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RESUMO

O presente estudo analisa o0 mercado de atuacdo dos futuros egressos do curso
Tecndlogo em Gestdo Hospitalar, buscando discutir a relevancia da formacao destes
profissionais. Através de pesquisa quali-quantitativa, foi realizada uma analise do
perfil profissional que geréncia ou dirigem o0s hospitais da regido. Deteve-se em
analisar quem estd ocupando os cargos de gerencias nas instituicbes de saude e
descrever o mercado para os futuros egressos no Curso Tecnélogo de Gestéo
Hospitalar. A pesquisa iniciou com uma revisdo bibliografica e por sequéncia
aplicado os questionarios e entrevistas semiestruturadas. Desta forma foram obtidas
importantes informacdes relacionadas a carreira e pretensfes destes gestores
pesquisados, bem como a importancia da formacao especifica. Assim constatou-se
que para enfrentar os desafios da gestao se faz necessario a especializacdo na area
em que se pretende atuar, tendo em vista um mercado que oferece varias
oportunidades de atuacao.

Palavras-chave: Gestor Hospitalar. Formacgé&o. Perfil Profissional



ABSTRACT

This study analyzes the Hospital Manager profile in northern Santa Catarina, seeking
to discuss the relevance of the training of these professionals. Through qualitative
research was carried out an analysis of the professional profile that manage or direct
the hospitals in the region. If octave in analyzing who is occupying the positions of
managerial in health institutions and describe the market for future graduates in the
Course Technologist Hospital Management. The research began with a literature
review and sequence applied the questionnaires and semi-structured interviews.
Thus it was obtained important information related to career and pretensions of those
surveyed managers as well as the importance of specific training. Thus it was found
that to meet the challenges of managing the expertise is needed in the area in which
it intends to operate, with a view to the market that offers many opportunities for
action.

Keywords: Hospital Manager. Formation. Professional Profile
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1 INTRODUCAO

O presente trabalho destaca a perspectivas de ativacdo do Gestor Hospitalar,
enfatizando os aspectos referentes a necessidade de um profissional especializado
para dirigir ou gerenciar hospitais publicos, privados ou filantropicos. Destaca-se o
valor da qualificacdo e atualizagdo, na area de administracdo hospitalar, como um
diferencial para alcancar a exceléncia da competéncia profissional nas organizacdes
de saude.

A evolucdo da administracdo hospitalar estd relacionada a histéria dos
hospitais. No Brasil, ainda predomina os médicos ou enfermeiros ocupando cargos
de gerencia e direcdo dentro das organizacdes de saude.

Os hospitais sdo organizacbes que tem como objetivo principal prestar
assisténcia a saude. O hospital, enquanto meio de tratamento, € um lugar onde deve
receber e tratar seus pacientes/clientes de forma hospitaleira.

A administracdo de empresas é empregada com sucesso em qualquer tipo de
organizacdo. Seus principios e teorias S80 universais e se encaixa perfeitamente
nas organizagbes de saude. Entdo se percebe a necessidade do gerenciamento
especializado nestas organizacdes, descartando a visdo do amadorismo que as
caracterizam. De um modo geral as organizacbes de saude tem o papel de
preservar a vida.

Por se tratar de uma organizacdo complexa percebe-se a importancia de um
profissional qualificado, ndo sé na direcdo ou gerencia, mas de toda equipe que atua
na instituicdo de saltde. E preciso contar com pessoas qualificadas para atuar de
forma equilibrada nas atividades administrativas e assisténcias.

As funcbes administrativas sdo um conjunto, sendo que o resultado que cada
funcdo influenciam diretamente no resultado final da organizacdo. Por este motivo é
importante ter conhecimento e dominio delas. O gestor hospitalar, assim como em
qualquer area da administracdo deve: planejar, organizar, comandar, controlar e
coordenar. Em funcéo disso, o gestor deve estar capacitado para o cargo e buscar,
constantemente, aperfeicoar seus conhecimento e atualizacéo técnica.

O sucesso profissional e da organizacao resultara da habilidade apresentada
pelo gestor em atuar em um cendrio de constantes mudancas tecnoldgicas onde os
objetivos mudam e toda estrutura organizacional precisa se adaptar rapidamente a

um novo contexto.
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Capacitar os profissionais para a tarefa de gerir uma organizagéo hospitalar €
0 que se propde o Curso Tecnologo em Gestdo Hospitalar do IFSC, preparar os
profissionais para atuar na aera da saude, proporcionando uma carreira dinamica
enfatizando a necessidade de novos conhecimentos ao sentido da ciéncia. Sendo
assim, fornece atuacdo no mercado de trabalho e soma o conhecimento amplo e
necessario para se gerenciar uma organizacao de salde nos tempos atuais.

Para Vergara (2000) a qualidade das organizacdes de atender as demandas
impostas esta diretamente relacionada as competéncias dos gestores. Uma
caracteristica de profissionais que buscam esta formacdo de gestdo hospitalar é
encontrar neste curso conhecimento técnico — que se faz necessério para se inserir
como nas funcdes técnicas das organizacfes — e o conhecimento especifico na area
de saude, o que permite exercer cargos gerenciais executando funcdes estratégicas
as quais requisitam profissionais habilitados a compreender a complexidade da
organizacional de forma holistica.

A formacédo recebida no Instituto busca a capacitar os profissionais para
atuarem de forma proporcional e, desta forma, responda-se as expectativas das
organizagoes e da sociedade de um modo geral. Contundo o aluno que escolhe esta
carreira de Gestor Hospitalar tendo em vistas melhores oportunidade frente ao
mercado de trabalho, precisa mostrar em suas ac¢des do dia a dia na organizacéo de
gue este conhecimento o torna capacitado para atuar como gestor e responder as

expectativas do mercado de trabalho.

1.1 Definic&do do Problema

Este estudo torna-se importante devido a necessidade de expor qual o perfil
dos gestores hospitalares, a importancia deste profissional formado ou especializado
no mercado de trabalho e para as organizacdes de saude, descrever quem esta
ocupando os cargos pretendidos, mostrar a realidade do mercado de trabalho na
regido para os futuros egressos do curso Tecnolégico em Gestdo Hospitalar, as
perspectivas de salarios e cargos, e quais atividades que serdo desenvolvidas nas
organizagoes.

Ter conhecimento das atividades que consiste o trabalho do gestor hospitalar
€ muito importante para que seja aprimorada a sua formacg&o, pois 0 mesmo é o

principal executor de um dos principais instrumentos de saude coletiva, o Hospital.
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Entdo, o presente estudo poderd contribuir para que estes gestores se
conscientizem melhor sobre suas atividades e possam ter conhecimentos nas
habilidades necessarias ao desempenho de seus papéis como gestor, contribuindo
de modo eficaz ao aumento da produtividade e aperfeicoamento da qualidade nos

servigos prestados pela organizagao hospitalar a comunidade.

1.2 Objetivo Geral

Analisar o mercado de trabalho e perspectivas de atuacéo profissional do

Gestor Hospitalar nos servicos de saude no Norte de Santa Catarina.

1.3 Objetivos Especificos

= Apresentar sobre algumas organizacbes em saude, com possibilidades de
atuacao dos futuros gestores hospitalares;

= |dentificar as atividades desenvolvidas pelo gestor hospitalar;

= Contextualizar o mercado de atuacao dos futuros gestores.

1.4 Justificativa

O presente trabalho tem como objetivo apresentar para os futuros gestores
hospitalares algumas de suas fun¢des e perspectivas apos concluir o curso.

O mercado de trabalho na area da saude € muito amplo em diversas areas,
considerando varios cargos a serem ocupados. Entre estas diversas areas da
saude, a administracdo se torna essencial para garantir a organizacéo e a ordem no
trabalho de hospitais, clinicas e redes de saude.

Os hospitais vém sendo tratados como organizacdes complexas e dificeis de
se administrar, no caso do Brasil o desafio € maior ainda por diversidades da
demanda de cada local. Entretanto esta se tornando cada vez mais comum contratar
um profissional especializado em administracéo, se tornando fundamental para que
se proporcione o melhor atendimento ao cliente e promova condi¢coes de trabalho

para os profissionais da saude.
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O gestor tem papel de lider dentro da instituicdo hospitalar, ele quem conduz
a equipe multiprofissional, sendo ele o profissional responsavel por toda
administracdo tanto do funcionamento quanto da infraestrutura hospitalar, para que
todos os colaboradores tenham condicdes fisicas, materiais e humanas para cumprir
seus deveres diante da sociedade.

E o gestor que se torna fundamental dentro da organizacéo, visto que ele
consiste em planejar, orientar, dirigir, e controlar os esforcos de um grupo de
pessoas para um objetivo comum. Seu dever € levar para a pratica tudo aquilo que
foi estudado na teoria, ele serd o dirigente do local de saude e o principal
responsavel pelas tomadas de decisdes. Ele desenvolve, aprofunda, favorece,
ordena, estimula e controla as a¢des que fazem com que a organizacao atinja seus
ideais e pratigue com qualidade suas atividades. Este € o profissional que trabalha
em equipe, dividindo os desafios e diminuindo os conflitos, em busca dos resultados
positivos e crescimento constante da organizagao.

O profissional de gestdo hospitalar, além de ser a maior autoridade
administrativa na organizacéo, ele também € um profissional obrigatorio, pois com
sua formacdo especializada na area, conclui a tarefa de gerenciar a organizacao,
adaptando para as organiza¢cdes um resultado satisfatorio ao desempenho de seus
profissionais trazendo também um servico de qualidade ofertado para o cliente.

Neste sentido, o presente trabalho busca responder a seguinte questdo de
pesquisa: como estd o mercado de atuacdo profissional para os futuros gestores
hospitalares em algumas instituicbes de saude do Norte do Estado de Santa

Catarina?
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2 O PERFIL PROFISSIONAL DO GESTOR HOSPITALAR E SUA FORMACAO

O sucesso de um estabelecimento de saude pode estar relacionado a varios
fatores como, por exemplo: ambiente fisico, recursos humanos, time de funcionarios,
qualidade do servico, estratégia organizacional, localiza¢do, entre outros. Para que
os esforgos de pesquisa pudessem ser orientados de forma mais eficiente, contatou-
se que muitos fatores de sucesso na gestdo estariam relacionados ao profissional
ligado ao cargo e aos seus deveres dentro da organizacédo. Entéo, foi feita a revisédo

da literatura sobre estes temas para dar suporte tedrico a pesquisa de campo.

