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RESUMO

Este estudo tem como objetivo descrever as principais estratégias utilizadas para
estimular a motivacdo dos servidores publicos do Sistema Unico de Salide (SUS)
para a realizacdo de suas atividades profissionais, identificadas na literatura
brasileira no periodo de 2014-2019. Para tanto, utilizou-se como metodologia a
revisao integrativa da literatura. A questédo norteadora deste estudo foi a seguinte:
Quais as estratégias utilizadas para estimular a motivacdo dos profissionais do
Sistema Unico de Saude (SUS), identificadas na literatura brasileira no periodo de
2014-2019? As plataformas pesquisadas foram a Google Académico, a SCIELO e
a LILACS e, para a busca nas bases de dados definiu-se os descritores: Motivagéo
profissional, Gestdo de Pessoas, Trabalhadores do SUS. Em sintese, este estudo
apontou que a area da saude € que apresenta o maior numero de publicacdes com
esta teméatica. Em relacdo aos locais estudados, os hospitais mereceram maior
atencdo dos autores que se dedicaram a entender as estratégias de motivacdo no
contexto dos profissionais de saude. No que diz respeito as estratégias
motivacionais, com 0 embasamento tedrico de Sayles e Strauss (1975), identificou-
se que o conjunto de agbes denominadas como “Motivagao interiorizada” sao as
gue apareceram com mais frequéncia nessa revisao integrativa e, a autonomia
como a principal maneira de estimular a motivacéo profissional dos trabalhadores
do SUS. No que se refere aos desafios encontrados, as condi¢des de trabalho e as
relacfes institucionais e interpessoais sdo as gque mais exigem respostas dos
gestores na area da saude publica.

Palavras-Chave: Motivacao. Gestao de pessoas. Profissionais do SUS.






ABSTRACT

This study aims to describe the main strategies used to stimulate the motivation of
public employees of the Unified Health System (SUS) to carry out their professional
activities, identified in the Brazilian literature in the period 2014-2019. For that, an
integrative literature review was used as methodology. The guiding question of this
study was the following: What are the strategies used to stimulate the motivation of
the professionals of the Unified Health System (SUS), identified in the Brazilian
literature in the period of 2014-2019? The researched platforms were Google
Scholar, SCIELO and LILACS and, for the search in the databases, the descriptors
were defined: Professional motivation, People Management, SUS workers. In
summary, this study pointed out that the health area has the largest number of
publications on this theme. In relation to the locations studied, hospitals deserved
greater attention from the authors who dedicated themselves to understanding
motivation strategies in the context of health professionals. With regard to
motivational strategies, with Sayles' theoretical background; Strauss (1975), it was
identified that the set of actions called “Internalized motivation” are the ones that
appeared most frequently in this integrative review and, autonomy as the main way
to stimulate the professional motivation of SUS workers. With regard to the
challenges encountered, working conditions and institutional and interpersonal
relationships are the ones that most demand responses from managers in the area
of public health.

Keywords: Motivation. People management. SUS professionals.
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1 INTRODUCAO

1.1 Contextualizagéo

A motivacao € um fator vital nas relacdes de trabalho. Literaturas apontam
gue desde a antiguidade analisava-se que a motivacao era um fator determinante
pelo qual as pessoas executam suas acoes e decisdes. Desta maneira, estimulam
os individuos para que executem seu trabalho e, consequentemente, serem
reconhecidos e alcancarem sua progressao profissional. Um funcionario em sua
esséncia motivado tem grande importancia para execucdo de atividades de um
cargo na area da saude publica (BATISTA et al., 2005).

A motivacdo dos empregados é um dos temas mais dificeis e negligenciados
na gestdo organizacional. A insercdo do planejamento estratégico, informatizacéo
e normatizacdo traz vantagem competitiva, mas se o fator humano nédo esta
motivado, essa vantagem nao serd alcancada (GOMES; QUELHAS, 2003).

Buscar a motivacdo do colaborador para a execucdo de uma tarefa néo é
simples. Deve ser compreendido o que conduz um individuo a ser motivado no
trabalho e, também, porque optou por trabalhar em determinada organizagéo
(BERNARDES; BARCELLOS; CAMARGO, 2010). Afinal, a motivacao € como uma
alavanca para o individuo entrar em a¢do e, em um contexto organizacional, iSso
diferencia as empresas de acordo com o nivel de motiva¢éo de seus colaboradores,
ou seja, as organizacoes sao analisadas de diferentes métodos, baseados no nivel
de motivacéo de seus colaboradores (SALVADOR, 2016).

O incentivo é algo que os gestores oferecem como uma espécie de
recompensa a seus colaboradores (IBC COACHING, 2018). Dentre os incentivos
existentes 0s mais relevantes séo: salariais, comissfes, cesta basica, vale-
alimentacdo, entre outros (SALVADOR, 2016). Esses artificios concedidos sdo uma
forma de fidelizar o colaborador a organizacao, trazendo bem-estar organizacional.

Entre os incentivos, certamente o financeiro, dentre as recompensas usadas
para motivar, parece ser o mais efetivo, de acordo com Beer & Walton (IN:
HARVARD BUSINESS SCHOOL PRESS, 1997, p.22) apud (GOMES; QUELHAS,
2003). Em quase todos os estudos académicos, o financeiro aparece como principal
recompensa (GOMES; QUELHAS, 2003). Em se tratando de gestdo publica, a

motivacdo dos trabalhadores estd ligada a um processo individual e fruto de seu
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crescimento pessoal, 0 que os impulsiona. A motivagcdo como servigo direcionado
ao publico é um ato de servir (PEREIRA JUNIOR, 2012).

Diante da importancia do tema, diversas pesquisas ja foram realizadas no
intuito de compreender a relagdo da motivacéo no contexto do trabalho, em especial
da saude publica. Um exemplo de estudo é o de Pereira Junior (2012) que analisou
a progressao salarial, o convénio médico, o bom relacionamento com chefes e a
possibilidade de promoc¢éo, que apontou 54% dos funcionarios do hospital com a
percepcao de que a possibilidade de crescimento é o mais importante para gerar
motivacdo (PEREIRA JUNIOR, 2012).

Neste cenario, 0 presente estudo estara voltado a identificar na literatura
brasileira, no periodo de 2014-2019, quais as estratégias sao utilizadas para
estimular a motivagdo dos profissionais de saide no Sistema Unico de Salde
(SUS).

1.2 Justificativa

Entende-se que a motivacdo profissional tem se apresentado como um fator
importante para a produtividade em todos os contextos institucionais e, em especial,
o da saude. Tendo em vista que, 0 sujeito motivado para atuar e organizar suas
tarefas poder4 apresentar melhores resultados para a organizacdo e,
consequentemente, para a populacdo atendida. Dessa maneira, ter funcionarios
motivados € um importante passo para garantir bom desempenho e maior
produtividade.

A area da saude € vista como uma das mais complexas e que tem produzido
uma gama consideravel de informacdes e conhecimentos em todos 0s segmentos.
Por isso, observa-se um consideravel numero de publicacdes cientificas
embasadas em pesquisas que propiciam dados extremamente relevantes para
embasar as praticas profissionais. Nesse sentido, a revisao integrativa tem se
apresentado como uma forma de sistematizar esses dados e proporcionar uma
sintese desse conhecimento acumulado e, também, a aplicabilidade desses
estudos no cotidiano das institui¢coes.

