de Socorro do Hospital Geral de Mavalane.

» Identificar os possiveis factores que influenciam a prestagdo de servigos



1.3. JUSTIFICATIVA

Pretendemos estudar o presente tema, pela importdncia de Recursos Humanos em uma
organizacdo, para eficdcia da realizagdo de sua missdo e prestagdo de servicos com qualidade.
Com o funciondrio satisfeito e motivado, as metas e directrizes de gestdo, tendem a ser atingidas

com eficécia e eficiéncia, melhorando rotinas e qualificando a prestacdo de servicos a populagao.

No nosso pais, o sector de satide tem apresentado diversos desequilibrios, em torno do alcance da
eficiéncia e tem sido frequente, o excesso de reclamagdes por parte dos cidaddos em torno do
atendimento no mesmo sector. Nesta visdo o tema ¢ de grande importancia a nivel académico,
pois, é onde encontramos o suporte tedrico para a superacdo das diversas barreiras 4 ultrapassar a
nivel de Recursos Humanos, para a criagdo e retengdo de quadros capacitados e qualificados,

dentro das organizagdes, com vista ao fornecimento de servigos com qualidade.

A QVT, deve ser uma preocupagdo de todo empregador, o bem-estar do seu funcionario nao
deve ser uma preocupacao secunddria, pois o sucesso de uma organizagdo depende grande parte

do esforco do seu trabalhar, dai a grande importancia da valorizagao do mesmo.

As organizacdes, que se preocupam com as percepcoes dos funcionarios em relacdo a QVT, e
com os resultados obtidos, podem criar programas que beneficiem a empresa e seu colaborador,

tornando-se assim, uma empresa preocupada com o bem-estar de funcionario.

2. ENQUADRAMENTO TEORICO

Todo o projecto cientifico, deve conter teorias sobre o qual o pesquisador se orienta, ¢ lhe
permitam construir um modelo de andlise, para tal, esta pesquisa ndo foge a regra, tendo como
teoria de base, a teoria da hierarquia das necessidades de Maslow, apresentada por Chiavenato

(1992).

A hierarquia de necessidades de Maslow, proposta pelo psicologo Americano Abraham H. Maslow,
baseia-se no principio de que, cada ser humano, esforca-se muito para satisfazer suas
necessidades pessoais e profissionais. A teoria apresenta uma divisdo hierdrquica em que as
necessidades consideradas de nivel mais baixo devem ser satisfeitas antes das necessidades de

nivel mais alto.



Esta teoria, enquadra-se no nosso tema visto que, qualidade de vida, ndo ¢ fugir dos problemas,
mas sim, aprender a enfrentd-los com sabedoria. Qualidade de vida refere-se aos valores, a
filosofia, aos propoésitos das pessoas, as tradicdes familiares, & cultura, ao lazer, enfim, qualidade
de vida, necessita satisfazer muitos aspectos ligados a diversas areas da vida quotidiana. E,
falando em qualidade de vida, o psicologo Americano Abraham Maslow citado por Chiavenato
(1992), desenvolveu a teoria da hierarquia das necessidades, também conhecida como a Pirdmide
de Maslow, onde as necessidades humanas estdo divididas em cinco categorias. Segundo esta
teoria, cada individuo tem de realizar as suas necessidades, para atingir a sua plena auto-

realizacao.

2.1. QUADRO CONCEPTUAL
Como forma de melhor entendermos o presente tema, definiremos alguns conceitos chaves que

irdo nortear o desenrolar do mesmo.

Para Boudon e Bourricaud (2004), a organizacdo ¢ constituida por um pequeno grupo, voltado
para a realizagdo de um objectivo comum, em que os papéis sdo diferenciados e hierarquizados.
Segundo Ribeiro (2008), gerir organizacdes ¢ ter competéncias e capacidades muito variadas
como sejam: planear, organizar, controlar e liderar, com tudo o que t€ém de implicito. Sendo
assim, todo bom gestor, deve estar capacitado para gerir a sua organizacao visto que a mesma ¢
constituida por um grupo e as necessidades sdo sentidas de forma diferente. Para o alcance de

objectivos em comum o grupo deve estar igualmente motivado.

Ambiente organizacional, para Alvarez citado por Espitia (2006), diz respeito as atitudes,
valores, normas e sentimentos que as pessoas percepcionam, dentro da instituicdo na qual
participam. Baseado nesta conceituagdo pode-se afirmar que o clima organizacional ¢ resultado

das persepcoes internas que podem influenciar o desempenho da organizagao.

Por motivacao, geralmente entendemos, os mecanismos interiores do individuo que sustentam
sua continua actividade como ser humano. Para Dubin (1971), a motivagdo, pode ser encarada
como uma combinagdo de forgas que mantém a actividade humana. Para Vergara (2000), a

motivagdo, ndo ¢ um produto acabado, antes um processo que se configura a cada momento, no



fluxo permanente da vida. Estas defini¢des, levam-nos a entender que, a motivagao, nao ¢

estatica, pois, ela altera-se de acordo com as influenciais ocorridas no cotidiano.

Para Chiavenato (1992), avaliagdo de desempenho, estd totalmente voltada para a melhoria. Para
Caetano e Vala (2007), avaliagdo de desempenho, ¢ um sistema formal e sistematico que permite
apreciar o trabalho desenvolvido pelos colaboradores de uma organizagdo. Em termos gerais
qualquer sistema e avaliagdo de desempenho pode ser conceptualizado como integrando um
conjunto de trés componentes, dinamicamente interligados e que incluem objectivos,
instrumentos e os procedimentos. Estas defini¢des, remetem-nos, a avaliagdo como forma de

analise do desempenho, com a finaliddade de melhorar, o mesmo.

Para Chiavenato (1991), a higiene do trabalho, refere-se a um conjunto de normas e
procedimentos que visa, a protec¢do da integridade fisica e mental do trabalhador, preservando-o

de riscos, inerentes as tarefas do cargo e ao ambiente fisico onde sdo executadas.

Werther e Davis (1983), referem que satisfagdo, ¢ a maneira favoravel ou desfavoravel com que

os empregados consideram seu trabalho.

2.2. REVISAO DA LITERATURA

2.2.1. QUALIDADE

Sdo vérios os conceitos de qualidade, segundo Rocha e Gomes (1993), todos conceitos de
qualidade reflectem um objectivo comum: a satisfagdo do usuario, conquista e garantia do
mercado. Para Shiozawa (1993), qualidade ¢ a maximizagdo do sucesso do usudrio. Nesta
vertente, podemos afirmar que, a qualidade, tem em vista a satisfacdo das necessidades do

usuario, em vista garantia do mercado.

Milan e Maioli (2005), afirmam que a qualidade deve ser vista como um diferencial nos
produtos e servigos, para assim prover satisfacdo dos clientes. Kotler e Keller (2006), ressaltam

que qualidade, ¢ o segredo para criar valor e satisfazer ao cliente.

A busca pela qualidade nos servigos e, acima de tudo, um atendimento com qualidade devem ser
constantes, pois serd a partir desse contacto que a organizagdo conquistara a confianca e a

fidelidade junto aos seus usudrios.



Segundo Prazeres (1996), atendimento ¢ visto como a velocidade, competéncia e a
disponibilidade com que os usuarios sdo acolhidos e lhes sdo prestados os servigos. Nesse
sentido, atendimento ao usudrio, para Nobre (2003), consiste em uma atitude positiva de dar
atencdo, permitindo que ele manifeste suas necessidades, ouvindo-o com interesse, dando
solucdo aos seus problemas, ou entdo, encaminhando-o a pessoa certa. Nestes termos, atender
com qualidade os usuarios, ¢ o principal desafio na actualidade. Para tanto, devera haver,
segundo Denton citado por Baptista e Leonardt (2011), uma equipe dedicada e com perfil
adequado. O autor ainda afirma que, isso ¢ imprescindivel para a empresa possuir um servigo
com qualidade, e que possa satisfazer seus clientes, sendo caracteristicas essenciais na prestacao

de servicos.