2.1 Historia e Evolucédo da Administracao Hospitalar

A palavra “hospital” vem de origem latim que significa “aquele que hospeda”,
com principios de "nosocomium”, ou seja, "lugar de doentes". Porém, percebe-se
gue nos dias atuais os hospitais sdo organizacdes atribuidas de grandes avancos
tecnoldgicos e construida por uma complexa estrutura organizacional. Em funcéo
disto, o gestor deve ser profundamente capacitado e buscar, cada vez mais,
especializacdo técnica.

Segundo Borba (1991, p.430) “é preciso desconfiar seriamente da capacidade
do Administrador que muito trabalha e pouco estuda, pois seu trabalho converter-se-
& na sua Unica ciéncia e esta ndo o orientara no seu trabalho".

A evolucdo da gestdo hospitalar esta diretamente ligada a histéria dos
hospitais e da medicina. No Brasil, assim como em outros paises, estas
organizacdes foram inicialmente administradas por religiosos (padres e freiras),
meédicos, enfermeiros ou pessoas da comunidade. Os hospitais eram vistos como
instituicdes de caridade e ndo organizagdes, por isto ndo era vista a necessidade de
administradores com qualificacdes, eles adquiriam na préatica a coordenacao com a
rotina de trabalho, afirmam Seixas e Melo (2004).

Borba (1991) é claro em afirmar que nao ha sentido na necessidade de que o
gestor hospitalar tenha formacdo em medicina, ja que por ndo ter formacdo para
gerenciar, a organizacdo sofre grandes riscos quando ndo administrada por alguém
especializada na area.

No olhar do autor, essa experiéncia s6 sera valida se o profissional tiver

conhecimento especializado para tal atividade, ficando claro que € obrigatério
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possuir conhecimentos tedricos e praticos de Administracdo Geral e, particularmente
de Gestéo Hospitalar.

Seixas e Melo (2004) relatam também que quando os profissionais formados
para a assisténcia como meédicos e enfermeiros assumem o papel de gestor,
acabam nao entendendo de atividades administrativas e, por conta disso a
organizacdo acaba perdendo um bom técnico e nao ganha um bom gestor.

Na nossa sociedade, o hospital se insere nas condicbes de mercado,
sofrendo influéncia das politicas sociais e econémicas. Ele € caracterizado como
prestador de servicos no atendimento a populacdo, sendo sua obrigacdo a
promocao e restauracdo da saude, tendo um bom padréo técnico de atendimento e
um bom nivel de humanizacdo em suas atividades operacionais, afirma Bertelli

(2004).

2.2 Gestao Hospitalar - Situacao Atual

A area hospitalar tem crescido muito no Brasil nos ultimos anos. Apesar disso
ainda ndo ha muitos estudos de administracdo sobre este tema. Esta seccdo tem
como objetivo descrever a atual situagdo da area hospitalar, e também fazer uma
revisdo de literatura existente sobre o tema.

Diante deste crescimento no mercado hospitalar, também aumentam os
desafios para quem gerencia estas organiza¢des. Segundo Malik e Pena (2003), os
principais desafios relatados por gestores tanto de hospitais publicos quanto os
particulares no Brasil foram classificados segundo sua relagdo com a
competitividade do mercado, a gestdo dos servicos, as politicas de saude e a gestao
dos recursos humanos.

Com relagdo a competitividade no mercado, Malik e Pena (2003) citam
desafios como falta de recursos para investimentos em tecnologias e prédios
hospitalares, resisténcia no setor, melhoria de relacionamentos das empresas de
planos de saude e médicos ja que sao elas que dao estrutura para o hospital; tipos
de manutencdo e participacdo no mercado; melhoria nos servicos prestados para
concorrer com outras organizacbes e até mesmo com possiveis companhias
estrangeiras; necessidade de ter um time de funcionarios comprometidos com suas

funcdes; melhoria no atendimento das necessidades dos clientes.



18

J& na categoria de gestdo de servi¢os, Malik e Pena (2003) aconselham que
as questdes se encontrem na preocupacao com a eficiéncia organizacional, mais
precisamente com a reducdo de custos. Pode-se perceber a melhoria na qualidade
do servico e reducdo de custos; a relacdo de custo-beneficio no processo
assistencial; profissionalizagdo do hospital e melhor gerenciamento em geral,
melhoria da assisténcia interdisciplinar.

Malik e Pena (2003) abordaram aspectos como qualificacdo, remuneracéo e
retencao de profissionais.

Para Mezomo (1995), a prestagéo de servi¢cos de assisténcia a saude tem sua
legalidade no respeito dos principios de equidade, qualidade, eficiéncia, efetividade
e aceitabilidade. Esses principios foram vistos como pecas chaves para a
transformacao no setor de saude da América Latina e Caribe, em estudo realizado
pela Organizacdo Pan-Americana da Saude. Esses principios podem ser resumidos

das seguintes formas:

e Equidade: significa a oferta de recursos de atencdo a salude a populacdo
segundo os critérios da justica social, que se adequem as necessidades da
comunidade, com facilidade de acesso, com seguranca e que atendam as
expectativas dos profissionais neles envolvidos;

e Qualidade: é a correspondéncia entre aquilo que o servigo se propde a
oferecer e o que realmente é oferecido;

¢ Eficiéncia: indica que a relacdo entre resultados obtidos e o0s custos dos
recursos empregados é favoravel;

o Efetividade: é a medida da obtencdo dos objetivos globais dos servigos
de saude;

e Aceitabilidade: é a avaliacdo positiva do servico pela comunidade.

(MEZOMO, 1995, p. 8)

2.3 Gestao Hospitalar

A Gestao Hospitalar € um meio de administracao das atividades do hospital,
desenvolvidas no dia-a-dia, e que precisam ser executadas de acordo com as metas
e objetivos da organizacéo, sendo obrigatério um profissional capacitado e com
responsabilidade no desenvolvimento da organizagdo, pressupde-se, par que uma
gestdo se aceite com as necessidades da organizacdo de saude e que intenda como
0s profissionais agem e como funciona sua inter-relagdo de acordo com sua
qualidade profissional (SEIXAS e MELO, 2004).
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Para Catelli (2001, apud BRITO e FERREIRA, 2006, p. 4) “a gestdo é o
processo de decisdo, baseado em um conjunto de conceitos e principios coerentes
entre si, que visa garantir a consecugado da missao da empresa”. Porém, (BRITO e
FERREIRA, 2006, p. 4) complementam que,

ter uma gestdo bem estruturada e formalizada, capaz de viabilizar o
conjunto de diretrizes estratégicas existentes € uma premissa basica, pois
compreende um conjunto de procedimentos, organizando-se no
planejamento e fiscalizando-se no controle das operagdes.

Como mencionado Brito e Ferreira (2006, p.2) ressaltam que: “a gestado
hospitalar exige conhecimento para tomada de decisdo em éareas técnicas, a fim de
oferecer um servico de qualidade”. Eles também reforcam a necessidade dos
hospitais em empregar capital em tecnologia, melhorar os custos, especializacao
dos funcionérios, processos de auditoria, ciéncias politicas, em economia, em
financas e teorias organizacionais, incluindo comunicagédo e relacionamento
humano.

Ainda sobre o contexto Azevedo (1993, apud GURGEL JUNIOR e FALCAO
VIEIRA, 2002, p. 329) enfatizam que:

atualmente a organizacdo hospitalar € uma das mais complexas, néo
apenas pela nobreza e amplitude da sua missdo, mas, sobretudo, por
apresentar uma equipe multidisciplinar com elevado grau de autonomia,
para dar assisténcia & salde em carater preventivo, curativo e reabilitador a
pacientes em regime de internacdo, onde se utiliza tecnologia de ponta de
rotina e crescentemente. E se constitui, ainda, num espaco de préatica de
ensino-aprendizagem e producéo cientifica.

Malik e Teles (2001, apud SEIXAS e MELO, 2004, p.17), relatam: “a escassez
de profissionais competentes para administrar um hospital € um dos problemas que
a saude vem enfrentando”. Ainda assim, se faz necesséario a importancia de um
profissional que compreenda tanto da area da salde, como também das atividades
de administragéo da organizagao.

Uma gerencia ma feita ndo desconsidera so6 o profissional mas a organizagéo
toda, o gerenciamento € o principio para trazer resultados satisfatérios, ndo s6 ao
profissional mas todo o trabalho em equipe, para que alcancem todos 0s objetivos
tracados pela organizacéo, todos devem se esforcar, de uma forma que ndo so as

atividades necessarias sejam feitas, mas sim todo o trabalho seja coordenado e
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controlado para atingir as metas de maneira eficiente e eficaz (BRITO e FERREIRA,
2006).

A Gestdo Hospitalar dentro das organizacdes de saude trazem muitos
avangos no seu processo, porém existem muitos desafios a serem superados, pois a
ndo valorizagdo do gestor em saude, a ndo formacédo devida destes profissionais
gue ocupam o cargo de gerencia, sdo alguns exemplos do resultado negativo de
uma gestdo. Glouberman e Mintzberg (1995, apud SANTOS, 1998, p.52), explicam
que “os sistemas de saude sdo um dos complexos sistemas conhecidos na
sociedade contemporanea. Os hospitais, em particular, sdo considerados como

organizagdes extraordinariamente complexas”.

2.4 O Gestor Hospitalar

Para Chiavenato (2003, p. 11), a tarefa da administracao é:

[...] interpretar os objetivos propostos pela organizacao e transforma-los em

acdo organizacional por meio de planejamento, organizagdo, direcdo e
controle de todos os esforgos realizados em todas as areas e em todos os
niveis da organizacdo, a fim de alcangar tais objetivos da maneira mais
adequada a situacdo e garantir a competitividade em um mundo de
negocios altamente concorrencial e complexo.

Se tratando de um hospital, com responsabilidades e funcfes especificas,
necessita de uma gestéo eficaz e eficiente, como confirma Santos (1998, p. 56) na
seguinte expressao: “as organizacbes hospitalares, quer por suas importancias
comunitarias como prestadoras de servicos de saude, quer por suas complexidades
de operagdes, precisam e devem ser bem e adequadamente administradas”.