Entdo, uma revisdo das producdes cientificas na busca de dados sobre as
estratégias mais utilizadas para a motivacéo dos servidores publicos do SUS para

o desempenho de suas atividades, podera apontar alternativas de intervencédo na
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area da gestdo hospitalar que poderdo ser replicadas ou servir de suporte para
avaliar as condutas ja utilizadas nesse meio. Contribuira, também, para a formacéao
académica como gestor hospitalar pois o académico tera a possibilidade de contato
com as producdes cientificas e utilizar-se das informacdes elencadas para seu

crescimento profissional.

1.3 Problematizacéao

Quais as estratégias utilizadas para estimular a motivacdo dos
profissionais do Sistema Unico de Saude (SUS), identificadas na literatura brasileira
no periodo de 2014-2019?

1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo Geral

Descrever as principais estratégias utilizadas para estimular a motivagédo dos
trabalhadores do Sistema Unico de Salde (SUS) para a realizacdo de suas
atividades profissionais, identificadas na literatura brasileira no periodo de 2014-
2019.

1.4.2 Objetivos especificos

a) ldentificar quais as categorias profissionais que mais investem em estudos a
respeito da motivacgéo profissional no SUS;

b) Verificar quais os setores de trabalho estdo mais relacionados nas pesquisas
a respeito da motivagao profissional no SUS;

c) Levantar as estratégias utilizadas para estimular a motivacdo dos
trabalhadores do SUS;

d) Indicar os principais desafios para estimular a motivagao dos trabalhadores

do SUS.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Gestédo de pessoas: bases conceituais

Na concepcdo de Dutra (2014), gestdo de pessoas € uma area
interdisciplinar, ou seja, que estabelece relacdes entre dois ou mais ramos do
conhecimento, a qual trata da psicologia organizacional e do trabalho, e tem como
intuito incorporar o colaborador na organiza¢ao, ndo s6 no momento da contratacao
mas, também, durante todo o periodo de trabalho, objetivando a produtividade.

Gestdo de pessoas é a funcdo gerencial que tem por finalidade o
relacionamento entre os colaboradores que atuam em organizacdes em busca dos
seus objetivos em conjunto com os da empresa (CHIAVENATO 2009, apud
Monteiro et al., 2015). No entanto, para (MARQUES, 2015) a gestdo de pessoas
moderna se desenvolve em um conjunto de atividades que séo interligadas no
sentido de agregar, aplicar, recompensar, desenvolver, manter e monitorar
pessoas. O conjunto de atividades inerentes a gestdo de pessoas no sentido de
potencializar os resultados engloba fatores como: agregar, orientar, desenvolver,

recompensar, reter e acompanhar pessoas, conforme ilustrado na Figura 1.

Figura 1 - Atividades da gestdo de pessoas moderna

AGREGAR PESSOAS

— » Recrutamento e —

'/.-- Selecdo ‘\\
[
ACOMPANHAR PESSOAS ORIENTAR PESS0OAS
# Monitorizacdo dos = Modelo de
Desempenhos Competéncias
& S| para a gestdo de + Modelo Gestdo de
pPessoas Desempenho
RETER PESS0AS DESENVOLVER PESSOAS
= Modelo Gestao de » Gestdo de Formagdo
Carreiras * Gestdo de
» Planos de Progressdo Conhecimento
Individual
. |
..‘\ RECOMPENSAR PESS0AS

= Modelo de
Remuneracao J
Esquema de
Incentivos

Fonte: Adaptado de (Chiavenato, 2008).
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A gestdo de pessoas e seus processos ocorrem de modo constante. O
avanco de uma etapa do conjunto de atividades supde uma analise de resultados
anteriores, para possibilitar que as etapas seguintes ocorram. Fatores internos e
externos também atingem as organizagdes, portanto, exigem equilibrio. Entre os
internos, pode-se citar a cultura organizacional, a misséo, a viséo, a lideranca e os
objetivos organizacionais. Quanto aos fatores externos, cita-se os sindicatos, a
legislacéo, a cultura, a economia e a sociedade (MARQUES, 2015).

A administracdo de recursos humanos deu espaco a gestdo de pessoas, na
qual individuos sdo vistos como portadores de habilidades, conhecimentos e
inteligéncia. Acrescenta-se, neste novo olhar, um conceito embasado na prestacao
de melhores condi¢cBes de trabalho para os colaboradores de uma organizacéo,
bem como o ato de formular politicas que os valorizem. Para ser executavel,
demanda métodos de recrutamento e selecdo, bem como treinamento dos
colaboradores (SANTOS; CARNEIRO, 2010).

A area de gestdo de pessoas € constituida pela unido de pessoas com as
organizac0es, pois individuos nelas estéo inseridos em boa parte de seu tempo, em
busca do suprimento de suas necessidades individuais e de estabilidade,
sobrevivéncia e alcance de sua auto realizacdo. As organizacdes dependem do seu
quadro de colaboradores para consecucdo de metas e objetivos (SANTOS;
CARNEIRO, 2010). E nesta soma de procedimentos e técnicas focadas na
descoberta de talentos e habilidades potenciais dos colaboradores, também
atuando na administracdo de normas internas e legais vigentes, que consistem na
area burocratica, como o ato de registro em carteira de trabalhos, encargos e folhas
de pagamento (DUTRA, 2014).

A era da informacéo estimulou a area de gestdo de pessoas, fazendo com
gue profissionais da area procurassem melhores formas de recrutamento de capital
intelectual, para uma maior vantagem competitiva em face a outras organizagdes
(PAES, 2011). Na conjuntura atual, existe um debate a respeito da necessidade de
haver modificacbes dos deveres das pessoas nas organizagles, enfatizando a
funcéo dos colaboradores encarregados da gestao de pessoas, 0s quais devem ter
uma Otica apurada, visualizando-se o individuo ndo mais como um patrimoénio da
empresa, mas sim como um colaborador (CRUZ; SOUZA; OLIVEIRA, 2017).

O cenério atual tem incitado alteracbes fundamentais questionando os
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paradigmas concebidos para o Recursos Humanos (RH) e, consequentemente,
direcionando os gestores para um novo olhar para as a¢des que envolvem gestao
de pessoas. E, essa nova visdo, esta pautada em alguns aspectos que precisam
ser observados nas estratégias organizacionais: Perspectiva de pessoal;
Perspectiva de remuneracédo; Perspectiva de alinhamento, e; Perspectiva de alto
desempenho (MELO et al., 2012).

Nesse encaminhamento, a Figura 2 mostra as principais diferencas entre as
duas visbes, RH e Gestéo de Pessoas, quanto ao que se espera dos colaboradores
no contexto organizacional e as perspectivas quantos aos principais elementos que

compdem a dindmica da relacdo dos trabalhadores com as instituicées.

Figura 2 - As pessoas como recursos X pessoas como colaboradores

Pessoas como recursos Pessoas como colaboradoras ou parceiras
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Empregados isolados nos cargos
Hordrio rigidamente estabelecido
Preocupacdo com normas e regras

Colaboradores agrupados em equipes
Metas negociadas e compartilhadas
Preacupacio com resultados

Subordinagio ao chefe
Dependéncia da chefia
Alienacdo 3 organizagio
Executoras de tarefas

Enfase nas destrezas manuais
Mao de obra

Atendimento e satisfagdo do cliente
Vinculagdo & missdo e a visdo
Interdependéncia com colegas e equipe
Participacdo e comprometimento
Enfase na ética e na responsabilidade
Formecedoras de atividades

Enfase no conhecimento

Inteligéncia e talento

Fonte: Chiavenato (2014, p. 3).