2.2.2. QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO

Qualidade de Vida, ¢ uma tendéncia que s6 recentemente tem sido aplicada a situagdo de
trabalho; passou a ser um meio para alcangar o engrandecimento do ambiente de trabalho e
obtencdo de maior produtividade e qualidade do seu resultado, sendo hoje vista como um
conceito global e como forma de dimensionar tais factores, adoptando filosofia e métodos para

uma maior satisfacdo do trabalhador em sua actividade profissional.

De acordo com Vissani et all. (2002), o conceito de qualidade de vida no trabalho (QVT), ¢
muito abrangente, e precisa ser definido com clareza, visto que, as posi¢cdes profissionais dos
trabalhadores dentro de uma organizagdo, sdo meios de satisfazerem suas necessidades de toda
ordem, com reflexos evidentes na qualidade de vida. A qualidade de vida, baseia-se em uma
visdo integral das pessoas, que ¢ o chamado enfoque biopsicossocial. O enfoque biopsicossocial

das pessoas origina-se da medicina psicossocial, que propde a vida integrada ao ser humano.

Segundo esse enfoque, a saude” ndo é apenas auséncia de doengas, mas também o completo bem
estar biologico, psicologico e social. Esta defini¢cdo, adoptada pela organizacdo mundial de saude
(OMS) em 1986, abre espacgo significativo para compreensao e administracdo de factores

psicossociais na vida moderna, especialmente no ambiente de trabalho.

> Em Mogambique a satide € um direito constitucional, a CRM (2004), no seu artigo 89° apregoa que todos os
cidaddos t€m o direito a assisténcia médica e sanitaria nos termos da lei, bem como o dever de promover e defender
a saude publica



Além do enfoque biopsicossocial, o conceito de qualidade de vida no trabalho, baseia-se em uma
visdo ¢€tica da condicdo humana. A ética, como base da QVT procura identificar, eliminar ou
minimizar, todos os tipos de riscos ocupacionais. Isso envolve desde a seguranga do ambiente
fisico, até o controle do esfor¢o fisico e mental requerido para cada actividade, bem como a
forma de gerir situagdes de crise, que comprometam a capacidade de manter salarios e empregos.
QTYV, ¢ um dos factores que incorporam satisfacdo do individuo, em sua actividade laboral e na
humanizagdo das situagdes relacionadas ao trabalho humano. Existem varias conceituacdes e

formas metodologicas de abordagem em QVT.

Deste modo, numa perspectiva mais abrangente, QVT diz respeito a: remuneragdo, em seus
aspectos de equidade ou justica interna ou externa; condi¢des de saude e seguranga no trabalho,
oportunidades para utilizacdo e desenvolvimento de capacidade, oportunidade de crescimento
profissional, seguranca de empregos, renda, integragcdo social no ambiente de trabalho, propor¢ao
ou nivel em que, direitos e deveres encontram-se formalmente estabelecidos, cumpridos pela
organizag¢do, além de valorizagdo da cidadania, imparcialidade nas decisdes, influéncia de
trabalho em outras esferas de vida do trabalhador, como por exemplo, as relagdes familiares e
relevancia social da vida no trabalho ou valorizacdo e responsabilidade das organizagdes pelos
seus produtos e pelos seus trabalhadores, com implicagdes na imagem e credibilidade da

empresa.

Como se pode perceber, o conceito de QVT ¢ extremamente mais amplo do que aquele que
normalmente se procura delimitar. Envolve aspectos multidisciplinares ¢ multifactoriais e em
interaccao. Assim, as ac¢des organizacionais em QVT precisam ser planejadas e implementadas
de forma cuidadosa, e podem fornecer elementos importantes e indispensaveis para estruturagao

das politicas de recursos humanos institucionais.

Segundo Chiavenato (2009), qualidade de vida no trabalho, representa o grau em que os
membros da organizagdo sdo capazes de satisfazer suas necessidades pessoais através de sua
actividade na organizagdo. A QVT afecta atitudes pessoais e comportamentais importantes para a
produtividade, como: motiva¢ao para o trabalho, adaptabilidade e flexibilidade a mudangas no

ambiente de trabalho, criatividade e vontade de inovar.



2.3. SATISFACAO DOS USUARIOS

Para Zeithaml e Bitner (2003), satisfagdo, ¢ a avaliagdo feita pelos usudrios a respeito de um
produto ou servigo, que sera influenciada por atributos especificos do servigco e pelas percepgoes
de qualidade. Factores emocionais e necessidades pessoais terdo influéncia para o sucesso ou
fracasso do servico, podendo levar a insatisfagdo se o resultado ndo for conforme o esperado ou

nao tenha superado as expectativas dos usuarios.

Kotler (1998), define satisfacao, como o sentimento de prazer ou decep¢do que ¢ resultado da
comparac¢do do que foi recebido com as expectativas da pessoa. Na opinido de Denton citado por
Baptista e Leonardt (2011), a satisfacdo, ocorre quando a empresa enfoca seus esfor¢os em
servicos com qualidade. Eberle e Milan (2009), complementam que satisfazer usudrios, € se
preocupar com o atendimento ou nao das expectativas. Estas concepg¢des, remetem-nos a
satisfacdo, como um sentimento resultante da avaliacao feita & determinado servi¢o ou produto e
as expectativas do usuario. Sendo que as expectativas dos usuarios, podem levar a satisfacdo ou

insatisfacdo do mesmo.

Os usuarios experimentam varios niveis de satisfacdo apods cada servico e avaliam se suas
expectativas foram atendidas ou até mesmo ultrapassadas. Segundo Lovelock e Wright (2001),
sendo essa satisfacdo o estado emocional, suas reac¢cdes podem envolver raiva, insatisfagdo,

irritacdo, indiferenca ou alegria, complementam.

Com isso, Las Casas citado por Baptista e Leonardt (2011), salienta que ¢ necessario dar
treinamento em todos os niveis da organizagdo, usando de comunicacdo adequada, ou seja, os
funcionarios devem ser convencidos e gratificados pelos resultados obtidos. Outro factor
importante, ¢ implantar uma filosofia empresarial de satisfacdo dos consumidores, ndo apenas
transmitir regras. Os funcionarios precisam acreditar que se os clientes forem bem tratados trarao

beneficios a si mesmos.

Segundo Hoffman e Bateson (2003), Tratando-se de prestagdo de servigos, um ponto importante
¢ a equipe de contacto, o atendimento em si, pois serdo eles que fardo a diferenciacdo e assim

criar satisfagdao para os usuarios.



2.3.1. MEDIDA DA SATISFACAO
Toda organiza¢do deve medir a satisfacdo dos utentes com regularidade porque a chave para

reter clientes estd em satisfaze-los.

Como nos lembra Kotler e Keller (2006), existem varios métodos para medir a satisfagdo dos
clientes. Levantamentos periddicos, podem monitorar directamente. E possivel fazer perguntas
adicionais aos entrevistados, para medir a inten¢do de recompra e a probabilidade ou a
disposicdo de recomendar a empresa ou a marca a outros. Ainda, podem monitorar o indice de
perda de clientes e contactar aqueles que pararam de comprar ou que mudaram para outro

fornecedor para saber o motivo.

2.3.2. QUALIDADE PERCEBIDA EM RELACAO AOS SERVICOS PRESTADOS

Para os autores como Gianesi e Corréa citados por Baptista e Leonardt (2011), o factor
qualidade, ¢ dado pela comparagdo entre a percepgao do servico prestado e a expectativa que o
usudrio tem com o mesmo. O usuario ndo ficara satisfeito se o nivel de percepgdo estiver abaixo
do esperado, e assim terd a percep¢ao de um servico sem qualidade, podendo a qualidade

também ser definida como o grau de satisfacao.

Gianesi e Corréa citados por Baptista e Leonardt (2011), afirmam que, as expectativas e a
percepcao estdo relacionadas ao servigo prestado, e possuem alguns aspectos: a) consisténcia,
que tem relacdo com a experiéncia anterior, ndo varia no processo € nem no resultado; b)
competéncia, habilidade e conhecimento para executar o servi¢o; c) velocidade de atendimento,
prontiddao da empresa e seus funcionarios em prestar o servigo; d) flexibilidade, ser capaz de
mudar e adaptar a operacao; e) credibilidade/seguranca, baixa percep¢ao de risco; f) acesso,
localizagdo conveniente; g) tangiveis, aparéncia de qualquer evidéncia fisica; h) custo, fornecer

servicos a baixo custo.