A administracdo hospitalar € um assunto que vem sendo estudado ha muito
tempo, é uma area que se expandiu e esta presente na evolucdo da historia dos
hospitais. No Brasil, é dificil encontrarmos um administrador ou gestor especializado
ocupando seu cargo nas organiza¢cOes de saude, o que vem contradizendo o artigo
2° da Lei 4769, que defini os campos privativos de administracdo, até na area da
saude, que desde o seu fundamento tem necessidade de um profissional com
especializacdo na gerencia para ocupar o cargo (CRA, 2016).

Seixas e Melo (2004, p.19), ao tratar do tema, citam que:
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o Administrador Hospitalar, que deseja atuar na éarea, deve ter perfeito
entendimento do processo de trabalho na prestacdo da salde, com uma
visdo integrada de todos os servicos, autonomia e iniciativa para decidir,
apoiando-se nos principios éticos, ter comprometimento com a empresa,
saber trabalhar com equipe e estar disposto a aprender diariamente.

O gestor tem o dever de ter o conhecimento e técnicas, para gerenciar uma
organizacdo tratada com tal complexidade. Visto que, Mintzberg (1997 apud
SANTOS, 1998, p. 52) relata ter "significativa suspeita de que administrar a mais
complicada corporacdo deve ser quase brincadeira de crianca quando comparada a
administracdo de qualquer hospital”.

O gestor hospitalar tem a obrigacdo de se empenhar e agir da mesma forma
que gestores de outros meios corporativos, almejando sempre a produtividade,
reducdo de custos, eficacia e eficiéncia nos procedimentos assistenciais e
administrativos. Ele tem seus deveres junto a organizacao, fazer cumprir as regras e
normas; aplicar de forma eficiente e produtiva os principios da administracéo;
planejar o orcamento; promover politicas de humanizacdo; elaborar projetos;
organizar a equipe de trabalho; proteger a estrutura hospitalar; motivar o
desenvolvimento do pessoal e ensino e pesquisa; cumprir as obrigagdes com 0s
clientes e com a comunidade; entre outros (CHERUBIN; SANTOS, 2002).

Para executar tais funcdes, o gestor hospitalar deve ter atitude para
coordenar todos 0s processos e pessoas de forma eficiente, para que o objetivo e
missdo da organizacdo sejam cumpridos. Ainda, ele deve oferecer, motivar e dar
chance para que todos funcionarios possam crescer profissionalmente, se capacitar,
trazer novidades e exercer o seu trabalho com entusiasmo (SEIXAS; MELO, 2004.
apud LINO; GONCALVES; FEITOSA, 2008). Ademais, Cherubin; Santos (2002, p.
119) relatam que a missdo do gestor hospitalar “é traduzir na pratica, com a
perfeicdo plausivel, os postulados basicos da administracdo hospitalar’, que se
baseiam em planejar, organizar, dirigir e controlar os recursos e métodos da
prestacdo de servico assistencial agindo com ponderacdo e proporcdo durantes
suas decisbes. Os autores também afirmam que para que os objetivos sejam
alcancados, os gestores precisam ser especializados, indispensaveis, auténticos,
sempre estarem a disposi¢cao de sua equipe ou dos clientes, e prestarem um servigo
de qualidade.

Adicionam-se, ainda, os seguintes atributos, segundo Johnson; Schulz (1979,
apud SANTOS, 1998, 64):
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o0 estabelecimento de objetivos e estratégias para fazer frente as
necessidades comunitarias e institucionais, bem como se envolvem em
politicas e procedimentos de implementacdo. Eles ajudam a estruturar os
sistemas hospitalares e encorajam a formacao de varios subsistemas. Eles
sdo responsaveis em ver que esses sistemas funcionem adequadamente.
Nessa conexéo, eles precisam de diversas habilidades de integradores. Sua
maior aspiracdo € desenvolver um sistema hospitalar eficaz no qual todos
0Ss componentes funcionam como uma equipe para atender, em primeiro
lugar, as necessidades da comunidade, em segundo lugar, as necessidades
institucionais, e, em terceiro lugar, as necessidades individuais do
empregado, do médico e do administrador.

Cherubin; Santos (2002) somam ainda: desenvolver e trabalhar em equipe,
incentivar e promover as equipes e obter cooperacao, transmitir confianca, estimular
a especializacao e capacitacdo e organizar todos 0s processos do servigo prestado,
a fim de proporcionar o bom funcionamento da organizagéo.

Em outro estudo, Mintzberg (1997, apud SANTOS, 1998, p.28) traz a
conclusao que o Gestor Hospitalar “ndo € um planejador sistematico e reflexivo, mas
sim um profissional que executa suas atividades em ritmo intenso, com as
caracteristicas de brevidade, fragmentagdo e variedade”, sendo visivel que este
profissional esta direcionado a executar esta funcao.

Por a organizacdo hospitalar tratar com vidas, é necessario que o gestor
esteja preparado para resolver problemas que surgem ao longo do dia-a-dia na
organizacdo, prezando pela qualidade nos servicos prestados, aumento da
produtividade, eficiéncia e retencdo de custos, assim satisfazendo os clientes
(internos e externos) e da populacdo como um todo. Estas necessidades ndo séo
possiveis de serem avaliadas como questfes, ja que, cliente com inseguranca
podem escolher outo local para receber o servico de saude.

O trabalho do gestor € complexo e variado. Santos (1998) define estas
habilidades em trés categorias: Habilidades conceituais, que significa a capacidade
do gestor ter um olhar para a organizagdo como um todo e saber trazer as solucdes
com um pensamento gerencial, o processo de informacdes e habilidades de
planejamento; habilidades humanos, que é o poder de trabalhar com as pessoas de
maneira eficiente e eficaz como um membro da equipe, incluindo a habilidade para
motivar, facilitar, coordenar, liderar, comunicar e resolver conflitos. Por ultimo, a
habilidade técnica, talvez a mais importante no nivel operacional da organizacgéo, é
de obrigacdo o conhecimento do gestor nas decisbes e desenvolvimento das

atividades especifica, como engenharia, manufatura, medicina, enfermagem,
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financas, conhecimento especializado, habilidade analitica e a pratica com o uso dos
métodos para solucionar problemas naquela area especifica.

Mackenzie (1969, apud CARDOSO, 2005) mostra que os gerentes, em suas
funcdes, trabalham com trés elementos basicos: ideias, coisas e pessoas. A
gerencia desses trés elementos se relaciona com o pensamento conceitual, com a
administragao e com a lideranca.

Motta (1997, apud SANTOS, 1998, p. 48), ao estudar o conhecimento
gerencial confirma que o mesmo possui quatro dimensdes basicas. a cognitiva, a
analitica, a comportamental e a habilidade de ac¢do. Habilidade cognitiva trata-se de
habilidades usadas para aprender, compreender e integrar as informac¢cdes de uma
forma significativa, diferente das habilidades que sdo baseadas em conhecimentos;

[{FF4

Habilidade analitica “é aprender a identificar e diagnosticar problemas
administrativos decompondo-os em diferentes partes, para rearruma-los na busca de
novas solucgdes”; desenvolver habilidades comportamentais significa “adquirir novas
maneiras de interacdo humana, dentre padrdes alternativos conhecidos e validados
socialmente” e habilidade de acdo “denota a capacidade de interferir
intencionalmente no sistema organizacional, ou seja, a capacidade de transformar
conhecimentos e alternativas comportamentais em formas efetivas de agao”.

Dessa maneira, 0 gestor deve sempre optar por facilitacdes do fluxo da
producéo do servico, pela eficiéncia nas atividades de apoio pra que, assim, possam

satisfazer o cliente.

2.4.1 O Gestor Hospitalar na rede publica

Motta (1994) diferencia as organizacdes publicas, destaca que as estratégias
da gestdo ndo sdo de competitividade, nem de ganhos ou perdas, as estratégias de
desenvolvimento estdo voltadas para os objetivos sociais. Quanto as decisdes, néo
sao tao racionais quanto em uma organizagao privada, pois ndo buscam as mesmas
oportunidades. Infelizmente na gerencia publica ndo se tem a mesmas condicdes
analiticas nem a mesma autonomia que o setor privado.

Para o autor, o aumento da procura pelos servigos publicos de saude, e a
falta de recursos, correspondem a uma preocupacado com a eficiéncia, escassez e

desperdicios.
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Segundo Motta (1994), os gestores vivem com desafios de cumprir 0s
objetivos da organizacdo e de apresentar os resultados esperados, além da falta de
recursos existe também, a falta de autonomia e de controle sobre os recursos
existentes.

J& em relacdo aos aspectos internos da organizacdo, vale ressaltar o papel
do gestor publico em relacdo aos conflitos internos, incentivando o debate dobre os
objetivos e propdsitos organizacionais. As discérdias dentro da organizacdo sao
casos previsiveis, e cabe ao gestor a lidar com estas situacdes (HARROW,;
WILLCOCKS, 1990).

Além da capacidade para definir os objetivos da organizacdo, estabelecer
prioridades e aplicar os recursos da melhor forma, ha também a necessidade de
lideranca e deciséo, além de outros elementos atualizados pela teoria administrativa
sdo a capacidade de produzir e gerenciar ideias e a capacitacdo de conduzir a
organizacdo em um ambiente de variacao e crises sucessivas (MOTTA, 1994).