Dessa maneira, percebe-se que as organizacdes atualmente procuram
profissionais baseados em suas qualificacbes e pelas quais sédo avaliados,
desenvolvidos e recrutados e que utilizam-se da gestdo de pessoas para o
desenvolvimento dos setores colocando cada colaborador em uma atividade,
trazendo, assim, maior produtividade para a organizacdo (PAULA; NOGUEIRA,
2016).

Nesse sentido, entende-se que a gestdo de pessoas moderna se relaciona
diretamente a funcédo exercida pela organizacdo. Pode-se relacionar tanto como
provedora de incentivos, como provedora de servicos ou pelo apoio a clientes
internos e externos. Estando, assim, em uma busca constante para valorizar a
organizacéo e os stakeholders (tradugéo literal para “partes interessadas”), em que

em virtude deste fato, se faz necessarias avaliacées de desempenho regularmente



(PAULA; NOGUEIRA, 2016).

As partes interessadas ou stakeholders estdo relacionados a gestdo de
pessoas moderna, em que esta se relaciona diretamente a fungao exercida pela
organizacdo, tanto como provedora de incentivos, quanto como provedora de
servicos ou pelo apoio a clientes internos e externos. Em uma busca constante para

valorizac&o da organizacao.
2.2 Motivagao Profissional
2.2.1 Motivacao: bases conceituais

A motivacdo é uma propensao para se efetuar uma acao que se origina a
partir de um motivo ou necessidade (ARCHER, 1997). Na conviccao de Gil (2007),
o atual mundo corporativo demanda um alto grau de motivacao dos colaboradores
de organiza¢cbes. De modo individual ou grupal, funcionarios motivados trazem
resultados favoraveis a organizacdo, aumentando sua produtividade. Entretanto,
para seu comportamento positivo ser mais bem aproveitado, deve-se haver um
relacionamento verdadeiro entre motivacdo, satisfacdo e comportamento
(ARCHER, 1997). As organizacdes verificam o comprometimento de seus
empregados, e aqueles escolhidos, lhes sdo delegadas a formulacao de solucbes
de problemas, sendo direcionados a esses colaboradores o maior foco de
investimento da empresa (GIL, 2007).

A motivacao e realizacdo pessoal sdo necessidades inerentes as pessoas, e
este fato estd sendo percebido pelas organizacdes, que procuram formas para
prover tais realizacbes aos seus colaboradores (CHIAVENATO 2008, apud
ERTHAL, 2015).

Ha uma antitese entre a definicdo do que € um motivador e um fator de
satisfacdo, sendo o primeiro descrito como uma necessidade e o0 segundo, 0
atendimento dessa necessidade, ou sua eliminagdo. Uma motocicleta, por exemplo
€ um fator de satisfacdo da necessidade chamada locomocé&o; entretanto, sempre
gue precisar se deslocar de um local a outro, ha uma falha tendéncia de considerar
a motocicleta como uma necessidade, ao invés da necessidade de locomover-se
(ARCHER, 1997).

Para Chiavenato (2009), a motivagdo é um dos fatores internos que
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interferem no comportamento humano. Para o autor, motivacdo é um fator
impulsionador que conduz a uma acao do individuo. Tal condi¢do pode ter origem
externa, proveniente do meio ambiente, ou pode ser gerado a partir da mente
humana, em seu sistema cognitivo. Pautada nos desejos e receios, a motivagao se
exemplifica quando o individuo, por exemplo, deseja status, mas tem receios de que
tal condicéo lhe confira exclusdo ou isolamento.

A motivagdo é, entdo, um impulso estimulador de ac¢Bes das pessoas.
Anteriormente, acreditava-se que essa forca era determinada por acdes de
terceiros, como os chefes e proprios pais. Porém, atualmente, se tem ciéncia que a
motivacao se origina a partir da necessidade, ao passo que cada um de nds possuli
demandas distintas (GIL, 2007).

Entende-se, nesse contexto que a motivagdo decorre de necessidades nao
satisfeitas, que fazem parte de cada um. Para ele ndo ha possibilidade de se colocar
motivacdo nos colaboradores, mas o0 gerente pode satisfazer suas necessidades
(ARCHER 1997, apud GIL, 2007).

A motivacdo gera acbes que tem sua manifestacdo em varios modos,
persuadindo o individuo e sua conduta (SOUZA; ANJOS, 2017). Nesse sentido, o
ser humano fica motivado quando necessidades de autoestima e auto realizacéo
sao supridas, conforme a teoria de Maslow (MASLOW 2000, apud SOUZA; ANJOS,
2017).

2.2.2 Teorias motivacionais

Teorias motivacionais sdo pautadas no principio de que as motivacdes
comportamentais dos individuos provém deles proprios. Sua motivacdo parte de
forcas a eles intrinsecas. Essas necessidades podem ser conscientes ou nao,
destacando-se a teoria motivacional de Maslow. Nessa teoria, ou seja, a de Maslow,
sdo organizadas em uma piramide as necessidades humanas. Na base piramidal
estdo inseridas as necessidades mais recorrentes e basicas do ser humano,
intituladas primarias, ao passo que em seu topo estdo demandas sofisticadas e
intelectuais (CHIAVENATO, 2009).

Na Figura 3 se exp0e a piramide com as necessidades atendidas em seus
respectivos niveis. No topo, a auto realizacéo, na sequéncia estima, as sociais, a

seguranca, e por conseguinte, as necessidades fisiolégicas, em sua base.
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Figura 3 - Hierarquia das necessidades humanas segundo Maslow.
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Segundo Marras (2016), a motivacdo humana tem como foco a satisfacéo de
necessidades, que podem ser primarias (fisiol6gicas) ou psicolégicas e complexas

(auto realizacdo). No Quadro 1 estéo descritas as cinco necessidades descritas por

Maslow.

Fonte: Chiavenato, 2009.

Quadro 1 - Hierarquia de necessidades de Maslow

Tipo de necessidade

O que elarepresenta

Fisiolégica Necessidades fisicas como: sexo, bebida, comida, sono etc.
Seguranca A contrapartida da inseguranca natural das pessoas:
estabilidade, prote¢éo: um abrigo, uma estrutura, uma ordem,
etc.
Social A necessidade endbdgena de amar e ser amado, ter amizades,
vinculos familiares, intimidade etc.
Estima A nocao das pessoas de se sentirem valorizadas pelos que as

rodeiam; sua autoestima; o desejo de se sentir importante,
competente e valorizado.

Autorrealizagéo

O desejo dos individuos de renovar e reciclar seu potencial;
tornar-se cada vez mais 0 que cada um seria capaz de ser.

Fonte: Adaptado de Marras, 2016.

Em paralelo aos estudos de Maslow, Herzberg baseia sua teoria no ambiente
externo e, também, no trabalho desempenhado pelo colaborador. Na concepc¢éo do

autor, existem dois fatores que definem a motivacdo: Fatores higiénicos e

motivacionais.
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Os fatores higiénicos refletem as situacdes que acontecem enguanto o
individuo trabalha, incluindo o estado do trabalho, salario, beneficios, tipo de
lideranga, superviséo, politica empresarial, oportunidades e regulamentos internos.
A palavra “higiene” retrata um sentido preventivo dessa teoria, que significa evitar
insatisfacdo ou ameacas ao equilibrio. Na situacdo em que os fatores higiénicos séo
muito bons, evitam a insatisfacdo (CHIAVENATO, 2009).