De acordo com Kotler (1998), a qualidade percebida estd relacionada com a satisfagdo dos
usuarios. Para Gale (1996), a qualidade percebida, ¢ o que os usuarios pensam a respeito dos
produtos ou servicos, comparando com os da concorréncia, enquanto o valor percebido ¢ a

qualidade que o mercado percebe em relagdo ao produto ou servico.



Ainda, no que diz respeito ao conceito de qualidade percebida, segundo Zeithaml e Bitner
(2003), os clientes percebem os servigcos, em termos da qualidade dos servicos e de quio
satisfeitos eles estejam com respeito ao conjunto total de suas experiéncias de servigos.
Fitzsimmons e Fitzsimmons citados pelos mesmos autores, acrescentam que a qualidade em
servigos ndo pode ser objectivamente mensurada, pois contém muitas caracteristicas

psicoldgicas.

Corréa e Caon citados por Baptista e Leonardt (2011), afirmam que, uma gestdo da qualidade
eficiente, ¢ responsavel por gerar niveis de satisfacdo que garantam que os usudrios fiquem
fidelizados. Mais que usudrios retidos, eles serdo divulgadores da empresa no seu circulo de
influéncias, o que levard a ampliagdo da participagdo de mercado e acima de tudo conquistar

Nnovos usuarios.

Para Eberle e Milan (2009), a qualidade dos servicos € percebida, muitas vezes, nos detalhes, € o
conceito de qualidade, entdo, deve levar em conta o processo humano, se for o caso, na geracao

do servigo.

Entretanto, Lovelock e Wright (2001) comentam que a qualidade dos servicos ¢ a satisfacdo dos
clientes ndo sdo a mesma coisa, ja que as percepgoes dos clientes se baseiam em avaliagdes
cognitivas de longo prazo e a satisfacdo ¢ uma reac¢ao emocional de curto prazo. Muitas vezes, o
que os clientes recebem, ndo ¢ aquilo que estavam esperando e isso traz um desconforto, também
chamado de lacuna. Em relagdo aos prestadores de servicos, estes devem reduzir tais falhas ao

maximo, para que consigam conquistar a confianga de seus clientes.

2.4. INDICADORES DA QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO

A qualidade de vida no trabalho pode ser analisada com base em vérios indicadores, todavia
segundo o relatério da revisdo do sector de saude (2012), a experiéncia quotidiana do
atendimento dos utentes nos servigcos de saude, tem demonstrado que a qualidade da atencdo ¢
uma das questdes mais criticas destes servigos em Mogambique. A fragilidade dos niveis de

atencao mais periféricos (Centros de Saude e Hospitais Rurais/Gerais) ¢ atribuida a:

Desequilibrio das equipas de saude, destacando-se a baixa qualificagdo dos profissionais

colocados nas regides mais remotas;



Fraca motivacdo dos trabalhadores, resultantes das dificeis condi¢des de trabalho, de vida, e

baixas remuneragoes;
Infra-estruturas, em condigdes de conservagao e higiene deficientes;
Supervisao deficiente, pelos niveis superiores;

Nesta vertente, iremos analisar os seguintes indicadores: seguranca, higiene e satide no trablho,

motivacdo e por fim a avaliacdo de desempenho.

2.4.1. A SEGURANCA, HIGIENE E SAUDE NO TRABALHO

Para Sousa e Sousa (1998), a seguranca, higiene e saude no trabalho (SHS) assumem-se cada vez
mais como um dominio especifico na gestdo de Recursos Humanos (RH), gragas a compreensao
de que, para obter elevados niveis de qualidade, desempenho e motivagdo dos trabalhadores, ¢

imprescindivel contemplar um conjunto de medidas e principios de melhoria de trabalho.

Para Chiavenato (2004), seguranca e higiene no trabalho, tém um papel fundamental na
prestacdo de servigos, pois agem motivando ou ndo a continuidade de producdo, e sobre a moral

dos empregados que resulta numa melhor prestacdo de servigos.

Esta definicdo, mostra claramente a grande importancia da SHS dentro de uma organizagao.
Tanto Chiavenato (2004), quanto Sousa ¢ Sousa (1998), realgam a grande influencia da SHS

sobre a motivagao e melhoria na prestagao de servigos.

Segundo Sousa e Sousa (1998), seguranca no trabalho, integra um conjunto de metodologias
adequadas a preven¢do de acidentes, tendo como principal campo de ac¢do, o reconhecimento

dos riscos associados ao local de trabalho e ao processo produtivo.

Segundo a organizagdo mundial da saude’ (OMS), a satde, é um estado de completo bem-estar

fisico, mental e social e ndo somente auséncia de afeccoes e enfermidades.

Para Hubbard (1963), o estabelecimento de Optimas condi¢des fisicas de trabalho, o
desenvolvimento de héabitos de trabalho seguro e sadios, e facilidades adequadas de assisténcia
médica, devem ser encorajados pelo 6rgao de pessoal mediante campanhas de aconselhamento e

persuasao.

3

www.alternativamedicina.com>home>saude e doenga, visitado no dia 8 de Margo de 2013



Esta concepcao, remete-nos ao facto da relevancia da responsabilidade do 6rgdo de pessoal, em
cooperar no provimento da melhoria das condigdes fisicas de trabalho, com vista a salvaguardar

a saude do funcionario e reduzir os acidentes.

2.5. MOTIVACAO

Para Chiavenato (1992), o desempenho da pessoa, esta fortemente relacionado com suas aptiddes
e habilidades. Porem, o bom desempenho, requer muito mais do que simplesmente aptidoes e
habilidades. Requer também, motivagdo para trabalhar. O bom desempenho, depende de quao

motivado estd o empregado.

Segundo Davis e Newstron (1991), embora ndo haja respostas simples para a questio da
motivacdo, um importante ponto de partida, reside na compreensdo das necessidades do

empregado.

Como nos lembra Chiavenato (1992), para se compreender a motivacdo humana, ¢ necessario o
conhecimento do que a provoca e dinamiza. A motivagdo, existe dentro das pessoas e se
dinamiza através das necessidades humanas, todavia cada pessoa possui seus proprios e
especificos motivos ou necessidades, dai resulta que os mesmos sao pessoais e individuais, pois
sdo determinados pelos factores que formam a personalidade, pelos tracos bioldgicos e
psicologicos e pelas caracteristicas adquiridas através da experiéncia pessoal e aprendizagem de

cada pessoa.

Apesar das diferengas individuais, quanto aos motivos ou necessidades que regem o
comportamento das pessoas, certas necessidades sdo basicamente semelhantes, quanto a maneira
pela qual fazem as pessoas organizarem seu comportamento para obter satisfacdo. Sob este ponto

de vista, muitas teorias, procuram identificar as necessidades que sdo comuns a todas pessoas.

As teorias das necessidades partem do principio de que, os motivos do comportamento residem
dentro do proprio individuo: sua motivagdo para agir e se comportar deriva das forgas que

existem dentro dele proprio.



2.5.1. TEORIA DA HIERARQUIA DAS NECESSIDADES DE MASLOW

Para Maslow citado por Chiavenato (1992), as necessidades humanas, estdo arranjadas em uma
piramide de importancia e de influenciagdo de comportamento humano. Na base da pirdmide,
estao as necessidades mais baixas e recorrentes, enquanto que, no topo, estdo as mais sofisticadas

e intelectualizadas.

Necessidades fisiolégicas ou biologicas: constituem o nivel mais baixo de todas as necessidades
humanas, como as necessidades de alimentacdo (fome e sede), de sono e repouso (cansago),
abrigo (frio ou calor) etc. As necessidades fisiologicas, exigem a satisfacdo ciclica e incessante
para garantir a sobrevivéncia do individuo e sua principal caracteristica ¢ a preméncia: quando

uma dessas necessidades ndo esta satisfeita, ela domina a direc¢do do comportamento.