As oportunidades no setor publico sdo através de concursos, conforme
consulta ao sitio eletrénico Pci Concursos (2016) as vagas que o gestor hospitalar

pode concorrer s&o:

e Gestor Hospitalar

e Analista de Administracao Hospitalar

e Assistente de Administragao Hospitalar

e Assistente de Faturamento Hospitalar

e Coordenador de Administragdo Hospitalar
e Faturista Hospitalar

e Gerente de Administracdo Hospitalar

e Supervisor de Administragao Hospitalar

e Gerente de Hotelaria Hospitalar

e Gerente de Qualidade

e Gerente Administrativo e Financeiro

Concursos publicos na area de gestdo de saude oferecem vagas para nivel

técnico e superior, com salarios que variam de R$ 1.000 a R$ 18.000.


http://www.catho.com.br/salario/pesquisa-salarial/cargos-salarios/saude-hospitalar-laboratorio-planos-de-saude-farmacia-odonto/administracao-hospitalar/administrador-hospitalar
http://www.catho.com.br/salario/pesquisa-salarial/cargos-salarios/saude-hospitalar-laboratorio-planos-de-saude-farmacia-odonto/administracao-hospitalar/assistente-de-administracao-hospitalar
http://www.catho.com.br/salario/action/site/area_geral.php?state=salario&id_area_especifica=120&id_area_geral=23&id_cargo=6588
http://www.catho.com.br/salario/pesquisa-salarial/cargos-salarios/saude-hospitalar-laboratorio-planos-de-saude-farmacia-odonto/administracao-hospitalar/coordenador-supervisor-ou-chefe-de-administracao-hospitalar
http://www.catho.com.br/salario/action/site/area_geral.php?state=salario&id_area_especifica=120&id_area_geral=23&id_cargo=5185
http://www.catho.com.br/salario/pesquisa-salarial/cargos-salarios/saude-hospitalar-laboratorio-planos-de-saude-farmacia-odonto/administracao-hospitalar/gerente-de-administracao-hospitalar
http://www.catho.com.br/salario/action/site/area_geral.php?state=salario&id_area_especifica=120&id_area_geral=23&id_cargo=4442
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No quadro 1 podemos verificar os estabelecimentos em salde em que estes
profissionais poderdo estar atuando no estado de Santa Catarina conforme dados
retirados do Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude no Brasil em
Abril/2016.

Quadro 1 - Estabelecimentos de salide

Estabelecimento de Saude Quantidade
Ambulatorial Basica — Estadual 8
Ambulatorial Basica — Municipal 6.971
Ambulatorial Média Complex- Municipal 10.389
Ambulatorial Média Complex - Estadual 442
Ambulatorial Alta Complex - Estadual 56
Ambulatorial Alta Complex - Municipal 383
Hospital Média Complex - Estadual 108
Hospital Média Complex - Municipal 113
Hospital Alta Complex - Estadual 17
Hospital Alta Complex - Municipal 42
Total 18.529

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES

2.4.2 O Gestor Hospitalar na rede privada

Diferente do gestor da area publica, o gestor em uma organizacdo privada
tem a autonomia pra tomar decisfes. Outro fator do gestor privado € a
acessibilidade da tecnologia, as instituicdes privadas estdo sempre mais atualizadas
por ter recursos menos escassos.

Para assumir a funcdo de gestor hospitalar, € essencial saber coordenar as
atividades para se atingir os objetivos da organizacdo; promover programas de
educacdo continua para os profissionais; trazer a motivacdo para o trabalho em
equipe. E também cabe ao gestor dar o exemplo de dedicacéo e esfor¢co ao servico.

A reponsabilidade maior na organizacdo é proporcionar um bom
desenvolvimento das atividades técnicas e profissionais.

O profissional podera atuar em:
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« Hospitais privados ou filantrépicos

« Laboratorios clinicos

o Clinicas de reabilitacdo

o Clinicas de estética

o Casas de repouso

« Maternidades privadas

« Empresas que prestam consultoria na area da saude
o Prestadoras de servicos em saude

o Consultérios odontoldgicos

A forma de egresso nestas instituicbes € através de processos seletivos,
entrevistas e analise curricular, procurando buscar candidatos motivados, com visao
inovadora e espirito de equipe. Segundo o sitio eletrénico de empregos Catho
(2016), um administrador hospitalar pode ganhar entre R$ 3.500 e R$ 8.300.

Uma das areas promissorias sdo os operadores de saude complementar.
Estas oferecem servicos de plano de saude, com o objetivo de prestar assisténcia
médica. O setor de saude suplementar reline mais de 2.000 empresas operadoras
de planos de saude, milhares de médicos, dentistas e outros profissionais, hospitais,
laboratérios e clinicas. No estado de Santa Catarina sdo 41 empresas prestando

estes servicos, conforme figura 1.

Figura 1 - Operadoras com registro ativo

Operadoras com registro ativo

Todas as Ops. segundo Begiao/UF
Regido da Sede:  Sul
UF da Sede: Santa Catarina
Periodo: Mar/2016
Regiao/UF Todas as Ops.
TOTAL 41

Fonte: CADOP/ANS/MS - 12/2015 e SIB/ANS/MS - 12/2015

2.5 O Curso Tecnodlogo de Gestdo Hospitalar

O Curso Tecnodlogo de Gestédo Hospitalar busca atender as necessidades do
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Mercado e qualificar os profissionais que atuaram na area de servico em saude e
instituicbes hospitalares. O Mercado de trabalho voltado & gerencia de saude,
quanto no publico quanto no privado, estd expandido gradativamente, sendo
necessario profissionais capacitados para executar as atividades relacionadas aos
processos de saude, tanto em ambientes de negdcios, quanto de agdo psicossocial,
profissionais dirigentes e gestores, responsaveis pela melhoria institucional de
processos e de qualidade na area de servico de saude.
Os profissionais em Gestdo Hospitalar estardo aptos a exercer as seguintes
funcdes:
e Gestores e assistentes administrativos em organizacdes hospitalares — em
processos de saude;
e Consultores e Assessores de organizacfes de saude, servicos hospitalares
e, projetos hospitalares ou de saude;
e Analista de qualidade no ambiente de salde;

e Coordenador das areas de apoio de uma instituicdo hospitalar e saude.

O curso superior tecnolégico em Gestdo Hospitalar é oferecido por
instituicbes publicas e privadas, nas modalidades presencial e a distancia. No

quadro 2 sédo apresentadas algumas instituices que oferecem esta graduacao.

Quadro 2 - Instituicdes de Ensino

Rede Instituicdes de Ensino

Universidade Estacio de S4 (UNESA)

Universidade Norte do Parana (UNOPAR)

Privada

Centro Educacional Anhanguera (Anhanguera)

Centro Universitario Leonardo da Vinci (UNIASSELVI)

Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN)

Instituto Federal de Educacédo, Ciéncia e Tecnologia de Santa
Plblica Catarina (IFSC)

Instituto Federal de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia de Roraima
(IFRR)

Faculdade de Tecnologia de Sorocaba (FATEC SO)

Fonte: Guia de Carreira — Gestéo Hospitalar (2016)


http://o1.qnsr.com/cgi/r?;n=203;c=1466415;s=13637;x=7936;f=201502241140000;u=j;z=TIMESTAMP;
http://o1.qnsr.com/cgi/r?;n=203;c=1466438;s=13637;x=7936;f=201502241156120;u=j;z=TIMESTAMP;
http://o1.qnsr.com/cgi/r?;n=203;c=1466422;s=13637;x=7936;f=201502241145510;u=j;z=TIMESTAMP;
http://o1.qnsr.com/cgi/r?WT.qs_dlk=VzSJYQrIZ8gAAHybo@gAAAAE;;;n=203;c=1522285;s=13637;x=7936;f=201512040923100;u=j;z=TIMESTAMP;
http://www.ufrn.br/
http://www.ifsc.edu.br/
http://www.ifsc.edu.br/
http://www.ifrr.edu.br/
http://www.ifrr.edu.br/
http://www.fatecsorocaba.edu.br/
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2.6 O Curso Tecnologo de Gestdo Hospitalar no IFSC

Segundo o guia de cursos (IFSC, 2016) o Curso de Tecnologia em Gestao
Hospitalar tem a visdo de preparar profissionais com atitudes empreendedoras,
visdo horizontal, senso critico, para atuar no Mercado de trabalho. Profissionais
capacitados para atuar desde empreendedores até empregados na area de saude.

O Ifsc-Joinville tem como justificativa a criacdo de cursos tecnoldgicos, a
contribuicdo para o egresso de forma mais rapida destes profissionais no Mercado
de trabalho. Especialmente por Joinville ser uma regidao com muitas demandas na

area de saude.

O Projeto do Curso de Gestédo Hospitalar foi elaborado de acordo com a
legislacdo educacional — Lei n.9.394, de 20 de dezembro de 1996, Lei de
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB), atende ao Parecer
CNE/CES 436/2001 que trata da formacéo de tecndlogos, esta descrito no
Catdlogo Nacional de Cursos Superiores de Tecnologia, aprovado pelo
Decreto n.5.773/2006 e segue a Resolucdo CNE/CP n.3, de 18 de
dezembro de 2002 que Institui as Diretrizes Curriculares Nacionais Gerais
para a organizagdo e o funcionamento dos cursos superiores de tecnologia.
(PPC, 2014, p.7)

O profissional podera atuar nas instituicbes publicas e privadas de saude. Ele
sera capacitado para assumir cargos de gerencia visando contribuir para o sucesso
da organizacéo.

O ingresso nesse curso pode ser feito de duas formas: pelo vestibular do
IFSC ou pelo Sistema de Selecdo Unificada (Sisu), que utiliza as notas do Exame
Nacional do Ensino Médio (Enem).

A primeira turma formada em Gestdo Hospitalar no Campus- Joinville, foi no
ano de 2012, atualmente ja foram formados 148 alunos na instituicao.

Para compreender um pouco mais sobre o curso na instituicdo foram
abordados alguns professores do curso, onde se prop6s questionamentos (conforme
apéndice B).

Primeiro foi questionado sobre as dificuldades como docente do curso, e a
resposta foi : “das dificuldades que tenho encontrado aqui na instituicdo as mais
significativas dizem respeito a burocracia relativa aos processos internos.” Assim
como os professores os alunos também sofrem com este processo mais moroso, por
se tratar de uma instituicdo publica.

A segunda questédo foi referente ao Mercado de trabalho dos egressos do
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curso, onde foi relatado por um professor: “vejo que 0s egressos tém varias
oportunidades, porém em area taticas e operacionais e poucas has areas
estratégicas e de dire¢do”. Como veremos ao decorrer deste trabalho, o
conhecimento técnico € de grande importancia, porém ha grande necessidade de
experiéncia para atuar nos cargos mais estratégicos.