Ha também os fatores motivacionais, que se relacionam ao cargo, deveres e
tarefas vinculados a ele. Promove um aumento da produtividade e de satisfagao,
chegando a exceléncia do servigco prestado. A motivacdo engloba crescimento,
reconhecimento profissional e realizacdo, que atuam por via do exercicio de
atividades que disponibilizam desafios e sentido para o trabalho (CHIAVENATO,
2009). A Figura 4 ilustra a escala de satisfagdo baseada no modelo de fator

higiénico e motivacional.

Figura 4 - Niveis de satisfacdo baseado nos fatores motivacionais e higiénicos

Nenhuma salislagao Maigr
meutraldade) Fatores mofacionals ™ satistagio
Maior fenhuma
nsatisfagio. Fulires Igiedons ) jnsatisfagao

Fonte: (CHIAVENATO, 20009).

A teoria Existence Relatedness e Grouth (ERG) esclarece que varias
necessidades distintas podem estar ocorrendo ao mesmo tempo. Ao passo que
Maslow dizia que auto realizacdo é essencial para os individuos somente quando
todas as outras necessidades ja estdo atendidas, Alderfer confronta dizendo que
individuos podem satisfazer necessidades de crescimento e existéncia a0 mesmo
tempo (BATEMAN; SNELL, 1998 apud SA; SACHETI, 2015).

Por sua vez, a teoria X tem como base ideias distorcidas quanto a natureza
humana e que foram utilizadas por anos, como: o homem é motivado primeiramente
pelo salario; como o salario é pago pela organizacéo, o colaborador a ela é passivo,
devendo ser controlado; as emog¢des dos colaboradores ndao devem afetar seus

préprios interesses; as empresas devem ser organizadas de forma a que os

26



sentimentos e caracteristicas ndo previstos possam ser controlados; o colaborador
€ preguicoso e deve ser estimulado; os objetivos dos colaboradores séao divergentes
aos da organizacédo, devendo ser imposto mais controle; e pela sua irracionalidade
o homem é incapaz de ter autodisciplina e autocontrole (CHIAVENATO, 2009).
Segundo Michel (2005) uma outra teoria a ser considerada é a Teoria Y a
qual afirma que por meio de um ambiente organizacional adequado, 0S recursos

humanos se desenvolvem com mais otimizagdo e com melhor aproveitamento. O

Quadro 2 exibe os principais fundamentos das teorias X e Y:

Quadro 2 - Pressupostos da Teoria X e Teoria Y

Pressupostos da Teoria X

Pressupostos da Teoria Y

a) O ser humano, de modo geral, tem
aversao essencial ao trabalho e o evita
sempre que possivel — assim, espera-
se que os gestores devem agir de forma
a neutralizar essa tendéncia humana a

fugir do trabalho.

b) Devido a essa caracteristica humana

de aversao ao trabalho, a maioria das

a) Os funcionarios podem achar o

trabalho algo tdo natural quanto

descansar ou se divertir.

b) As pessoas demonstrardo auto
orientacdo e autocontrole se estiverem

comprometidas com os objetivos.

7

c) A pessoa mediana € capaz de

aprender a aceitar, ou até buscar, a

pessoas precisa ser coagida,

responsabilidade.

controlada, dirigida, ameacada de|q) A capacidade de tomar decisGes

punigéo para que se esforce no sentido
da

organizacionais.

inovadoras pode ser encontrada em

consecucdo dos  objetivos

qualquer pessoa e nao € privilégio

Acredita-se que a | exclusivo dos que estdo em posicdes

aversao ao trabalho é tao forte que nem hierarquicamente superiores.
mesmo as promessas de recompensas
podem estimular o trabalho, assim sé a

ameaca de punicgao tera efeito.

c) O homem, de modo geral, prefere ser
dirigido, quer evitar responsabilidade,
tem relativamente pouca ambicdo e

guer garantia acima de tudo.

Fonte: Adaptado de (CAETANO; ALMEIDA, 2016).



J4 a Teoria da Equidade é baseada na crenca de que recompensas
concedidas devem ser de acordo com o esfor¢o aplicado a tarefa. Dois individuos
que realizam a mesma tarefa empregando o mesmo esforco, devem ser
recompensados igualmente. Essa teoria contribui quanto a possibilidade de permitir
o entendimento do clima no trabalho, por conta da reacéao dos colaboradores diante
das recompensas do grupo (FACCIOLI, 2008).

Por sua vez, a Teoria das Necessidades Socialmente Adquiridas proposta
por David McClelland, informa que individuos sdo movidos por trés necessidades:
necessidade de realizacdo, de poder e de associacdo (FRAGA, 2017). Uma
caracteristica marcante desses individuos é a propensdo de ceder aos outros
(McCLLELAND 1997, apud FRAGA, 2017).

A teoria das expectativas foi proposta por Victor H. Vroom, que defende que
ha como entender o que motiva um individuo a agir e, por consequéncia, como fazé-
lo mais eficaz e motivado. O referido autor, equacionou quatro itens: motivacao,
valor, instrumentalidade e expectativa.

J4 no contexto da Teoria da Fixacdo dos Objetivos, a base é o
comportamento regido por valores e metas. Foi desenvolvida por Edwin Locke em
1968, diz que se mover para alcancar objetivos € uma grande motivacdo para o
trabalho. Existem fatores dentro dos objetivos que motivam como, por exemplo, a
dificuldade pois, quanto mais dificil de alcanca-lo, mais motivador fica. Outro
conceito a se destacar é o feedback, pois isso leva a um melhor desempenho.
Quanto as metas, se essas forem muito dificeis de serem atingidas, podem
promover frustracdo e diminuicdo da performance do individuo (NASCIMENTO,
2013).

A Teoria das Relagdes Humanas iniciou-se nos Estados Unidos da América
(EUA), por via de um estudo do comportamento dos empregados de uma fabrica,
tendo como objetivo verificar a relacdo entre a eficiéncia e a iluminacdo dos
operarios, medida pelo quanto produziam. O estudo ocorreu entre 1927 e 1932, na
fabrica de Hawthorne da Western Electric Company, que contratou cientistas sociais
liderados por George Elton Mayo (1880-1949) e seu assistente Fritz J.
Roethlisberger (1898-1974) (SOUZA, 2017).

O referido estudo trouxe uma quebra de paradigma quanto a Teoria de
Administracdo Cientifica de Taylor, colocando varidveis do comportamento dos

individuos na execucgédo de tarefas e mudando a desumanizacdo do trabalho por
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meio de métodos cientificos. Concluiu-se que o fator psicologico se sobrepde ao
fisioldgico, a producao era maior quando colaboradores estavam sendo observados
(SOUZA, 2012).

2.2.3 Estratégias motivacionais

No contexto da gestdo de pessoas, mundialmente, as instituicbes e em
especial as publicas, vem sendo pressionadas pela necessidade de atender as
demandas dos cidaddos com eficiéncia, eficacia e efetividade. Nesse
encaminhamento, é necessario alinhar a gestdo publica com a necessidade de
manter servidores publicos qualificados com habilidades técnicas, humanas e
gerenciais. Neste sentido, é essencial buscar estratégias efetivas que possam
garantir a qualificacdo dos trabalhadores na area publica.