Necessidade de seguranca: constituem o segundo nivel das necessidades humanas. Surgem do
comportamento humano, quando as necessidades fisioldgicas estdo relativamente satisfeitas. A
busca de proteccdo contra a ameaga ou privacdo, a fuga ao perigo, o desejo de estabilidade,
busca de um mundo ordenado e previsivel, sdo manifestagdes tipicas destas necessidades. As
necessidades de seguranga, tem grande importancia, visto que, na vida organizacional, as pessoas
tem uma relacdo de dependéncia com a empresa, e onde as ac¢des gerénciais arbitrarias ou as
decisdes inconsistentes e incoerentes podem provocar incerteza ou inseguranca nas pessoas,

quanto 4 sua permanéncia no emprego.

Necessidades sociais: sdao as necessidades relacionadas com a vida associativa do individuo com
outras pessoas. Sao as necessidades de associagdo, de participacao, de aceitacao por parte dos
colegas, troca de amizade, de afecto e amor. Quando ndo sdo satisfeitas, a pessoa se torna

resistente, antagdnica e hostil, com relagdo as pessoas que a cercam.

Necessidade de estima: sdo as necessidades relacionadas com a maneira pela qual a pessoa se vé
e se avalia, isto €, com a auto-avaliacdo e auto-estima. Envolvem a auto-apreciacdo, a auto-
confianga, a necessidade de provagdo social e de reconhecimento, de status, prestigio e de
consideragdo. A sua frustracdo, pode produzir sentimentos de inferioridade, fraqueza,
dependéncia e desamparo, os quais, por sua vez, podem levar ao desanimo ou actividades

compensatorias.



Necessidade de auto-realizagao: estdo relacionadas com a plena realizagdao, daquilo que cada

pessoa tem de potencial e de virtual, da utilizagdo plena dos talentos individuais.

2.5.2. MODELO CONTIGENCIAL DE VROOM

Vroom citado por Chiavenato (1992) salienta que a motivagao para produzir em uma empresa ¢

fungdo de trés factores determinantes a saber:

Expectativas: isto ¢, objectivos individuais e a forca de desejo de atingir tais objectivos. Os
objectivos individuais podem incluir dinheiro, seguranca no cargo, aceitacdo social,
reconhecimento, trabalho interessante e uma infinidade de combinacdo de objectivos que uma

pessoa pode procurar satisfazer simultaneamente dentro da empresa.

Recompensas: a relagdo percebida entre, a sua produtividade e o alcance dos objectivos
individuais. Se uma pessoa, tem por objectivo mais importante, obter um saldrio maior, e se
trabalha na base de remuneragdo por produgdo, podera ter uma forte motivagao para produzir
mais devido 4 recompensa percebida. Porem, se a sua aceitacdo social pelos outros colegas do
grupo € mais importante, ela poderd produzir abaixo do nivel consagrado pelo grupo como
padrao informal de producdo, uma vez que produz mais nesta situagdo podera significar a

rejeicdo do grupo.

Relacdes entre expectativas e recompensas: ¢ a capacidade percebida de influenciar a sua
produtividade, para satisfazer suas expectativas com as recompensas. Se uma pessoa, acredita
que, um grande esfor¢o aplicado tem pouco efeito sobre o resultado, tendera a ndo se esforgar
muito, pois, ndo percebe a relagdo entre nivel de produtividade e recompensa, isto €, entre custo

e beneficio, entre investimento pessoal e retorno.

Estes trés factores acima, determinam o nivel de motivacdo para produzir em quaisquer

circunstancias em que o individuo se encontre.

2.5.3. TEORIA DOS FACTORES HIGIENICOS E MOTIVACIONAIS DE HERZBERG

Hezbertg formulou a chamada teoria dos dois factores, para melhor explicar o comportamento

das pessoas em situacdo de trabalho. Para ele, dois factores orientam fortemente o



comportamento das pessoas:

1. Factores higiénicos: também designados factores extrinsecos, estdo localizados no
ambiente que rodeia as pessoas e abrange as condi¢cdes dentro das quais elas

desempenham o seu trabalho.

Os principais factores higiénicos sdo: o salario, os beneficios sociais, o tipo de geréncia que as
pessoas recebem, as condigdes fisicas e ambientais de trabalho, as politicas e directrizes da

empresa, o clima organizacional, os regulamentos internos etc.

As principais caracteristicas dos factores higiénicos*: quando eles sdo Optimos, conseguem
apenas evitar a insatisfagdo das pessoas, pois ndo conseguem elevar consistentemente a
satisfacao, quando a elevam, ndo conseguem sustenta-la elevada por muito tempo. Porem quando
sdo péssimos ou precarios, os factores higiénicos, provocam a insatisfagdo das pessoas. Devido a
essa influéncia voltada para a insatisfacdo, Herzberg citado por Chiavenato (1992), os designou

factores insatisfaciéntes.

2. Factores motivacionais: também designados intrinsecos, pois estdo relacionados com o
contetido do cargo, e com a natureza das tarefas que a pessoa executa. Assim sendo, os
factores motivacionais, estdo sob o controle da pessoa, pois estdo relacionados com
aquilo que ela faz e desempenha. Os factores motivacionais, envolvem o sentimento de
crescimento individual, de reconhecimento profissional e as necessidades de auto

realizagao.

A caracteristica mais importante dos factores motivacionais, ¢ que quando sdo Optimos, eles
elevam a satisfacdo das pessoas no trabalho. Porem, quando precarios, evita a satisfagdao. Pelo
facto de estarem relacionados com a satisfagdo das pessoas, recebem o nome factores

satisfaciéntes.

2.6. AVALIACAO DE DESEMPENHO

Para Caetano e Vala (2007), avaliacdo de desempenho, ¢ um sistema formal e sistematico que

permite apreciar o trabalho desenvolvido pelos colaboradores de uma organizagao.

* Higiénicos, porque s3o essencialmente profilaticos e preventivos: eles apenas evitam a insatisfacio, mas ndo
provocam a satisfagao.



Segundo Chiavenato (1992), avaliagdo de desempenho, ¢ uma responsabilidade gerencial que
procura monitorar o trabalho da equipe, e de cada membro e os resultados alcangados para
compara-los com os resultados esperados, preocupa-se com a eficiéncia, e com a eficicia, com a

qualidade, e com a produtividade.

Estas concepgdes, remetem-nos aos resultados obtidos no trabalho dos colaboradores dentro de
uma organizagdo. Os resultados, sdo frutos de eficiéncia e eficacia que resultam da satisfacdo e

motivacgdo do funciondrio no ambiente em que esta inserido.

A satisfacdo obtida pelo individuo, funciona como um reforco positivo para um novo

desempenho, enquanto a insatisfagdo ou frustragdo, funciona como reforgo negativo.

A satisfagdo no trabalho, é consequéncia do sucesso no desempenho’ das tarefas, e da
recompensa percebida. A recompensa, pode ser representada por estimulos externos como:
elogio do gerente, reconhecimento do trabalho, imagem social do executante, prémios,

oportunidades de promogao.

Jacobs et al. citado por Caetano e Vala (2007), indicam que a avaliagdo de desempenho, permite
apoiar as decisdes de ac¢do disciplinar, dar feedback, desenvolver o empregado, servir de critério
para as promogdes, para a selec¢do, formagdo, para o diagndstico, e desenvolvimento da

organizagao.

O sistema de avaliagdo, serve como importante ferramenta gerencial, para melhorar o
desempenho das pessoas, alcangar sua satisfacdo, melhorar o contexto de trabalho e a qualidade

de vida das pessoas e proporcionar melhores resultados em termos de eficiéncia e eficacia.

2.6.1. METODOS DE AVALIACAO DE DESEMPENHO

Segundo Chiavenato (1992), a avaliacdo de desempenho, pode ser feita por métodos que variam
conforme a empresa, ou mesmo conforme cada area da empresa, de acordo com os objectivos

visados. Existem trés métodos tradicionalmente usados:

> 0 desempenho humano, apresenta factores que actuam interagindo entre si, nomeadamente: a motivacao,
esforgo, habilidades, desempenho, resultados, satisfacdo e restricGes ambientais



2.6.1.1. METODO DAS ESCALAS GRAFICAS

Neste método, o avaliador procura situar o desempenho de cada pessoa em uma tabela de dupla
entrada: no eixo vertical estdo os chamados factores de avaliacdo, e no eixo vertical os graus de
medicao de desempenho em cada um desses factores. Os factores de avaliagdo, sdo escolhidos
em fungdo do desempenho ideal, e devem permitir uma comparagdo do desempenho de todas as
pessoas envolvidas. A situagcdo desejada, ¢ a meta do desempenho. Como o desempenho, ¢ uma

variavel complicada, ele é medido através dos factores de avaliagao® escolhidos.