Também foi avaliada a questdo sobre a participagdo dos alunos em
eventos, workshops, palestras e visitas técnicas durante a sua formacdo, nas
palavras de um dos professores: “Vejo que o IFSC e especificamente o Curso de
Gestao Hospitalar oferecem todas estas modalidades de eventos, porém os alunos
nao aproveitam com a devida produtividade esperada. Afirmo que estas acdes sao
de grande importancia para a formacao dos académicos”. A instituicdo proporciona
0s eventos citados, porém nem sempre a participacdo dos alunos é garantida.

Se tratando de estdgio, o que é obrigatério para a conclusdo do curso na
instituicdo, perguntamos como se este influencia na empregabilidade futura dos
estudantes de GH, de forma clara e objetiva foi respondido por um dos docentes
‘ndo vejo que influencia positivamente.” Infelizmente a maioria dos casos de estagio
0 egresso ndo tem sua efetivagcdo na organizacdo onde prestou este tempo de
estagio.

Com uma visdo holistica foi perguntado por que seria importante para uma
organizacdo ter um profissional formado em Gestdo Hospitalar, segundo outro
professor: “porque a gestéo deve ser profissionalizada para alcance dos melhores
resultados”.

Com a experiéncia destes docentes, foi questionado qual seria as
recomendacdes para os futuros gestores, um dos professores respondeu: “procurar
a melhor formacdo possivel no curso, criar rede de contatos para afirmacdo no
mercado de trabalho”. Conhecimentos e contatos seriam indispensaveis para entrar
no mercado de trabalho.

E para os egressos que estao querendo atuar na docéncia, foi feito um breve
comentario sobre a docéncia em afirmativa de outro docente: “A docéncia na area
de administracdo geral é muito ampla e com varias oportunidades. Tratando-se
especificamente de docéncia na Gestdo Hospitalar - o profissional podera participar
de concursos publicos e candidatar-se a vagas em instituicdes particulares. A
docéncia na Gestdo Hospitalar pode caminhar para aplicacdo de consultorias e

treinamentos em diversas organizagbes”
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3 METODOLOGIA

O conhecimento da metodologia de pesquisa € importante ndo s para se
realizar um estudo, mas também para se comparar o referencial tedrico com o0s
dados obtidos na pesquisa de campo realizada no primeiro semestre de 2016. Para
isto, o estudo foi realizado em duas etapas: primeiro foi feito o levantamento
bibliografico e por segundo a pesquisa de campo. A primeira etapa se fez necessario
para embasamento tedrico sobre o tema, o que foi de extrema importancia para
influenciar e focalizar as ideias para se partir para o segundo passo. Entdo, partiu-se
para a coleta de dados, que constituiu a segunda etapa.

Minayo (2001, p. 44) define metodologia de forma abrangente e concomitante

()

a) como a discusséo epistemoldgica sobre o “caminho do pensamento” que
0 tema ou o objeto de investigacdo requer; b) como a apresentacao
adequada e justificada dos métodos, técnicas e dos instrumentos operativos
gue devem ser utilizados para as buscas relativas as indagac¢des da
investigagao; c) e como a “criatividade do pesquisador’, ou seja, a sua
marca pessoal e especifica na forma de articular teoria, métodos, achados
experimentais, observacionais ou de qualquer outro tipo especifico de
resposta as indagacdes especificas.

Tartuce (2006) mostra que a metodologia cientifica trata-se de um método e
uma ciéncia. Método (do grego methodos; met'hodos significa, literalmente,
“caminho para chegar a um fim”) €, entdo, o caminho que se deve seguir para
alcancar um objetivo; metodologia € o estudo de tudo, € um jogo de regras e
processos estabelecidos para a aplicacdo de uma pesquisa, ela consiste em mediar
a relacdo aos métodos légicos e cientificos. A metodologia de pesquisa pode variar
de acorda com sua natureza. Podendo ser uma pesquisa qualitativa, quantitativa,

basica ou aplicada.

3.1 Tipos de Pesquisa e Abordagem

3.1.1 Pesquisa

Segundo Gil (2010, p. 17), pesquisa é definida como:

(...) procedimento racional e sistematico que tem como objetivo proporcionar
respostas aos problemas que sdo propostos. A pesquisa desenvolve-se por
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um processo constituido de varias fases, desde a formulagéo do problema
até a apresentacgéo e discussédo dos resultados.

O objetivo de uma pesquisa é responder uma pergunta, uma dudvida a qual se
necessita de uma resposta. Entdo, pesquisar é buscar ou procurar uma resposta
para alguma pergunta.

Sao varias razdes que se levam a realizar uma pesquisa cientifica, essas
razbes podem ser consideradas intelectuais (desejo de conhecer pela propria
satisfacdo de conhecer) ou razdes praticas (desejo de conhecer para fazer de
maneira mais eficaz).

Quando se tem a ideia de fazer uma pesquisa deve-se colocar em
consideracdes os proprios limites. O planejamento, passo a passo, dos processos
realizados também fazem parte da primeira parte da pesquisa, que envolve ainda o

tema, o problema, a especificacdo do objetivo e a operacionalizacdo dos métodos.

3.1.2 Quanto aos fins

De acordo com Vergara (2007), os tipos de pesquisa podem ser definidas por
dois critérios basicos: quanto aos fins e quanto aos meios. Quanto aos fins, o estudo
refere-se a uma pesquisa exploratéria, com abordagem quali-quantitativa. Em se

tratando desse tipo de abordagem,

[...] entende-se que o design de pesquisa quali-quantitativa seja um
constructo tedrico e pratico dinamico, um mapa de navegagdo com uma
estrutura orientadora de um processo continuamente aberto ao
guestionamento acerca dos pontos-chave do problema levantado e possivel
de ser avaliado sob critério de validade cientifica. (ENSSLIN; VIANNA,
2008).

Para Roesch (1999) a pesquisa descritiva é importante para quando o
propésito da pesquisa é obter informacfes sobre determinado populacdo e a
proporcdo destas caracteristicas. Levando em consideracdo estes aspectos, a
pesquisa se encaixa como descritiva por explorar as caracteristicas da populacéo
dos egressos do Curso de Tecnologia em Gestdo Hospitalar, determinar relagbes
entre variaveis como perfil e atuacdo no mercado de trabalho. Além disto, foi
descritiva conclusiva, pois, para Mattar (1996) a pesquisa conclusiva € definida por

seus objetivos bem determinados.
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3.1.3 Quanto aos meios

Quanto aos meios, foi feito uma pesquisa de campo, por meio de pesquisa,
onde os elementos estudados foram os Gestores Hospitalares da regido Norte de
Santa Catarina.

Para Vergana (2007), a pesquisa de campo € um processo de inquérito feito
no local em que se encontram os elementos para explicar o fendémeno, este tipo de
pesquisa em que se permite a aplicacdo de questionarios. Esta pesquisa foi
realizada diretamente com pessoas que ocupam cargos de gerencia em saude,
onde se colocaram a disposicdo para responder o questiondrio, onde se caracteriza
uma pesquisa de campo. Lakatos e Marconi (1990) salientam que a pesquisa de
campo tem o objetivo de observar 0 que ocorre na pratica espontaneamente,
registrar os acontecimentos relevantes e analisa-los, desta forma foram levantas as
informagdes, registradas e analisadas.

Referente a natureza de varidveis pesquisadas, a pesquisa tem como
caracteristica qualitativa, onde é necessario a interpretacdo a partir dos dados
coletados. O objetivo da pesquisa qualitativa para Martinelli (1999, p. 21-22) “trazer a
tona o0 que os participantes pensam a respeito do que esta sendo pesquisado”. Este
tipo de pesquisa é importante para quem esta sendo entrevistado observar a

significancia do problema e ndo s6 o pesquisador ter esta viséo.

3.2 Populacédo e amostra da pesquisa

De acordo com Roesch (1999) populacéo € o grupo de pessoas ou empresas
gue se interessa pesquisar para o objetivo especifico de um estudo. Nesta pesquisa
foram usados a populacdo de 20 gestores que ocupam cargos de geréncia e direcao

em hospitais.
3.3 Coleta de dados
O método usado para coletar os dados utilizados na pesquisa foram

entrevistas estruturadas e questionario formado. O questionario, para Gil (1999,

p.128), pode ser definido:
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como a técnica de investigacdo composta por um nimero mais ou menos
elevado de questbes apresentadas por escrito as pessoas, tendo por
objetivo o conhecimento de opinibes, crencas, sentimentos, interesses,
expectativas, situacdes vivenciadas .

Segundo Manzini (1990), a entrevista semiestruturada esta ligada em um
assunto no qual elaboramos um roteiro de perguntas principais, junto com outras
guestdes sobre 0 assunto na entrevista.

Para a aplicacdo do questionario, considerou-se a populagdo composta por
todas as chefias na area administrativas dos hospitais, formando um grupo de 9

respondentes conforme tabela 1.

Tabela 1 - Nimero de questionarios enviados
Numero de questionarios enviados

Opcoes Quantidade de pessoas %
Questionarios respondidos 9 45%
Questionarios nao respondidos 11 55%
Total 20

Fonte: Préprio autor (2016)

Referente aos questionarios foram aplicados através de e-mails e outros junto
a entrevista. Neste questionario foram inclusas perguntas fechadas de multipla
escolha e algumas questdes abertas. As entrevistas foram realizadas através de
roteiros semiestruturados e tiverem em meédia 30 minutos cada, realizadas no
préprio local de trabalho do entrevistado. As respostas foram transcritas e depois
analisadas mediante analise de contetdo. A coleta dos dados durou dois meses. As
respostas podiam ser respondidas no arquivo em anexo ou na entrevista marcada.
Foi estabelecido 30 dias para o retorno dos entrevistados tendo em vista o
comprimento do cronograma, no dia 20 de maio foram encerradas a inclusdo de
dados.

Os profissionais que dispuseram a participar do estudo tiveram instrugdes
para preencher o questionario e manutencdo do sigilo de sua identidade, assim

como sigilo do nome da instituicdo em quem atuam.
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3.3.1 O instrumento de coleta de dados

O instrumento foi estruturado em duas etapas, a primeira etapa do
questionario foi composta por seis perguntas que correspondem ao perfil do gestor,
abordando idade, sexo, formacédo e tempo de experiéncia profissional dos referidos
gestores.