A necessidade de constituir estratégias de motivacéo tanto no setor publico
como no privado remete, na literatura brasileira a uma fundamentacéo tedrica
pautada na leitura de Sayles; Strauss (1975). Os autores defendem que um
problema chave de qualquer organizacéo € o da motivacéo dos colaboradores para
execucao dos objetivos organizacionais e mapearam cinco estratégias motivadoras
de pessoas que precisam ser considerados independentes do cenario estudado,

conforme Quadro 3:

Quadro 3 - Estratégias motivacionais (Continua)

Tem como base a autoridade, uma abordagem que supde que 0s
individuos so trabalham por conta da remuneracdo, sendo assim
forcadas porque tem medo de perder o emprego. Atualmente &
menos eficaz pois ndo leva em conta que colaboradores ndo sao
Ser forte maguinas e passivos, sempre reagindo de tal forma né&o
pretendida pela organizagdo. Faz com que colaboradores
produzam minimamente, s6 para nédo serem despedidos, portanto
a producdo é pequena. Criadora de frustracOes, tal situacéo

atingindo o ambito coletivo da efeitos negativos a organizagao.
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(Concluséao)

E uma abordagem que pode auxiliar no recrutamento de operarios,
fazer com que aceitem seu trabalho por meio de melhores
condicBes de trabalho, beneficios, aumento da remuneracdo e
uma boa supervisdo. Existem duas linhas de pensamento:
paternalismo e administragéo higiénica; o primeiro diz que se a
administracao for boa, os colaboradores para ela trabalhardo com
o gratiddo, mas isso também pode trazer ressentimento, pois
Serbom pessoas ndo se sentem a vontade dependentes de outras, prezam
por sua autonomia; A administracao higiénica ndo leva em conta a
gratiddo, mas sim as boas condigdes do ambiente de trabalho e
beneficios aliados a uma boa supervisdo, para levar os
colaboradores a um grau de satisfacdo organizacional e assim
tenham maior producdo, mas a satisfacdo, entusiasmo e

criatividade dos colaboradores é reduzido.

Um dos modos mais comuns de motivacao hoje. Conduz ao lema
Barganha | o - |
olici viver e deixar viver’, mas dificiimente oferece quaisquer
implicita _
motivacdes para aumento da producéao.

A competicdo traz satisfagdo de muitas formas. Um aumento de
salario ou promocédo traz metas para o trabalho, mas é pouco
Competicdo | eficaz quando a promocéo € por antiguidade dos funcionarios. Por
outro pensamento, a competitividade excessiva pode gerar

frustracdo devido a destrui¢cdo do trabalho em equipe.

Busca satisfazer as necessidades, de modo a colocar a motivagéao

L na visdo de que os individuos passam a prezar por fazer um bom
Motivagao _ _ _
o trabalho. Considerado o melhor método motivador, pois faz com
interiorizada ) )
gue pessoas satisfacam necessidades e se desenvolvam quanto

a sua personalidade.

Fonte: Adaptado de MIRANDA, 2009.

As estratégias motivacionais citadas buscam o engajamento da equipe para

o desempenho de atividades no contexto organizacional. Neste sentido, é essencial



buscar uma gestéo estratégica pautada em um conjunto de decisdes e acdes que
possam ajudar a organizacao a proporcionar um ambiente dinamico e favoravel ao

trabalho.

2.3 O Sistema Unico de Saude

A sociedade brasileira passou por um processo de democratizagdo que
resultou na Constituicdo Federal de 1988. Apresentando-se, essencialmente,
modificacbes para a organizacdo do estado pautada na descentralizacdo de
recursos, em especial, para administracdo municipal, que dessa forma, agora, tem
autonomia para desempenhar suas atribuicdes para executar politicas sociais
planejadas pelo governo federal. Essa quebra do modelo autoritario e centralizador
rompeu com o padréo de politica social até entdo atuante, em que as demandas da
sociedade eram tratadas de forma excludente e estratificada. Na area da saude, as
transformacdes geraram o SUS, que foi desenhado a partir do principio de direito
universal a saude dos cidadaos junto ao dever do estado (FLEURY; OUVERNEY,
2012).

O Sistema Unico de Satde (SUS) é considerado um dos mais complexos e
maiores sistemas de saude publica do planeta, englobando o simples atendimento
para pressao arterial, na Atencdo Primaria, até o transplante de O6rgaos,
assegurando acesso universal, integral e gratuito para toda a populacao do Brasil.

A atencéo integral para a saude, ndo somente os cuidados assistenciais,
agora é direito dos brasileiros, a partir do momento da gravidez e por todo o tempo
de vida, focando na qualidade de vida, e visando na promocéo e prevencao da
salde (BRASIL, 2019). A constituicio do Sistema Unico de Salde se da pelas
acOes e servicos de saude que sdo prestados por instituicbes e 6rgaos publicos
federais, estaduais ou municipais, da administracao direta e indireta e, também, das
fundacdes que sdo mantidas pelo governo. De modo complementar, a iniciativa
privada pode participar desse sistema (BRASIL, 2000). O Sistema Unico de Saude
trata a acdo primaria, média e alta complexidade, servicos de urgéncia e
emergéncia, atencdo, servicos e acdes das vigilancias sanitaria, ambiental,
epidemioldgica e assisténcia farmacéutica (BRASIL, 2019).

Quanto a sua organizacédo, os servi¢cos e a¢des de saude promovidos pelo

SUS, seja de modo direto ou com participacdo do setor privado, sdo organizados
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de modo regionalizado e hierarquizado em niveis de complexidade de forma
crescente. Na esfera da unido, pelo Ministério da Saude; na esfera do Distrito
Federal ou Estadual, pela Secretaria de Saude ou 6rgédo que seja equivalente; e na
esfera municipal, pela Secretaria de Saude ou 6rgao também equivalente (BRASIL,
1990).

Compete ao Ministério da Saude a formulacéo, avaliacao e apoio a politicas
de nutricdo e alimentacdo, bem como formular e implantar politicas de controle a
agressdes ao meio ambiente, saneamento basico, relativas as condi¢cdes do
ambiente de trabalho, bem como fazer a coordenacdo e definicdo das redes
integradas de alta complexidade, vigilancia epidemioldgica, sanitaria e rede de
laboratorios publicos (BRASIL, 1990).

A Secretaria de Estado da Salde compete a promogéo e descentralizacio
para 0S municipios as acdes e servicos de saude; fazer o controle, avaliagdo e
acompanhamento das redes hierarquizadas do SUS; dar apoio financeiro e técnico
aos municipios; bem como coordenar complementarmente a vigilancia sanitéria,
epidemiologica, a saude do trabalhador e nutricdo e alimentacdo (BRASIL, 1990).

A Secretaria Municipal de Satde é delegada o planejamento, a organizacao,
o controle e a avaliacdo dos servicos e acbes de saude, além de executar e
gerenciar os servicos de saude publicos; planejar, programar e organizar a rede
regional e hierarquizada do SUS, articulada a Secretaria Estadual de Saude; fazer
a execucao, controle e avaliacdo das agcbes quanto condicbes do ambiente de
trabalho; bem como a execucéo de servicos de vigilancia sanitaria, alimentacéo,
nutricdo, a saude do trabalhador e o saneamento basico (BRASIL, 1990).

O financiamento da saude no Brasil atualmente esta vinculado a ideia de
seguridade social, compondo-a segundo a Constituicdo Federal: Previdéncia Social,
Assisténcia Social e Saltde. O financiamento do Sistema Unico de Salde é
denominado “Tripartite”, ou seja, de responsabilidade das trés esferas de governo.

A gestéo da saude pelo governo € formada a partir de uma pratica social de
natureza institucional, possuindo carater polivalente (ético, estratégico, politico,
administrativo, técnico). O propdsito principal da gestdo em salde é tomar decisdes,
que faz acontecer a intermediacdo e implementacdo de politicas. Os processos de
gestao e tomada de decisédo sdo complexos, pois envolvem interesses, motivacoes,
habilidades, conhecimentos, controle de tempo, financiamento. Envolve, assim,

caracteristicas de pessoas, ndo so de sistemas ou servicos (MIRANDA 2005, apud
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CARVALHO et al., 2012).