2.6.1.2.METODO DAS ESCALAS FORCADAS

E um método construido, para conformar e neutralizar os efeitos da generaliza¢do, e do
subjectivismo tipicos do método das escalas graficas. Consiste, em avaliar o desempenho, por
intermédio de frases descritivas de alternativas de tipos de desempenho individual. Em cada
bloco, existe um conjunto composto de duas ou quatro frases, no qual o avaliador, deve escolher
forgosamente apenas uma ou duas que mais se aproximam do desempenho da pessoa avaliada,

dai a designacao escolha for¢ada.

2.6.1.3.METODO DE PESQUISA DE CAMPO

E um método, que utiliza a entrevista de um especialista com o gerente para avaliar o
desempenho dos seus subordinados. A avaliagdo, ¢ feita pelo gerente, mas com a assessoria de

um especialista que percorre todas as areas da empresa.

2.7. MODELO DE ANALISE

O modelo de analise, foi elaborado com base nos elementos discutidos na teoria, nos conceitos

considerados basicos para a pesquisa, de onde retiramos os indicadores que serdo

operacionalizados
Conceito Dimenséio Indicadores
¢ Condig¢oes de trabalho
Organizacional e Saude, higiene e seguranga

® Os factores de avaliagdo mais frequentemente utilizados, estdo relacionados com o desempenho no trabalho,
caracteristicas pessoais do avaliado e o potencial de desenvolvimento no trabalho.




QVT e no trabalho
Motivacional e Motivagdo
¢ Avaliagdo de desempenho

e Qualidade no atendimento
Satisfagdo Prestagdo de servigos o Celeridade no atendimento
*  Acesso aos servicos

Tabela 1: Modelo de Analise

Na dimensdo organizacional e motivacional, analisaremos o modo de funcionamento do Banco

de Socorro, condigdes de trabalho existente € o nivel de qualidade de vida no trabalho.

No ambito da prestacdo de servigos, analisaremos a qualidade no atendimento, a celeridade e o
acesso aos servigos. Todos estes aspectos permitirdo perceber a relacdo existente entre qualidade

de vida no trabalho e a prestagdo de servigos.

3. METODOLOGIA

Existem muitas formas de se caracterizar uma pesquisa. Segundo Pacheco Junior, Pereira e
Pereira Filho (2007), ela é caracterizada segundo a natureza das variaveis, o grau, o objectivo, a

colecta de dados, a amplitude e a profundidade da pesquisa.

Assim, existem dois aspectos a considerar: a) natureza: pode ser considerada como qualitativa ou

quantitativa; b) tipo de pesquisa: exploratoria, descritiva ou conclusiva causal;

O procedimento metodologico, privilegiou o estudo de caso, aplicado no Banco de Socorro do

Hospital Geral de Mavalane.

Segundo Gil (1999), a pesquisa exploratoria, € realizada especialmente quando o tema escolhido
¢ pouco explorado, existe pouco conhecimento sistematizado e acumulado na area em que o
trabalho foi realizado. Considerando se o presente trabalho, que envolve funcionarios publicos

do HGM e utentes, esta pesquisa ¢ exploratoria.

Este trabalho, foi elaborado utilizando o enfoque da pesquisa quantitativa. Isso significa que foi
efectuado um levantamento de dados, que posteriormente foram analisados numericamente.
Segundo Richardson (1985), o método quantitativo, utiliza a quantificagdo tanto na colecta de
dados quanto no tratamento das informagdes através de técnicas estatisticas. Esse método garante

a precisdo dos resultados, evita distor¢cdes de analise e interpretacdo, além de possibilitar uma




margem de seguranga quanto as interferéncias. A colecta dos dados foi feita através da aplicagao

do questionario. A analise dos dados foi realizada através das respostas dos questionarios.
3.1. AMOSTRA

Segundo Lakatos e Marconi (2001), € necessario delimitar o grupo que fara parte da pesquisa, o
que evita uma questdo de pesquisa muito abrangente e sem um foco a seguir. Assim, o
instrumento de colecta foi aplicado 4 uma amostra de 20 funcionérios, buscando identificar o
nivel de satisfacdo em relacdo a QVT e 50 utentes como forma de avaliar o nivel de satisfacao

relagcdo aos servicos prestados.

3.2. INSTRUMENTO DE COLECTA DE DADOS

O instrumento utilizado nesse estudo, para colectar os dados junto aos funciondrios e utentes foi
o questionario. Como nos lembra Roesch (2005), o questiondrio ¢ um instrumento de pesquisa
que procura mensurar algo. No caso do presente trabalho, mensuramos o grau de satisfacdo dos
funcionarios e utentes do HGM. Para Richardson (1985), os questionarios podem ter trés

diferentes tipos de classificagdo:
» Questionarios de perguntas fechadas — alternativas de respostas fixas;
» Questionarios de perguntas abertas — respostas elaboradas pelo entrevistado;

» Questionarios que combinam perguntas abertas ¢ fechadas — geralmente ¢é incluida entre

as alternativas uma categoria outros, aberta para aprofundar a opinido do entrevistado.

Esta pesquisa teve duas fases, a primeira fase, que consistiu na elaboracdo do projecto de
pesquisa, através da pesquisa bibliografica. A mesma consistiu na consulta de todo o tipo de

documento que debruga-se sobre o tema em andlise e o objecto de estudo.

A segunda fase, consistiu na colecta e analise de dados, a recolha de dados foi feita, através da
analise documental e algumas entrevistas exploratérias dirigidas aos trabalhadores do HGM,
como forma de avaliar o nivel de satisfacao, descrever as condugdes de trabalho existentes e aos

utentes para a analise da satisfagdo em relagdo aos servigos prestados.



3.3. COLECTA DE DADOS

Para a colecta de dados usamos como perfil geral, tanto para os utentes como para os

funciondrios os seguintes indicadores: nivel de escolaridade, faixa etaria e género.
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Género
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Grafico 3: Género

Do total da nossa amostra, 71% corresponde aos utentes e 29% aos funcionarios devido ao
elevado niimero de utentes e reduzido numero de funcionérios disponiveis a dar entrevista

devido ao excesso de trabalho.

Os graficos acima, ilustram claramente, que o nosso inquérito abrangeu na sua maioria 0 sexo

feminino, na faixa etaria entre 40 50 anos de idade e de nivel de escolaridade primario.

4. DESCRICAO E ANALISE DE DADOS

O Hospital Geral de Mavalane localizado na avenida das FPLM em Maputo, foi inaugurado em
1972 por Firmino Santana, na altura vocacionado para o tratamento da lepra. Segundo Fabido

Sitoe, o Hospital ndo tem documento de criagao.

O Banco de Socorro do Hospital Geral de Mavalane, estd estruturado da seguinte forma:
Aceitagdo (Guiché), local onde o utente, faz o seu registo (faz conhecer seu nome, idade e local
de residéncia) e a compra da senha. Posteriormente, encontramos a sala de espera, lugar onde o
utente, ¢ encaminhado para aguardar, pela assisténcia médica numa das triagens indicada pelo

pessoal da aceitacao.



O Banco de Socorro ¢ ainda composto por trés triagens, onde a triagem 1 e 2 estdo reservados ao
atendimento de pessoas adultas e a triagem 3 4 criangas dos 0-6 anos de idades, para além de

duas salas para pequenas cirurgias.

4.1. DESCRICAO DE DADOS

Dos dados colhidos no Hospital Geral de Mavalane, para a materializagdo da presente tese

obtivemos a seguinte informacao:
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Grifico 4: Satisfacio dos funcionarios em relacio a QVT.

4.1.1. EM RELACAO AS CONDICOES DE TRABALHO

Temos como indicadores das condi¢des de trabalho os seguintes: instrumentos de trabalho,

higiene, a temperatura, protec¢ao e seguranga.