Na segunda parte o objetivo foi situar a atuacdo destes profissionais. As
guestdes sete e oito tiveram proposito de definir o tempo de atuacdo na saude e na
gestdo de saude. As questdes nove e dez tiveram a abordagem sobre o cargo em
gue estao ocupando no presente momento.

As questbes onze e doze levantou a participacdo destes gestores em
possiveis instrumentos de atualizacdo na area da saude, e se estes profissionais
conhecem o Curso Superior de Tecnologia em Gestdao Hospitalar. As questdes
treze, quatorze, quinze e dezesseis foram elaboradas para analisar as competéncias

e perspectivas dos profissionais.

3.3.2 Tratamento e analise dos dados

Conforme Vergara (2007, p. 56), “tratamento dos dados refere-se aquela
sessao na qual se explicita para o leitor como se pretende tratar os dados a coletar,
justificando por que tal tratamento € adequado aos propésitos do projeto”.

ApoOs a coleta, os questionarios foram impressos, nhumerados e descritos em
tabelas com a demonstracdo da frequéncia relativa e acumulada das respostas.
Conforme Marconi e Lakatos (1990) a distribuicdo de frequéncias constréi uma
repeticdo agrupada de valores da variavel de modo estatistico e faz com que os
dados sejam mais bem compreendidos. Para uma apresentacdo mais didatica
optou-se pela colocacao dos dados em graficos em forma de circulos.

Também foi utilizado a andlise de dados associados pelo método estatistico
descritivo. A estatistica descritiva “compreende o manejo dos dados para resumi-los
ou descrevé-los, sem ir além, isto €, sem procurar inferir qualquer coisa que
ultrapasse os proprios dados”. (FREUND, SIMON, 2000)
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3.4 LimitagOes

Na avaliacdo deste trabalho devem ser consideradas as seguintes limitacdes
do método aplicado.

A populagédo acessada era diferente da populacdo alvo. Barbetta (2008)
exemplifica que por utilidade na maior parte das vezes € retirada da populagéo alvo
um conjunto incompleto de elementos, neste caso a populacdo acessada, e se isto
ocorrer € necessario limitar a abrangéncia da pesquisa a populacédo efetivamente
estudada. A limitacdo se evidenciou durante o processo de pesquisa, pois a
populacdo acessada era inferior a populacéo alvo.

Outra limitacdo da pesquisa foi a falta de interesse do publico alvo em
responder o questionario. Vergara (2007) trata também desta limitacdo dos
questionarios enviados por e-mail e afirma que nao é facil conseguir um nimero alto
de respostas.

Para diminuir os riscos de ndo respostas foram ainda utilizados outros
recursos, como a marcacao de entrevistas. Foram mandados e-mails confirmando

os horarios e datas daqueles que ainda nao tinham respondido o questionario.
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4 ANALISE E DISCUSSAO DOS DADOS

Neste capitulo, serdo apresentados, de forma clara e objetiva, os dados
obtidos através da aplicacdo dos questionarios, expondo os resultados através de
graficos e fazendo uma analise critica dos resultados alcangados.

Essas andlises se baseiam na interpretacdo feita pela pesquisadora, tendo
como objetivo buscar informacdes que possam ir além da construcéo superficial das
informacbes obtidas pela pesquisa. Sendo assim, procurou-se expor estas
informacdes com olhares criticos, fazendo, quando possivel, comparacdo com

outras pesquisas no intuito de reforcar a analise empreendida.

4.1 Género

O primeiro dado a ser apresentado e analisado diz respeito ao género dos
gestores respondentes. Encontrou uma distribuicdo entre géneros dividida, conforme

se observa no gréfico 1.

Gréfico 1 - Género

44%

56%

M masculino mfeminino

Fonte: Préprio autor (2016)

Como se pode notar, da amostra coletada houve um maior indice de
gestores respondentes do sexo feminino, o que de primeira, pode causar certa
surpresa, pois nas grandes organizagcdes, nos cargos diretivos, ha maior

predominancia de pessoas do sexo masculino. Porém olhando de forma critica a
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informacao, percebe-se que a mesma nao coincide, e possa até ser esperada, ao
levar em consideragdo o desenvolvimento no setor de saude no Brasil.

A presenca das mulheres no setor hospitalar brasileiro é algo histérico nos
hospitais, conforme ja visto neste trabalho. As mulheres sempre tiveram seu papel
em destaque dentro das organiza¢cbes de saude no que se refere aos tratamentos
de doentes, através da atuacdo como enfermeiras. E logo se inferi que, com o
crescimento dos hospitais e a necessidade de se promover um melhor
gerenciamento dos mesmos, as enfermeiras se apresentavam como Otima opcao
para cargos de gerenciamento, pois ja havia experiéncia nas funcbes do dia a dia

dentro dos hospitais.

4.2 |dade

No gréafico 2, tem-se uma precisa ideia de como esta constituido o cenério

etario dos gestores respondentes na regido Norte de Santa Catarina.

Gréfico 2 - Idade

11%

B 20a 25anos
B 26 a 30 anos
® 31340 anos
33% H 41 a 50 anos

56%
M acima de 50 anos

Fonte: Préprio autor (2016)

Analisando os dados mostrados, um aspecto importante a ser observado, que
€ a incidéncia dos gestores respondentes com mais de 30 anos. Este numero
expressivo vem demostrar a necessidade de experiéncia como fatores que

caracterizam os gestores ou gerentes em saude.
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Essa necessidade de experiéncia, que se evidencia pela idade, tem como
base dois tipos de aspectos que devem ser destacados. O primeiro é a
necessidade de especializacdo dos profissionais, que na maioria das vezes,
possuem niveis de qualificacdo académica alto, o que se exige tempo para que
conquistar tais formacdes. O segundo aspecto, € relacionado a experiéncia de
forma mais ampla, aquela que se obtém com o decorrer do tempo e exercicio de
uma ativada. O hospital como ja dito neste trabalho € uma organizacdo complexa e
necessita de pessoas preparadas para exercer a atividade de gestdo. Por isso se
faz necessario uma selecdo de pessoas capacitadas tecnicamente e com, no
minimo, razodvel vivenciada em outros cargos para que possam ser selecionadas
para um cargo gerencial dentro desta organizacdo, algo que s6 pode ser atingido
depois de certo percurso de tempo, o que justifica os dados obtidos da distribuicao

etaria.

4.3 Naturalidade

No que diz respeito a naturalidade dos pesquisados, encontrou-se a

distribuicdo que pode ser observada no grafico 3.

Gréfico 3 - Naturalidade

B Joinville e Regido

M S3o Paulo- SP

W Unai - MG

M Salto Veloso -SC

Fonte: Préprio autor (2016)

Os dados contidos no grafico demostram que a naturalidade predominante é
de Joinville e Regido. Revela uma tendéncia que os ocupantes dos cargos de

gerencia sejam provenientes da propria regido em que estdo localizadas as
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instituicbes de salde em que atuam, uma vez que seja esperado que 0s haturais
de uma cidade ou regido sejam 0os mesmos empregados nos mais diversos setores.
Quanto isto ndo ocorre e se verifica a predominancia de pessoas de outras cidades
ou regido em uma determinada atividade, 0 mais comum € pensar que nao ha

nativos capacitados para exercer tal funcao.
4.4 Nivel de Formacao

Para alcancar um cargo de gerenciamento assim como em qualquer outra
organizagdo é indispensavel uma formacéo basica. Dentre os gerentes e gestores

pesquisados, encontrem-se 0s seguintes dados conforme apresentado no grafico 4.

Gréfico 4 - Nivel de formagéo

= Técnico
® Graduagdo

Técnico, Graduacdo e Especializagdo
B Graduagdo e Especializacdo

m Graduagdo e Doutorado

Fonte: Préprio autor (2016)

Todos os pesquisados possui no minimo nivel superior, 0 que confirma uma
tendéncia no cenario atual.

Considerando que, quanto maior o nivel de formacdo de uma pessoa, mais
ela estard apta para executar atividades mais complexas, principalmente aquelas
gue exigem um raciocinio e abstracao mais elevados.

Com um cenario de enorme dificuldade para conseguir se posicionar dentro
do mercado de trabalho cada vez mais disputado, ter somente a graduacao ja ndo
€ garantia de obtencdo dos melhores cargos, levando o trabalhador a buscar
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especializacbes, como uma forma de se diferenciar e garantir uma boa posi¢cao na
organizagao.
O numero de gestores com poés — graduacéo, especializacdo ou doutorado é

expressivo, o que demonstra a preocupacao em se aperfeicoarem.
4.5 Faixa de renda
Foram obtidos dados no que se refere aos salarios destes gestores e

gerentes respondentes. Através do questionério aplicado chegou-se as seguintes

informacgoes:

Grafico 5 - Faixa de renda

H Até 4 sdlarios minimos

M 4 3 5 salarios minimos

W 5 a 6 saldarios minimos

W6 a 7 saldrios minimos

M acima de 7 saldrios
minimos

Fonte: Préprio autor (2016)

Uma distribuicdo dividida é o que percebe-se no grafico 5. A predominancia
para os salarios mais altos, o que justifica a faixa etéria da populacdo gquestionada.

Quanto maior a faixa etaria consequentemente mais remunerada sdo estas pessoas.

4.6 Tempo de atividade profissional total

Também foi perguntado qual o tempo de atividade total destes profissionais.

Conforme gréfico 6, foram obtidas as seguintes informacdes .



Gréfico 6 - Tempo de atividade profissional total

m até 10 anos

m10a 20anos
m20a30anos
m30a 40 anos

M mais de 40 anos

Fonte: Préprio autor (2016)
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Na amostra da populacdo que foi aplicado os questionarios, (33%) tem de

dez a vinte anos de experiéncia total profissional. Depois € igualitario o tempo dos

outros gestores respondentes, se dividindo em (22%).

4.7 Tempo de atividade na area de saude

Quando se refere a area da saude as informacgdes foram expostas no gréafico

7 da seguinte maneira.

Gréfico 7 - Tempo de atividade na area de saude

B até 10 anos

103 20anos
B 20330anos
3023 40anos

B mais de 40 anos

Fonte: Préprio autor (2016)
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Onde se observa que a maioria (33%) estdo atuando na area da saude de
dez a vinte anos, quanto nas atividades assisténcias ou até mesmo nas funcdes
gerenciais. O que chama atencédo também € (11%) desta populacéo ja esta mais de
quarenta anos atuando na saude. O que pode-se perceber que a maioria destes
gestores ou gerentes ja atuam na area da saude, desde o comecgo de suas carreiras

profissionais.