Atualmente, o processo de gest&o do Sistema Unico de Salide tem no Pacto
pela Saude uma estratégia para um novo pacto federativo, planejado em trés
dimensdes: Pacto pela Vida, Pacto em Defesa do Sus e Pacto de Gestdo (SANTOS;
ANDRADE 2007, apud CARVALHO et al., 2012).

O Controle Social € um método de compartilhar o poder decisoério entre
Estado e Sociedade sobre as politicas publicas, sendo assim um instrumento de
expressdo da cidadania e democracia. No SUS, a participacdo popular no sentido
de controle socia, € efetivada através dos conselhos deliberativos e paritarios e as

conferéncias, ambos nas trés esferas de governo (SERAFIM; TEIXEIRA, 2008).

2.3.1 Os Trabalhadores do SUS e a Motivacao Profissional

Os trabalhadores do SUS, segundo a Classificacao Brasileira de Ocupacoes
(CBO) com formacdo de nivel superior sdo: Anestesista, Assistente Social,
Bioquimico/Farmacéutico, Cirurgido Geral, Clinico Geral, Enfermeiro,
Fisioterapeuta, Fonoaudiblogo, Gineco. Obstetra, Médico da Familia, Nutricionista,
Odontélogo, Pediatra, Psicologo, Psiquiatra, Radiologista, Sanitarista (BRASIL,
2002).

Com formacao de nivel técnico/auxiliar, séo: Auxiliar de Enfermagem, Fiscal
Sanitario, Técnico de Enfermagem, Técnico e Auxiliar de Farmécia, Técnico e
Auxiliar de Laboratorio, Técnico e Auxiliar em Nutricdo e Dietética, Técnico e Auxiliar
em Fisioterapia e Reabilitacdo, Técnico e Auxiliar em Saude Oral, Técnico e Auxiliar
em Vigilancia Ambiental e Sanitaria, Técnico e Auxiliar em equipamentos medico-
hospitalares, Técnico e Auxiliar em Radiologia Médica, Técnico e Auxiliar em
Hematologia/Hemoterapia, Técnico e Auxiliar em Histologia. Quanto aos
profissionais com qualificacdo elementar, se seguem: Agente Comunitario de
Saude, Agente de Saude Publica, Atendente de Enfermagem, Parteira. Quanto ao
setor administrativo, seus componentes sao: Administracdo, Servico de
Limpeza/Conservacao e Seguranca (BRASIL, 2002).

Os trabalhadores do Sistema Unico de Saude s&o admitidos por meio de
contratacdo direta ou indireta. Quanto a contratacdo direta, tem-se os Servidores
Estatutarios, que possuem vinculo com a administracdo do estado por meio de

concurso publico. Sdo remunerados, possuem vantagens e condicbes de
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previdéncia conforme estatuto, que sdo normas legais que o individuo passa a ter
direito na entrada do servico publico. Faz parte do Regime Juridico Unico (RJU)
utilizado pela Unido, unidades federativas e municipios (BRASIL,2002).

Outra forma de contratacdo direta é a do Servidor celetista, que passou a
existir apés modificacao feita pela Emenda Constitucional 19/1998 que informa que
empregados publicos ocupem empregos publicos baseados na Consolidacdo das
Leis do Trabalho (CLT). S&o contratos por prazo indeterminado, para fungbes na
administracdo direta e indireta. Tais empregados publicos ndo possuem estatuto,
sendo regidos pela Lei 9.962/2000 (CONSELHO NACIONAL DE SECRETARIOS
DE SAUDE, 2016).

Ainda tratando-se de contratacdo direta, tem-se o Regime especial ou
Contratos Temporarios, baseados na Lei 8.745, que pde sob regime especial
servidores que sdo contratados por tempo determinado no atendimento de
necessidade tempordaria do interesse publico. Tais contratacbes podem ser sem
necessidade de concurso, por curto prazo, em casos por exemplo de calamidade
publica. Os servidores desta modalidade tem regimento da Consolidacédo das Leis
do Trabalho - CLT e Regime Geral da Previdéncia Social. E finalmente, tem-se o
regime especial ou Cargos comissionados, que nao sao servidores efetivos, mas
gue sdo nomeados por autoridades para exercicio de tais cargos (CONSELHO
NACIONAL DE SECRETARIOS DE SAUDE, 2016).

Os trabalhadores do Sistema Unico de Satide podem ser admitidos de forma
indireta, uma delas é por meio de terceirizacdo, que consiste no intermédio de méo
de obra terceirizada, gerida por agente externo, ao passo que o comando do
processo do trabalho segue responsabilidade do contratante na rede propria do
Sistema Unico de Salde, com regras consolidadas na Stumula n°. 331 do Tribunal
Superior Trabalho. Outra forma de se contratar, € por cooperativas, as quais estao
divididas em dois tipos: as fornecedoras de trabalho na prestacao de servigcos e as
gue sao gerenciadoras, ou seja, ndo ha sé fornecimento de forca de trabalho, mas
que também assumem a gestdo de unidades da saude do SUS (CONSELHO
NACIONAL DE SECRETARIOS DE SAUDE, 2016).

Ainda na admissao por forma indireta, existe o trabalho vinculado por meio
de Organizacdes Sociais (OS) que seguem a lei n° 9.637/1998. Colocam-se
vigentes sob forma de associacbes civis sem fins lucrativos. Estdo fora

administracdo publica como pessoa juridica de direito privado. Sua qualificagédo é
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feita por decreto, como Organizacdo Social, e define organiza¢des sociais como
entes publicos que ndo sdo do estado criados para absorver atividades destes.
Fazem a execucdo de atividades de interesse publico, mas ndo de competéncia
estatal. Outro exemplo da forma indireta estda nos Contratos de gestdo com
Organizacdes Civis de Interesse Publico (OSCIPS) - regulamentadas pela Lei n.
9790/99 (CONSELHO NACIONAL DE SECRETARIOS DE SAUDE, 2016).

Finalmente, tem-se o Trabalho vinculado indiretamente por meio de
entidades filantropicas e fundacgfes privadas. As entidades filantropicas sem fins
lucrativos séo por direito parceiras do SUS, conforme art. 199 da CF. Dessa forma,
as entidades privadas tém autorizacdo de participar dos convénios de delegacéo
completa de servigos no atendimento a pacientes e na terceirizacdo da forca de
trabalho em favor da Estratégia Saude da Familia (ESF), por exemplo. A certificacao
dessas entidades foi regulamentada pela Lei n°. 12101, de 2009 (CONSELHO
NACIONAL DE SECRETARIOS DE SAUDE, 2016).

No que diz respeito a capacitacido dos profissionais do Sistema Unico de
Saude, existe uma necessidade de adequacao profissional, que exige mudancas
nas capacitacdes, porque 0S cursos e treinamentos por muitas vezes acontecem
desvencilhados do contexto dos servicos e nem sempre atendem necessidades
reais dos gestores e trabalhadores (SILVA; OGATA; MACHADO, 2007).

Os processos de capacitagdao devem ter como base as necessidades de
gestdo, do controle social e da saude populacional, para ter qualificacdo das
praticas de saude. A variavel integralidade deve ser norteadora em todas as
capacitacdes na saude, porque considera praticas e saberes multiprofissionais a
partir do conceito de saude que respeita o usuario por meio de acolhimento e
responsabilizacao (SILVA; OGATA; MACHADO, 2007).