Segundo Fabido Sitoe, chefe dos Recursos Humanos as condi¢des de trabalho sdo negativamente
influenciadas pela insuficiéncia de instrumentos de trabalho, que dificulta a execucao de tarefas
com eficiéncia e eficacia; auséncia de ventilagdo dentro das pediatrias, causada pela falta de ar
condicionado e ventiladores, que na sua maioria encontram-se avariados; degradacdao do tecto,

que no tempo chuvoso possibilita a filtracdo das aguas de chuva destruindo varios documentos.



Segundo a enfermeira Valodia Wamusse, as condi¢des de trabalho no Banco de Socorro, sdao
favoraveis, visto que, o Hospital esta em constantes mudangas em vista a criacdo de melhores
condi¢des de trabalho para os funciondrios. Para o servente Edson Machava, as condig¢des de
trabalho nao sdo boas, visto que, eles tem trabalhado com dificuldades, devido a escassez de
instrumentos de trabalho, que facilitem o as suas actividades, sendo que, o trabalho exige o uso

exclusivo de luvas, detergentes e mascara.

De acordo com a chefe do Banco de Socorro, Dra. Fonseca, as condi¢des de trabalho permitem a
execugao de tarefas. A sala de espera, ¢ onde o paciente aguarda para ser atendido pelos técnicos
de satide e apresenta uma organizacdo consideravel, visto que, as criangas e os adultos tem o
atendimento em triagens separadas. Portanto, esta organizacdo faz com que a fila esteja mais

organizada evitando deste modo as enormes filas de espera.

4.1.2. SAUDE, HIGIENE E SEGURANCA

Com a criagdo da prevencdo e combate a infecgdes (PCI), segundo o chefe dos Recursos
Humanos Fabido Sitoe, o HGM, tem em vista a melhoria das condi¢des de higiene, e prevencao
da saude e seguranca dos funcionarios, embora enfrente, varios desafios nessa vertente, pois €
assolado pela falta de equipamento de protec¢do, e pelo ndo cumprimento das instru¢des das
entidades competentes, em matéria de higiene e seguranca nos sectores da instituicdo, o que

periga a satide dos mesmos.

Segundo a servente Virginia Salome, o seu trabalho exige muito cuidado e proteccdo, o que
exige o consumo de leite, sendo que a distribui¢do do mesmo tem se verificado raramente na

organizagdo, associado a baixo salario, que dificulta a sua compra para o consumo.

Segundo a técnica de medicina preventiva Elsa Martins, o Banco de socorro tem falta de
instrumentos de protec¢do, mas as condigdes de saude e higiene tem sido asseguradas pelos

serventes que tratam da area da limpeza dia apos dia.

Segundo a chefe do Banco de Socorro, Dra. Fonseca, o hospital sendo um local de atendimento
aos doentes, exige extrema atencao, a nivel de higiene e seguranca, o que tem se verificado quase

em todos os sectores do hospital.



4.1.3. AVALIACAO DE DESEMPENHO

Segundo Fabido Sitoe, chefe dos Recursos Humanos foi implementado em 2011 o SIGEDAP,
método de avaliacdo de desempenho, como forma de melhor avaliar os seus funciondrios. O

mesmo ¢ feito anualmente, onde sdao premiados os melhores trabalhadores.

Desde a criagdo do HGM, a avaliagdao de desempenho era feita com base no voto, onde era eleito
o melhor trabalhador, com o surgimento de SIGEDAP, que segundo o chefe de Recursos

Humanos ¢ de dificil interpretagdo, torna-se dificil, a analise do potencial do trabalhador.

Segundo o técnico de enfermagem Fernando Massinga, o hospital tem efectuado a avaliagao de
desempenho uma vez por cada ano, a mesma ¢ feita a nivel de cada sector, onde sao respondidas

algumas questdes relativas ao desempenho dos funcionarios.

Segundo a servente Gloria Machava, antigamente a avaliagdo era feita de forma justa, pois o
desempenho era avaliado a nivel de cada sector e por via de voto, com a introdugdo do
SIGEDAP, a avaliacao de desempenho ¢ feita a nivel do sector administrativo de forma pouco

clara. Segundo ela a avaliagdo por via de voto ¢ mais justa.

Para a enfermeira Valodia Wamusse, a avaliagdo de desempenho, feita anualmente ¢ importante
para o conhecimento do esforco e dedicagdao de cada funcionario. O sector de Recursos Humanos

tem premiado anualmente os melhores trabalhadores.

4.1.4. MOTIVACAO

A motivacdo do trabalhador, ¢ ferramenta bdsica para o sucesso de qualquer organizacao.
Embora o HGM, enfrente varios desafios de ordem econdmica, tem procurado motivar os

funciondrios para o alcance de melhores desempenhos.

Segundo a enfermeira, Emilia Sipuice, como forma de motivar os trabalhadores sdo premiados
anualmente os melhores funcionarios, € respeitada a licenca de parto, o direito as férias, sao
melhoradas gradualmente as condi¢des de trabalho e quando necesséario ¢ dada a formagdo aos

funcionarios.

Segundo o chefe de Recursos Humanos Fabiao Sitoe, todo o funcionario tem direito a formagao

para a capacitagdo e motivagdo, mas a falta de recursos financeiros dificultam esse processo.
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4.1.5. QUALIDADE NO ATENDIMENTO

Segundo o utente, Gustavo limas, atendimento no Banco de Socorro do HGM ¢ caracterizado
pelo ndo cumprimento das normas apresentadas pelo MISAU. Segundo a estagiaria, Olga
Simdes, Técnica de Medicina Preventiva, tem prioridade no atendimento, mulheres gravidas,
deficientes fisicos, pessoas com criangas no colo e pessoas com mais de 60 anos, o que nao tem
se verificado nas filas de espera do Banco de Socorro, principalmente aos fins de semana, altura

em que somente uma triagem tem funcionado.

Segundo Silvestre Domingos, um dos utentes entrevistados, o atendimento nao ¢ agradavel, pois
¢ lento. Para a utente Carla Fernandes, o tnico processo mais flexivel no Banco de Socorro ¢ a
compra de senha, apds o mesmo a tendéncia, ¢ ficar mais de duas horas a espera do atendimento

nas Pediatrias.

Segundo a chefe do Banco de Socorro Dra. Fonseca a constru¢do de mais assentos no patio do
Banco de Socorro tem como finalidade a organiza¢do e o conforto dos utentes, embora nao

garanta a total qualidade no atendimento.



4.1.6. CELERIDADE NO ATENDIMENTO

A principal caracteristica das filas de espera, ¢ a morosidade, que ¢ resultado do constante
abandono das triagens, insuficiéncia de pessoal para responder a demanda dos utentes, uso de

uma unica porta para a circulagdo de macas, utentes e funcionarios.

A dificuldade de circulagdo de deficientes fisicos, da sala de espera ate as Triagens, devido a

falta de rampas, ¢ outro factor que dificulta a celeridade no processo de atendimento.

Segundo a utente, Ligia Bunguea, o atendimento é moroso em todos os sectores do hospital,

visto que, verifica-se o mesmo na farmacia, onde a fila de espera ¢ enorme.

Segundo a utente, Lucia Bila, no Banco de Socorro, o atendimento ¢ favorecido as pessoas
conhecidas, pois, varias pessoas, fora da fila de espera, tem sido atendidas, sem terem cumprido

as regras estabelecidas no hospital.

Segundo a técnica de medicina preventiva, Elsa Martins, a demora no atendimento, ¢ devido a

insuficiéncia de técnicos, que possam fazer face a procura dos servicos do Banco de socorro.

Um dos utentes, que preferiu anonimato, afirmou que, apds ter sido vitima de agressdo fisica
durante a noite, tendo procurado pelos servigos do Banco de Socorro, teve que ficar na enorme

fila de espera, mesmo apresentando ferimentos graves.

4.1.7. ACESSO AOS SERVICOS

Embora o acesso ao HGM, seja facilitado pela sua localizagdo geografica, o acesso aos
medicamentos nesta unidade hospitalar deixa a desejar, visto que, a farmacia encontra-se

desprovida de medicamentos, que sao a base de cura dos doentes.

Esta situagdo, obriga a compra de medicamentos em farmdcias privadas, o que cria uma
insatisfacdo por parte dos utentes com fraco poder de compra, por escassez de bens monetarios, o

que agrava o seu estado de saude.