4.8 Tempo de atividade na gestéo de saude

No que diz respeito especificamente na geréncia de saude, os dados obtidos

no gréafico 8 sdo os seguintes:

Gréfico 8 - Tempo de atividade na gestéo de saude

W até 5anos
B 6a10anos
M 11a 15anos

B mais de 16 anos

Fonte: Préprio autor (2016)

Percebe-se que (44%) desta populacdo estdo recentemente em cargos de
gerencia de saude. E (33%) estdo ocupando estes cargos a mais de dezesseis

anos.
4.9 Nome do Cargo Atual
Dentro do grupo estudado, encontrou-se uma incidéncia de gestores

respondentes que executam as atividades vinculadas a gestdo dentro do hospital,
conforme grafico 9.
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Gréfico 9 - Nome do Cargo Atual

B Diretor Presidente

B Gerente Administrativa

m Gerente de Enfermagem

M Gerente Geral

M Consultor Técnico

Fonte: Préprio autor (2016)

E possivel ver, que os cargos de gestor ou diretor hospitalar representam
maior numero das funcBes gerenciais exercidas. A maioria destes gestores
respondentes tem a formacdo em enfermagem. Muito provavel que estes gestores

estejam sendo aproveitados na execucao de outras funcdes gerenciais.

4.10 Tempo de atividade no cargo atual

Na populacdo estudada, foi questionado o tempo que esta pessoa exerce 0

cargo atual, conforme grafico 10.

Gréfico 10 - Tempo de atividade no cargo atual

M até 5 anos

m6al10anos

Fonte: Préprio autor (2016)
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A predominancia (67%) nos dados encontrados para as pessoas com até 5
anos ocupando o mesmo cargo dentro da instituichio. Como toda empresa no
hospital também €& comum as pessoas trocarem de cargo, por isto 0 numero
elevado. O que por sinal é grande importancia para adquirir experiéncia em

diferentes setores e cargos.

4.11 Média de participacdo por ano em eventos de atualizacdo, capacitacao

aperfeicoamento e visita técnica.

Observando ainda o constante processo de aperfeicoamento dos gestores e
gerentes analisados, foi-lhes inquirido se participam de eventos voltados ao
aperfeicoamento na gestao hospitalar.

Com base nas respostas, construiu-se o grafico 11.

Gréfico 11 - Média de participagéo por ano em eventos

B nenhuma vez no ultimo
ano
B 1a5vezes

m6al10vezes

m mais de 10 vezes

Fonte: Préprio autor (2016)

Assim como notamos que este grupo procuram sempre se especializar com
cursos, confirma-se o interesse em busca de melhoramento intelectual, para que
possam melhorar o seu desempenho dentro das instituicdes. Neste caso, trata-se de
se manterem sempre atualizados as novas tecnologias do mundo corporativo em

saude.
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4.12 Conhecem o curso Tecnélogo em Gestao Hospitalar do IFSC
Um dos pontos estudados refere-se a questdo do conhecimento do curso na
regido, questao que foi respondida no gréafico 12 da seguinte forma:

Gréfico 12 - Conhecem o curso Tecnélogo em Gestdo Hospitalar do IFSC

W Sim

M N3o

Fonte: Préprio autor (2016)

A maioria dos entrevistados conhece e reconhece o curso de Gestao
Hospitalar oferecido em Joinville. O que significa que cada vez mais 0s egressos do
curso estardo ocupando estes cargos dentro da instituicdo. Pois toda organizagéo
necessita de profissionais com capacidade de exercer suas fungdes.

Por outro lado também, é uma oportunidade de divulgacdo do curso, bem

como incentivar os profissionais dentro destas organizacdes em que estdo atuando.

4.13 Acredita que para assumir a gestdo de um Hospital ha necessidade de

uma preparacao especifica?

No gréfico 13 foi questionado também qual a importancia de ter esses

profissionais capacitados dentro da organizacdo hospitalar.
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Gréfico 13 - Necessidade de preparacao especifica para gestdo de um Hospital

M Sim

M Nio

Fonte: Préprio autor (2016)

O completo absolutismo alcancado nesta pergunta € um 6timo sinal para

comprovar a afirmacao que € indispensavel a busca pela melhor qualificacdo destes

gestores respondentes.

No quadro 3 podemos observar com as palavras de alguns destes gestores

respondentes como eles justificam tal importancia:

Quadro 3 - Importancia da especializagdo na area de Gestédo Hospitalar

Gestor 1

“Lidar com a saude é mais complexo do que lidar com uma empresa,
tendo em vista a vida das pessoas, é importante ter a capacitacédo

para exercer tal fungéo, que exige um cuidado especial”.

Gestor 2

‘“Uma éarea que exige um conhecimento cientifico e técnico
especificos, pois trabalhamos com diferentes areas de atuacdo em

um mesmo local”. Além da necessidade de perfil de lideranga”.

Gestor 3

“Gestao Publica necessita de conhecimento de legislacdo e
financas publicas. Um bom gestor precisa fazer mediacbes de
conflitos e ser firme em suas decisdes, além da experiéncia do dia

a dia um bom conhecimento teorico traz bons resultados.”

Gestor 4

“Apesar de o Hospital ser um local que tem demanda em servico e
especificamente salude e servicos, acredito que a administracao
voltada para esta atividade, traz uma visdo mais empreendedora e
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menos amadora, aumenta a visdo na area de negoécios e traz

profissionalizacdo nas acdes”.

Fonte: Préprio autor (2016)

4.14 Quais os maiores desafios enfrentados em sua atividade de gestdo em

saude?

Quando indagados sobre as dificuldades em gestdo, foram diversos temas

abordados, acredita-se que os principais estéo relacionados a gestao de pessoas e

gestao de recursos, conforme observa-se no quadro 4.

Quadro 4 - Principais dificuldades em gestéo

Gestor 1

“Um dos maiores desafios enfrentados acredito que seja o
relacionamento com os clientes, fornecedores e funcionarios. As
vezes precisamos tomar decisdes que influenciam diretamente na

vida de outras pessoas”.

Gestor 2

“‘Diante do fato que uma unidade hospitalar ser composta por
profissionais de diversas areas e profissdes, a maior dificuldade é
alinhar o processo de comunicagdo para que todos 0S processos

sejam compreendidos e cumpridos por toda instituicdo”.

Gestor 3

“Falta de recursos, politica e relacionamento interpessoal’.

Gestor 4

“Baixa remuneracdo do SUS nos procedimentos, recursos escassos”.

Fonte: Préprio autor (2016)

4.15 Resumidamente, como vocé se auto-avalia enquanto gestor (a) de

servicos de saude?

Outro ponto questionado foi a auto-avaliacdo dos gestores respondentes, nem

sempre € facil se auto-avaliar, porém se torna uma tarefa importante para repensar

as atitudes que estdo tomando. E em poucas palavras observamos no quadro 5 as

seguintes respostas:

Quadro 5 - Auto-avaliagcdo dos gestores

Gestor 1

“Coragem. Venho enfrentando muitos desafios dentro da
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administracdo publica, porém ndo me nego a fazer nada para o bem

da instituiggo.”

Gestor 2

“Avaliaria como de bom desenvolvimento, daria este mérito ao inicio

de uma formagéo no setor de administragdo em saude.”

Gestor 3

‘Sou uma gestora em constante processo de aprendizado e

desenvolvimento”,

Gestor 4

“A experiéncia € o meu forte na gestao do Hospital”.

Gestor 5

“Persistente, mesmo com tantas dificuldades em todo meu tempo
de carreira, nunca deixei de acreditar nos meus objetivos bem como

trazer o melhor para a populagao”.

Gestor 6

“Considero que tenho perfil e conhecimento para ser gestor, tenho
buscado aprimoramentos na area de gestdo, sendo minha maior

area de atuacdo desde a formacdo académica”

Gestor 7

“Meu pensamento horizontal faz com que eu tenha sucesso no meu
cargo atual, acredito que um bom gestor tem que olhar para o

futuro”.

Gestor 8

“Dedicacéao, podemos perceber a evolugéo da instituicdo e acredito
gue faco parte disto.”

Gestor 9

‘Mesmo atuando em uma unidade de saude publica, tenho me
empenhado para buscar os melhores resultados para a

organizagéo”.

Fonte: Préprio autor (2016)

4.16 Comente sobre as suas perspectivas de crescimento profissional.

Observa-se no quadro 6 que a procura por estar cada vez mais especializado

na area é grande, o que se faz importante em uma area em que as tecnologias vem

se inovando disparadamente.

Quadro 6 - perspectivas de crescimento profissional

Gestor 1

“Especializagbes na area em que estou atuando, conseguir

participar mais de eventos voltados a area da saude”.

Gestor 2

“Fazer mestrado. E essencial manter-se no meio académico,




49

renovando os saberes”.

“O mercado da saude é grande e cheio de oportunidades para o

Gestor 3
profissional que deseja se aprimorar e desenvolver.”
“Continuar trabalhando para beneficio da populagdo e crescimento
Gestor 4
do Hospital.”
“Acredito que ja estou em uma fase em que parte das minhas metas
Gestor 5 | ja foram alcangadas, mas nds sempre estamos com novos projetos
para o Hospital melhorar.”
“Diariamente aprimorar meus conhecimentos para atuar na area de
Gestor 6 gestao, bem como na questéo de lideranga.”
“Conhecimento nunca é demais, espero poder estar levando os
Gestor 7 meus conhecimentos e adquirindo novos nos proximos anos.”
“Minhas perspectivas no momento €& estar atualizado
Gestor 8 | tecnologicamente, para prestar um servico com exceléncia para a
populacao”.
Gestor 9 “Especializar-me para trazer o melhor para a organizagao”.

Fonte: Préprio autor (2016)
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CONCLUSAO

Por meio da pesquisa realizada neste grupo de gestores, ficou de forma clara
gue para se inserir dentro do mercado de trabalho, os egressos do curso de Gestao
Hospitalar tem que conhecer com propriedade a area em que vai atuar; a estrutura
organizacional e as relagbes internas e externas da instituicdo de trabalho, se
identificando com a missao, visao, valores e cultura da institui¢ao.