Para atendimento das perspectivas, € necessario o estabelecimento de um
modelo capacitador que promova a atencdo integral a saude, ligado a
aprendizagem: a Educacdo Permanente. O Ministério da Saude por meio da
Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude, define a Politica
Nacional de Educacdo Permanente em Saude como aprendizagem no trabalho, em
gue o aprender e ensinar se incorporam ao cotidiano do trabalho das organizacdes
(SILVA; OGATA; MACHADO, 2007).

O Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS) € um instrumento de

ordenacdo de trabalho, devendo ser colocado em cada nivel da gestdo do Sistema
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Unico de Saude (BRASIL 2005, apud VIEIRA et al., 2017). O Plano é um
instrumento para gestédo do trabalho e tem por finalidade valorizar o trabalhador e
fazer um planejamento de carreira. Também é uma série de normas que faz a
disciplina do trabalhador no decorrer da carreira, bem como a remuneragao
(CASTRO 2012; BRASIL 2006, apud VIEIRA et al., 2017).

O Plano de Carreira € uma ferramenta de gestéo, principalmente quando esta
agregado a demais subsidios, como progressdo por qualificacdo, avaliacdo de
desempenho e gratificacao (SEIDL et al. 2014, apud VIEIRA et al., 2017).

Os Planos de Carreira do Sistema Unico de Salde estavam pautados desde
1986 pela Comissao da Reforma Sanitaria, s6 que comecaram a ser impulsionados
somente depois da criacdo da Secretaria de Gestéo do Trabalho e da Educacéo na
Saude (SGTES) e reinstalacdo da Mesa Nacional de Negociacdo Permanente do
SUS (MNNP-SUS), em 2003 (BRASIL 1986, 1990, 2003, apud VIEIRA et al., 2017).

Em 2006 foram aprovadas as Diretrizes do Plano de Carreira, Cargos e
Salérios na esfera do SUS, no apoio a construcdo de planos nas esferas regionais,
estaduais e municipais, levando em conta as particularidades dos sistemas locais
(BRASIL 2006, apud VIEIRA et al., 2017).

Uma organizacdo hospitalar, em linhas gerais € considerada penosa e
insalubre para se trabalhar. Os trabalhadores de um hospital estdo suscetiveis a
doencas e acidentes, além de problemas de ordem psiquica. As condi¢Bes para
desempenho do trabalho sdo complicadas, além de que a enfermagem, por
exemplo, desde sua concepc¢do esta conectada a ideia de caridade, que deixou
marcas que até hoje sdo percebidas. Isso implica que se espera desses
profissionais atitudes altruistas, além de que a sua motivagdo pelas tarefas
executadas entra em conflito com a realidade do mercado (ELIAS; NAVARRO,
2006).

As tarefas executadas pelos trabalhadores da saude sdo marcadas pela
tensdo, séo longas as escalas de servico, o efetivo de uma unidade por muitas
vezes € mais baixo que o0 necessario, afetando o emocional dos colaboradores
(ELIAS; NAVARRO, 2006).

Os colaboradores de um hospital lidam com situagfes graves, altos niveis de
tensdo e passam por altos riscos a si mesmos e aos pacientes. O fato de
trabalharem por turnos lhes confere a possibilidade de trabalhar em mais de um

emprego, isso acontece geralmente quando o salario ndo é suficiente para manter
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as despesas. Todas as tarefas tém que ser desempenhadas com atencéo, no caso
de pacientes graves. Ha muitas atribuicbes a serem feitas, para isso devem ter
muita organizacdo, além da cobranca para serem produtivos. Muitas vezes existe o
receio do desemprego, 0 que os mantém trabalhando (TRINDADE; PIRES 2013,
apud LUZ, 2016).

A motivacdo profissional no contexto do Sistema Unico de Satde se baseia
no entendimento da rotina do colaborador do hospital, o que afeta sua satude, como
fatores de trabalho em periodo noturno, insalubridade, periculosidade, relagbes

humanas no trabalho, servico em emergéncia e urgéncia (COSTA, 2012).
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3 METODOLOGIA
3.1 Caracterizacéo da Pesquisa

A pesquisa consiste em uma revisdo de literatura do tipo integrativa
desenvolvida com base na pergunta norteadora: Quais as estratégias sao utilizadas
para estimular a motivacdo dos profissionais do Sistema Unico de Satde (SUS),
identificadas na literatura brasileira no periodo de 2014-20197?

A reviséo integrativa é definida como uma metodologia que propicia a sintese
de conhecimentos, incorporando e colocando em prética a aplicacao de resultados
de estudos significativos. E a mais completa abordagem metodoldgica dentre as
revisdes, permitindo inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais, para
um entendimento integral do fenbmeno em analise. Faz a conciliagdo de dados da
literatura empirica e teorica, além de que combina vérias finalidades: definicdo de
conceitos, revisao de evidéncias e teorias, analise de problemas metodoldgicos de
um tépico em particular. A amostra, em um conjunto com a multiplicidade de
propostas, deve propiciar um panorama compreensivel e consistente de conceitos
complexos e teorias (SOUZA,; SILVA; CARVALHO, 2010).

Tal revisdo é sempre também uma pesquisa bibliografica que refere-se a
investigacao em:

Fontes secundérias, abrange toda bibliografia j& tornada publica em
relacdo ao tema de estudo, desde publicagBes avulsas, boletins, jornais,
revistas, livros, pesquisas, monografias, teses, material cartografico etc.,
até meios de comunicagdo orais: radio, gravacdes em fita magnética e
audiovisuais: filmes e televis&o. Sua finalidade é colocar o pesquisador em
contato direto com tudo o que foi escrito, dito ou filmado sobre determinado
assunto, inclusive conferéncias seguidas de debates que tenham sido
transcritos por alguma forma, querem publicadas quer gravadas
(MARCONI; LAKATOS, 2007, p. 71).

A pesquisa do tipo quantitativa é a qual se coletam e analisam dados
guantitativos de variaveis. Dessa maneira, este tipo de pesquisa tem capacidade de
identificar a natureza da realidade, suas relacbes e o dinamismo de sua estrutura.
Ela também pode definir a correlacdo e associacdo entre variaveis, objetivacdo e
generalizacdo de resultados por meio de uma amostra que faz inferéncia a uma
populacdo em um periodo de tempo. Sendo assim, também pode fazer inferéncias
causais que dissertam do motivo ou ndo das coisas aconteceram de determinada
forma (ESPERON, 2017).

38



A presente pesquisa € aplicada, pois tem por objetivo gerar conhecimentos
para uma aplicacao pratica, direcionados a solucionar problemas especificos, que
envolvem verdades e interesses locais (GERHARDT; SILVEIRA, 2009).

3.2 Procedimentos de Coleta e Analise de dados

Para estruturacéo do estudo, no que se refere a coleta e analise de dados,
foram realizados os procedimentos a seguir:

a) Definicdo da pergunta norteadora: (Quais as estratégias sao utilizadas
para estimular a motivacédo dos profissionais do Sistema Unico de Satde (SUS),
identificadas na literatura brasileira no periodo de 2014-2019?).

b) Definicdo de descritores: Motivagao profissional, Gestdo de Pessoas,
Trabalhadores do SUS;

c) Critérios de inclusao: Artigos que foram publicados na plataforma Google
Académico, Scielo e LILACS, no intervalo de tempo de 2014-2019. No que diz
respeito aos critérios de elegibilidade, foram: artigos sobre motivacéo profissional,
gue descreviam as estratégias utilizadas para sensibilizar a motivacdo nos
profissionais de saude no contexto SUS, em portugués brasileiro, considerando os
altimos 5 anos (2014-2019).

d) Critérios de exclusao: Artigos repetidos nas bases de dados, que nao
contemplem em seu resumo relacionamento direto com a pergunta norteadora da
presente pesquisa, também sendo excluidos anais, memoriais, relatérios de
estagio, slides, projetos de intervencgao, projetos de pesquisa, livros, cartilhas, teses,
monografias, dissertacdes, outras revisdes integrativas. Para melhor apresentacéo

dos critérios de inclusdo e exclusao elaborou-se o Quadro 4.