Quanto ao acesso aos servigos, segundo a chefe do Banco de Socorro, Dra. Fonseca, as
melhorias que ocorreram no espago fisico do Banco de Socorro, facilitam o rapido acesso ao
mesmo, criando o descongestionamento da unica entrada que funcionava anteriormente, dando

acesso ao Banco de Socorro.



4.2. ANALISE DE DADOS
4.2.1. ANALISE DA SATISFACAO DOS FUNCIONARIOS

A QVT, afecta atitudes pessoais € comportamentais importantes para a produtividade, e ¢
influenciada por diversos factores, que podem causar a satisfacdo ou insatisfacdo dos

funcionarios.

Para a obten¢ao de dados, sobre a satisfacdo dos funcionarios, tivemos como foco, o modelo de

analise sobre QVT, elaborado com base nos elementos discutidos ao longo da pesquisa.

As condigdes de trabalho, sdo o ambiente fisico que envolve o empregado, enquanto ele
desempenha um cargo. Segundo o modelo de analise sobre QVT, elaborado nesta tese com base
nos elementos discutidos ao longo do mesmo, as condigdes de trabalho referem-se a
instrumentos de trabalho, higiene, temperatura, proteccao e seguranca. Quanto melhor forem as
condigdes de trabalho, maior serd a facilidade de estadia nas Pediatrias, visto que, o ambiente
sera agradavel. A necessidade de conforto, faz parte das chamadas necessidades fisiologicas ou
bioldgicas, apresentadas na teoria das necessidades de Maslow, constituem o nivel mais alto de
todas as necessidades humanas e garantem a sobrevivéncia do individuo. Quando uma dessas
necessidades, ndo esta satisfeita, ela domina a direccdo do comportamento, por isso, tem se

verificado o descontentamento por parte dos funcionarios.

Para Nascimento e Carvalho (1993), o processo de higiene e de trabalho, envolve paralelamente,
a andlise e o controle das condi¢des de trabalho da organizacdo, as quais influenciam
obrigatoriamente, o comportamento humano. O comportamento humano pode ser influenciado

positivo ou negativamente e desta forma motivando ou desmotivando o funciondrio.

No HGM, embora exista segundo Fabido Sitoe, a PCI’, os trabalhadores encontram se
insatisfeitos, devido 4 falta de equipamento de protec¢do, com vista a prevenir os riscos e efeitos
prejudiciais a satide dos trabalhadores; o ndo cumprimento das instrucdes das entidades
competentes em matéria de higiene e seguranca, por parte dos colegas; excesso de capim que

r

segundo um dos nossos inqueridos, ¢ a fonte de mosquitos no tempo chuvoso; e a falta de

7 Prevencdo e combate a infecgdes



higiene sanitaria, facto que desmotiva aos funciondrios, que vé sua saude exposta aos riscos

devido a mas condi¢des de trabalho.

Para Maslow a principal caracteristica das necessidades bioldgicas é a preméncia: quando uma
dessas necessidades ndo esta satisfeita, ela domina a direccdo do comportamento facto que
justifica o constante abandono do posto de trabalho por parte dos funcionarios visto que os
gabinetes ndo apresentam nenhuma ventilagdo pois o ar condicionado na sua maioria encontra-se
avariado criando um ambiente de dificil permanéncia. Associado a este factor, esta a degradacao
do tecto que, no tempo chuvoso obriga ao abandono constante do posto de trabalho aumentando

a fila de espera dos utentes e ma prestacao de servigos.

Segundo o REGFAE?, os funcionarios e agentes do estado, tem o direito a prestagdo de servigos
em condigdes de higiene e seguranca, sendo da responsabilidade da instituigdo onde o
funcionario ou agente esta inserido, a criacao e desenvolvimento de meios adequados a protec¢ao
da sua integridade fisica e mental, e a constante melhoria das condi¢des de trabalho. Contudo, os
resultados obtidos no inquérito aos funciondrios demonstram claramente a falta de condi¢des

fisicas ambientais de trabalho naquele recinto hospitalar.

Segundo o n°l do artigo 219 da lei n°23/2007 (lei do trabalho), de 1 de Agosto as grandes
empresas sdo obrigadas a providenciar um servigo para a prestacdo dos primeiros socorros, em
caso de acidentes, doenga subita, intoxicagdo ou indisposi¢ao. Nesta optica 0 HGM cumpre com

a presente lei na medida em que disponibiliza a assisténcia médica.

Para Gil (2009), convém considerar, que os funcionarios passam muitas horas dentro da empresa.
Se essas oito ou mais horas, puderem ser agraddveis, as pessoas se sentirdo mais motivadas e
consequentemente mais envolvidas com a qualidade. Porem, a qualidade na prestacdo de
servigos no Banco de Socorro do HGM, ¢ também afectado pela insuficiéncia de técnicos

qualificados e pela falta de financiamento.

A relacdo chefe subordinado no Banco de Socorro do HGM, ¢ caracterizada pelo apoio
socioemocional, orientagdo técnica, igualdade no tratamento. Segundo Fabido Sitoe’, a

comunicagdo com os utentes, ¢ feita de forma directa, através de palestras de orientagdo, € 0 uso

8 Mogcambique.Regulamento do Estatuto Geral dos Funcionarios e Agentes do Estado. Mocambique: imprensa
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de mecanismos formais de comunica¢ao com os funciondrios (avisos, circulares, comunicados,

etc.).

Como nos lembra Chiavenato (1992), a satisfacdo no trabalho, é consequéncia do sucesso no
desempenho. Avaliagdo de desempenho, esta totalmente voltada para a melhoria. O sistema de
avaliagdo serve como importante ferramenta geréncial para melhorar o desempenho das pessoas,
alcangar sua satisfacdo, melhorar o contexto de trabalho e a qualidade de vida das pessoas, e

proporcionar melhores resultados em termos de eficiéncia e eficacia.

A avalia¢do de desempenho, no HGM, segundo Fabido Sitoe'’, é feita uma vez por ano, e com
muita dificuldade, visto que, antigamente era feita em cada sector por via do voto, onde em cada

sector era eleito o trabalhador mais empenhado, o qual era premiado como forma de motiva-lo.

Em Janeiro de 2011, entra em vigor o novo método de avaliagdo de desempenho, o SIGEDAP",
que ¢ feito anualmente, todavia com muita dificuldade pois segundo o chefe da secretaria ¢ de

dificil interpretacgao.

Sendo, o SIGEDAP de dificil interpretagdo para o sector de Recursos Humanos do hospital, isso
indica que, desde a sua implementagdo em 2011, ate aos dias actuais, sempre houve lacunas na

identificacdo do real desempenho de funcionarios.

4.2.2. ANALISE DA SATISFACAO DOS UTENTES

Para Kotler e Keller (1998), a probabilidade da satisfagdo e repeticdo da compra, depende da
oferta atender ou ndo a essa expectativa, o que nos leva a crer, que as condi¢des de atendimento

nas organizacgdes determinam o nivel de frequéncia dos utentes.

Dos utentes submetidos ao nosso inquérito, 60 % apresentam uma insatisfagdo em relagdo aos
servigos prestados, devido ha varios factores, dentre os quais destacamos: a morosidade no
atendimento, que ¢ causado pelo abandono das triagens por parte dos funciondrios, o que paralisa
de certa forma o processo de atendimento e agrava a fila de espera dos utentes; insuficiéncia de
pessoal, para responder a demanda dos utentes; o uso de uma tnica porta, para a circulacdo tanto

das macas, assim como dos proprios funciondrios em exercicio de outras actividades, o que

1% chefe dos Recursos Humanos do HGM

1 Sistema de Desempenho na Administracdo Publica



dificulta circula¢do de utentes; falta de medicamentos'?, o que agrava o estado de saude de varios
utentes, visto que, ndo possuem poder de compra nas farmdcias privadas; falta de atengdo por
parte dos médicos, e por fim a falta de igualdade, caracterizada pelo favoritismo no atendimento

de amigos e familiares por parte dos funcionarios.

Segundo a utente, Rosa Machava, devido a lentiddo e inflexibilidade no atendimento, viu-se
obrigada a dormir nos bancos de espera desta unidade sanitdria, visto que, era tarde para

regressar a casa.