Na Regido Norte de Santa Catarina, foi encontrada uma realidade equivalente
a positiva, ja que estes profissionais que ja estdo atuando dentro do mercado
reconhecem a necessidade da capacitacdo técnica, buscando a qualificacédo
especifica exigida na area, o que vem a contribuir para que os profissionais que
estdo se formando tenham suas devidas vagas preenchida dentro do mercado de
trabalho. Portanto, as organizacbes em saude deixam de ser administrados por
apenas profissionais em salde e passam a ser gerenciado por gestores que buscam
um aperfeicoamento administrativo e que sejam capacitados para tal funcéo.

Levando em conta as respostas dadas pelos gestores e gerentes com
formacdo especifica, seja graduacdo ou especializacdo, em Gestdo Hospitalar,
constatou-se que para estes gestores com uma preparagdo especifica tem menos
dificuldades para resolver os problemas que surgem durante suas atividades diarias.

Percebeu-se ainda, que no ambiente hospitalar est4 cada vez mais claro para
0 gestor e para a organizacdo que sua atuacao influencia diretamente no futuro da
instituicdo. E ainda € possivel afirmar que estd acontecendo uma mudanca
significativa neste seguimento de mercado e, por consequéncia nas organizacoes
também.

Um dos grandes desafios observados através dos entrevistados esta
relacionado a dificuldade de comunicacao e a capacidade de gerenciar as relacdes
dos liderados entre si e com o hospital, levando a ver a necessidade de capacitacédo
na gestéao de pessoas.

Conforme mostrado neste trabalho, identificou-se a necessidade dos gestores
em saude renovarem seu modelo de gestdo, no sentido de ajustar seu perfil a
realidade vivenciada. Torna-se obrigatorio satisfazer as demandas do publico interno
e externo da instituicdo, que estdo cada vez exigindo mais das instituicdes de saude,
tendo uma visdo da manutencdo e sobrevivéncia no mercado. Para que isto, seja

7

rotina do dia a dia, € indispensavel saber liderar pessoas, transformando-as
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comprometidas, motivadoras para que sua participacédo seja ativa e direta em todos
0S processos e desenvolvimento organizacional.

Neste estudo ndo se teve uma relacdo significativa entre os géneros, mas
pode-se notar que a experiéncia de idade é fator primordial para se ocupar cargos
de gerenciamento. Entdo, portanto, o tempo de servico é um fator importante, mas
também com ele deve-se ter um bom conhecimento técnico para seu melhor
desempenho, pois é tendéncia melhorar suas competéncias profissionais com o
exercicio das suas fungdes, desde que haja conhecimento técnico.

E de grande significancia aprender com as diferencas, saber relacionar
eficientemente a teoria e a pratica, ter uma visao sistémica e compreender que tudo
o que foi estudado deve ser aplicado a realidade de cada instituicdo e, ainda, ser
adaptado as constantes mudancas tecnoldgicas impostas no mercado globalizado.

Para futuras pesquisas, sugere-se outros estudos que analisem a importancia
das atividades desenvolvidas pelos gestores hospitalares nas organizagbes de
saude. Também, em novos estudos pode-se analisar se existe diferencas de cargos

e salarios entre as instituicdes publicas e privados.
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APENDICES

APENDICE A - Questionario para os gestores

INSTITUTO FEDERAL DE

EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA

CURSO DE GRADUACAO EM GESTAO HOSPITALAR

Prezado(a) respondente:
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Este questionario tem por objetivo coletar informacdes sobre o perfil do

profissional que ocupa cargos e funcdes de gestdo na area da saude, para a

composicdo do Trabalho de Conclusédo de Curso — TCC da aluna Jhenefer Aguiar,

no curso superior de Tecnologia em Gestdo Hospitalar, do Campus Joinville do

Instituto Federal de Santa Catarina — IFSC. Suas respostas serdo tratadas com o

mais absoluto sigilo, e a apresentacdo dos dados ocorrera de forma a néo identifica-

lo individualmente. Antecipadamente, agradecemos pela sua participacdo e

colaboracéo.

Jhenefer Aguiar

Estudante/Pesquisadora

1)Género ( )M ( )F
2) ldade :

3) Cidade de nascimento:

4) FORMACAO: Técnico () N&o () Sim. Area:

Curso Superior ( )Nao () Sim. Curso:

Prof. Ms. Daniel Barcelos
Orientador do TCC

Especializacdo ( )N&o ( ) Sim. Curso:

Mestrado/Doutorado () Ndo ( ) Sim. Area:
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5) Faixa de renda ( ) Até R$3.520,00 ( ) De R$ 3.520,01 a R$ 4.400,00
( )DeR$4.400,01 aR$6.160,00 ( )DeR$6.160,01 aR$8.800,00
() Mais de R$ 8.800,01

6) Tempo de atividade profissional total:

7) Tempo de atividade na area de saude:

8) Tempo de atividade em cargos de gestdo em saude:

9) Nome do cargo atual:

10) Tempo de atividade no cargo atual:

11) Média de participacdo anual em eventos de atualizacdo, capacitacao,

aperfeicoamento e visitas técnicas (Ultimos 5 anos):

12) Vocé conhece o Curso Superior de Tecnologia (graduacdo) em Gestao
Hospitalar do IFSC/Campus Joinville? () SIM (  )NAO

13) Vocé acredita que para assumir a gestdo de um Hospital h4 necessidade de
uma preparacao especifica? Por qué?

14) Quais os maiores desafios enfrentados em sua atividade de gestdo em saude?
15)Resumidamente, como vocé se auto-avalia enquanto gestor(a) de servicos de
saude?

16) Comente sobre as suas perspectivas de crescimento profissional.
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APENDICE B - Questionario para os professores

INSTITUTO FEDERAL DE
EDUCACAD, CIENCIA E TECNOLOGIA

QUESTIONARIO PARA OS PROFESSORES DO CURSO DE GESTAO
HOSPITALAR DO INSTITUTO FEDERAL DE SANTA CATARINA - CAMPUS
JOINVILLE.

1- Qual o ano da primeira turma de Gestdo Hospitalar no Campus- Joinville?

2- Quantos alunos ja se formaram?

3- Comente sobre algumas dificuldades vivenciadas durante sua atuag&o no curso.

4- Como vocés vém o mercado de trabalho para os egressos do curso?

5- Qual sua opinido sobre a participacdo dos alunos em eventos, workshops,
palestras e visitas técnicas durante a sua formagéo?

6- Como vocé vé a influéncia dos estagios na empregabilidade futura dos estudantes
de GH? ?

7- Por que é um importante para uma organizacao ter um profissional formado em
Gestao Hospitalar?

8- Qual(is) sua(s) recomendacéo(des) para auxiliar no processo de empregabilidade
dos egressos de GH.

9- Comente sobre a profissdo de docente de Gestdo Hospitalar.
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ANEXO A — Matriz curricular
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I INSTITUTO FEDERAL
SANTA CATARINA

!EI

Curso Superior de Tecnologia em
Gestio Hospitalar

CAMPLIS JOINVILLE

MATRIZ CURRICULAR

odulo/Semestre 1 — Carga horaria total: 400h

C/H Semestral

Ambiente HospitalarUnidades de Saide = E1T Sem pré-requisito

Servigos Complementares
Politicas Pablicas de Saide L] Sem pré-requisita
Ciéncia, Tecnolagia e Sociedade 40 Sem pré-requisita
Sistemnas de Informagies em Saide bl Sem pré-requisita
Epidemiologia " Sem pré-requisita
Metodologia Cientifica 40 Sem pré-requisita

B0 Sem pré-requisite

hMatematica e Contabllidade 80 Sem pré-requisite
Teorias da Administragio a0 Sem pré-requisite
Estatistica 40 Sem pré-requisite
Economia em Sadde 40 Sem pré-requisito
Marketing relacionado a Salde 80 Sem pré-requisito




5]
S0 INSTITUTO FEDERAL
anm SANTA CATARINA

6dulo/Semestre 3 - Carga horaria total: 400h

C/H Semestral Pré-Requisito

Administracio Financeira ¢ Orcamentaria 80 Sem pre-requisito
Custos Hospitalares 80 Sem pré-requisito
Comunicacao ¢ expressao 40 Sem pre-requisito
Auditoria em Saude 60 Sem pré-requisito
Faturamento Hospitalar 60 Sem pre-requisito
Aspectos Juridicos em Saude 80 Sem pré-requisito

o6dulo/Semestre 4 - Carga horaria total: 400h

Unidade Curricular C/H Semestral Pré-Requisito
Gerenciamento da Cadeia de Fornecimento 80 Sem pré-requisito
Compras ¢ Desenvolvimento de Fomecedores| 80 Sem pre-requisito
Tecnicas de Negociagio 40 Sem pré-requisito
Gestdo de Manutengdo em Servigos de Saude 40 Sem pre-requisito
Gestio de Contratos 80 Sem pre-requisito
Gestao de Estoques Armazenagem e 80 Sem pre-requisito

Movimentacdo
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W INSTITUTO FEDERAL
[ [ | SANTA CATARIMA

odulo/Semestre 5 - Carga horaria total: 400h

Unidade Curricular C/H Semestral Pré-Reguisito

Gestdo de Pessoas em Sande 80

Sem preé-requisito

Hotelaria Hospitalar

Sem pré-requisito

Indicadores Hospitalares

Sem pré-requisito

Administracio de Servigos Assistencials

g & & &

Sem pre-requisito

Gestdo de Planos de Saude Pnvado ¢ Pablico

Sem pre-requisito

odulo/Semestre 6 — Carga horaria total: 400h

C/H Semestral Pré-Reguisito

Desenvolvimento de Liderangas

Sem preé-requisito

Humanizagio, Etica ¢ Responsabilidade
Social

Sem pre-requisito

Cualidade dos Servicos em Sande

Sem pré-requisito

CGiestio Hospitalar

Sem preé-requisito

Descarte de Residuos na Saade

Sem pré-requisito

g & & & B3

Planos de Negocios em Sande

Sem preé-requisito