Os utentes satisfeitos, estdo na ordem dos 20%, tendo como justificativa, a facilidade no
atendimento, pois contam com ajuda de funcionarios com os quais tem uma familiaridade ou
amizade, todavia, o favoritismo vai contra os pressupostos da funcdo como a equitabilidade;
existéncia de uma sala de espera que alberga mais de 100 pessoas, facto que segundo o utente,

Adolfo Marcos facilita a estadia no local.

E, por fim, os restantes 20%, mostraram-se indiferentes, visto que, na sua maioria frequentavam

o Hospital pela primeira vez e estavam na fila de espera a menos de dez minutos.

Tendo em conta o direito ou a prioridade de atendimento que segundo Fabido Sitoe'",abarca
mulheres gravidas, deficientes fisicos, pessoas com criancas no colo, pessoas com mais de 60
anos, foi notdria a presenca de varias mulheres gravidas, pessoas com recém nascidos no colo e

idosos aguardando a enorme fila de espera caracterizada pela morosidade.

5. CONCLUSAO

O nosso estudo, foi em torno do Hospital Geral de Mavalane, em particular o Banco de Socorro
da mesma unidade sanitaria. A nossa preocupag¢do, desdobrou-se em analisar a qualidade de vida

no trabalho e sua relagdo com a prestacao de servigos.

O ser humano, deseja alcancar qualidade de vida no trabalho, visto que, busca tudo que possa
proporcionar maior bem estar, equilibrio fisico, psiquico e social, como forma de obter uma vida

mais satisfatoria.

2 Segundo Arnaldo Juarez, um dos nossos entrevistados

3 Chefe dos Recursos Humanos do HGM



ApoOs a andlise da teoria e a realidade vivida no Banco do Socorro do HGM, constatamos que,
existe uma relagdo de dependéncia dos servigos prestados em relacdo a qualidade de vida no
trabalho dos funciondarios. Quanto maior for a QVT dos funcionarios, maior serd a qualidade dos

servicos prestados, e quanto menor for a QVT, menor serd a prestacao de servicos.

Apos a revisdo bibliografica, em torno da qualidade de vida no trabalho, qualidade, qualidade de
servigos, satisfacdo dos usuarios e o levantamento de dados no Hospital Geral de Mavalane, em
particular no Banco de Socorro, concluimos que o mesmo apresenta ma qualidade de vida no
trabalho e consequentemente a insatisfagdo dos trabalhadores, o que afecta a prestacao dos

servicos naquela entidade hospitalar.

Embora o Hospital Geral da Mavalane, tente motivar os seus funciondrios através de premiacdes
de melhores trabalhadores, assisténcia médica e formacdo, o mesmo esta longe de atingir a

eficacia a nivel do QVT, visto que, enfrenta varios desafios de ordem econdmica.

As condigoes fisicas do mesmo deixa a desejar, o tecto do mesmo, encontra se degradado, ar
condicionados avariados, o que provoca o constante abandono das triagens e a paralisagdo do
trabalho. O tempo de troca de turno dos funcionérios, chega a atingir trinta minutos aumentando
deste modo a fila de espera dos utentes, associado a falta de medicamentos, criando a

insatisfacdo e prestagcdo de servigos sem qualidade.

O Banco de Socorro do HGM, apresenta uma cultura organizacional adaptativa. Segundo o chefe
dos Recursos Humanos, Fabido sitoe, a organizacdo apresenta uma cultura de facil integracdo e
adaptacdo dos funciondrios, em vista ao alcance de inovagdes benéficas dentro da mesma. Para

Chiavenato (2003), culturas adaptativas, caracterizam se por ser flexiveis e maleaveis.

A falta de dominio do SIGEDAP, ¢ outro factor que deixa a desejar pois ¢ uma ferramenta que
permite ao gestor avaliar o desempenho e conhecer o potencial do seu trabalhador e quanto mais
podermos conhecer as pessoas que nos cercam (e a nds mesmos), mais capazes seremos de
entender suas necessidades e o que as motivara. Sendo que, sempre houve lacunas na
identificagdo do real desempenho de funciondrios, devido a dificuldade do dominio do
SIGEDAP, concluimos que, as premiagdes aos melhores trabalhadores, nao sdo legitimas,

podendo criar discordancia entre os funcionarios.



6. RECOMENDACOES

Ap0s a identifica¢do de alguns constrangimentos, na presta¢ao de servigos do Banco de Socorro

do Hospital Geral de Mavalane, importa enderecar algumas recomendagdes para que se melhore

este processo.

>

Melhoria do acesso ao Banco de Socorro, para facilitar a circulagdo de deficientes fisicos

que se deslocam através de cadeiras de rodas;
Criagdo de um programa de QVT;

E necessario, que na troca de turno, se evite as demoras e se estipularem um tempo
minimo para a paralisagdo no processo da troca (15 minutos no minimo) como forma de

evitar enormes filas de espera;

Criagdo de melhores condigdes de trabalho (ventilagdo) nas triagens para evitar o

abandono do posto de trabalho;
Uso de Técnicas de medida da satisfagdo dos utentes;

Criacdo de mecanismos de armazenamento de dados dos utentes, de modo a evitar
repetigdes, a quao de um novo atendimento (nome, idade, residéncia) e desta forma criar

mais flexibilidade

Melhoramento do sistema da avaliacdo de desempenho, como forma de se efectuar
semestralmente, visto que, ¢ feito uma vez por ano devido as dificuldades encontradas na

operacionaliza¢ao do mesmo

E necessario que o Banco de Socorro, elabore um plano de treinamento dos seus

funcionarios
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GUIAO DE ATREVISTAS PARA OS UTENTES

Perfil do inquerido
Nome:

Género:

Idade:

Nivel de escolaridade:

1. Ha quanto tempo frequenta o Banco de Socorro do HGM?

2. Como se sente, em relagdo aos servigos prestados?
e Satisfeito
e Insatisfeito

¢ Indiferente

3. Em que medida, se sente confortdvel com as condi¢des fisicasdo Banco de Socorro do

HGM?

4. O que acha que devia melhorar?

5. O que em a referir, acerca do acesso aos servicos, celeridade e qualidade do atendimento?

Obrigada pela colaboracao



GUIAQ DE ENTREVISTA PARA OS FUNCIONARIOS

Perfil do inquerido

Nome:

Género:

Idade:

Nivel de escolaridade:
Cargo que ocupa:

1.

9.

O que entende por QTV?

Qual ¢ o nivel de satisfacdo em relagdo a QVT? Porque?
» Satisfeito
* Insatisfeito
e Indiferente

Como se sente em relagdo as condigdes ambientais fisicas do local de trabalho? Porque?
e Satisfeito
* Insatisfeito
e Indiferente
Qual ¢ o seu ponto de vista em relagdo a assisténcia a saude aos funcionarios no HGM?
Sente-se confortavel no seu ambiente de trabalho?
Como ¢ feita a comunicacdo entre colegas e seus superiores?
Quais sao os objectivos focalizados pela sua geréncia?

Qual ¢ o nivel de motivagao existente?

Qual ¢ o seu ponto de vista em relagdo aos instrumentos de trabalho?

10. O que acha que devia mudar?

11. Como caracteriza o clima e a cultura da organizagao?

Obrigada pela colaboracio



GUIAO DE ENTREVISTA PARA O SECTOR DOS RECURSOS HUMANOS

Perfil do inquerido

Nome:

Género:

Idade:

Nivel de escolaridade:

Cargo que ocupa:

1. Ha quanto tempo ocupa este cargo?

2. O que entende por QVT?

3. A empresa esta realmente preocupada em ter funcionarios motivados? De que forma?

4. Como ¢ feita a avaliagdo de desempenho no HGM?

5. Quais sdo as medidas e praticas de satde e seguranga no HGM?

6. Mede com regularidade a satisfacdo dos utentes? Qual ¢ o método usado?

7. Como ¢ gerida a comunicacgdo com os funciondrios? E utentes?

8. Quais sdo os fundamentais objectivos da organizagao?

9. Qual ¢ o seu ponto de vista, em relagdo aos instrumentos de trabalho?

Obrigada pela colaboracao
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