Quadro 4 — Critérios de Selecdo e Exclusdo de Artigos

Incluséo Excluséao

Artigos que tratavam de estratégias para | Anais, memoriais, relatérios de estagio, slides,
sensibilizar a motivacdo dos profissionais de | projetos de intervencdo, projetos de pesquisa,

saude do SUS; livros, cartilhas, teses, monografias, dissertacfes e
Que traziam em seu resumo relacéo direta | artigos que ndo apresentavam relagéo direta com
com o tema; o tema pesquisado, repetidos, estrangeiros ou
Idioma: Portugués outras revisdes integrativas.

Periodo: 2014 a 2019.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2019.

39



3.3 Procedimentos de coleta de dados

As buscas foram realizadas utilizando-se as plataformas Google Académico,
Scielo e LILACS. A busca foi realizada no dia 16 de fevereiro a 21 de fevereiro de
2020. Ao pesquisar artigos usando descritores: Motivacao Profissional, Gestédo de
Pessoas e Trabalhadores do SUS. A plataforma Google Académico apresentou 920
publicacdes, a LILACS 3 (trés) resultados e a Scielo ndo identificou nenhum artigo.

Da plataforma Google Académico exclui-se 910 de acordo com as

motivacdes especificadas no Quadro 5.

Quadro 5 — Publicagfes excluidas: Google Académico

Motivo da exclusdo Google Académico Quantidade
Anais 1
Memorial 1
Relatorio de Estagio 1
Slide 1
Projetos de Intervencao 2
Projeto de Pesquisa 9
Livros 14
Cartilhas 17
Teses 27
Monografias 116
Dissertacoes 211
Artigos sem relacao direta ao tema 439
Revisbes Integrativas 37
Artigos repetidos 24
Artigos estrangeiros 10
Total 910

Fonte: Elaborado pelo autor, 2019.
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Quadro 6 — Publicaces incluidas: Google Académico

Incluséo Google Académico Quantidade
Artigos com relacao direta ao tema 10
Total 10

Fonte: Elaborado pelo autor, 2019.

Quadro 7 — Publicacdes excluidas: LILACS

Excluséo LILACS Quantidade
Artigos sem relacéo direta ao tema 2
Estrangeiros 1
Total 3

Fonte: Elaborado pelo autor, 2019.

ApoOs a revisao integrativa dos artigos chegou-se a um total de 10 artigos a
serem analisados com o objetivo de responder o problema deste estudo. Dessa
maneira, os 10 artigos foram lidos na integra e usou-se um quadro para o registro
das categorias de andlise (APENDICE A). Apds a categorizacdo os dados foram

agrupados e analisados.

3.4 Analise de dados

Os dados foram tabulados e apresentados através de tabelas e gréaficos e
analisados a luz do referencial tedrico deste estudo, para assim obter uma visdo
geral de autores, artigos, area de atuacéo dos profissionais da saude, estratégias
utilizadas para estimulo do SUS, Plataforma usada e desafios encontrados, e ainda
para uma melhor compreenséo do percurso metodoldgico deste estudo, elaborou-

se a Figura 5:
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Figura 5 — Fluxograma das etapas da revisao integrativa

Definigédo da Definigio de Def!n_lt;_ao dos Def!n’lg_ao dos
pergunta descritores Critérios de Critérios de
norteadora Inclusédo Exclusdo

PROJETO DE
PESQUISA

Gestdo de pessoas;
Motivacéo profissional;
Trabalhadores do SUS;

Coleta de
dados

Analise de dados

Fonte: Elaborado pelo autor, 2019.

3.5 Etica na Pesquisa

Segundo consta na Resolucao n° 510, de 07 de abril de 2016, a ética € uma
composicao histérica, humana, cultural e social. O art. 1° da presente resolucéo,
informa sobre normas quanto as pesquisas na Area de Ciéncias Sociais e Humanas,
nas quais os procedimentos da metodologia utilizem dados de participantes ou de
informacdes que possam ser identificadas, que podem trazer maiores riscos a suas
vidas. Porém, no paragrafo Unico deste artigo, na visdo do sistema CONEP -
Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa, em seu inciso VI, é informado que a
pesquisa realizada com textos cientificos, exclusivamente para revisao de literatura,

se é dispensada a alimentacao na Plataforma Brasil (BRASIL, 2016).



4 APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Durante a coleta de dados, encontrou-se 520 artigos que, apos a leitura
cuidadosa dos titulos e dos resumos, analise dos critérios de incluséo e excluséo e
artigos duplicados, os quais foram reduzidos a 10 publicacdes. Na sequéncia,
realizou-se a leitura em profundidade da versdo publicada por completo e,
selecionou-se por fim artigos que respondiam a questdo norteadora e, desta
maneira, apresentavam as categorias de andlise necessarias para o alcance do
objetivo deste estudo. O Quadro 8 apresenta os 10 artigos que, apés a selecéo
qualificada, serviram de embasamento para a discussdo acerca das estratégias

motivacionais nas instituicées de saude vinculadas ao SUS.

Quadro 8 - Titulos dos artigos, seus autores, respectivas revistas e anos de publicacdo (Continua)

Titulo dos artigos Autores Revista Ano da
publicacéo

1 - Gestao local de saude
em territério de FRUTUOSO, Maria

. . . { : 201
vulnerabilidade: motivacbes | Fernanda Petroli et al. Satde debate 015
e racionalidades.

2 - Fatores contributivos
para motivacao dos SOUZA, Marcel | .y cult. cienc. 2015
profissionais de salde da Freitas et al.

Atencéo Bésica de Saude.

3 - Percepgéo da motivagao

. ~ Revista Capital
e satisfacdo no trabalho P

FERREIRA, Claudia Cientifico —
pelos trabalhadores de uma ] Ul ! IAI . 2016
D O Aparecida Avelar. Eletronica
instituicdo psiquiatrica no
. (RCCe).

Brasil.
4 - O fator humano na
organizacao: caracteristicas MAGALHAES,
motivacionais da equipe de Luciano Santos, ,

. Rev. Adm. 2017
enfermagem de um hospital ROSA, Fernanda ev. Adm. Saude 0
publico do interior de Heringer Moreira.
Rondonia.
5 - Adeséo da equipe de

f a higienizaca GIORDANI, A

enfermagem a higienizacéo , Annecy Rev Rene. 2014

das maos: Tojeiro et al.
fatores motivacionais.
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(Conclusao)

6 - Clima Organizacional:
Influéncia dos Fatores
Internos e Externos na

IZIDORO, Ana
Claudia Santos de

adversos.

Motlva(;ap dos,M'edlcos de Azevedo: MOREIRA, Bdex. 2017
um Hospital Publico do .
. Alessandro Messias.
Distrito Federal e em sua
intencéo de rotatividade.
7 - A Motivacao dos
Profissionais de Salde das ALVES FILHO, Psicologia:
Unidades Basicas de Antbénio; BORGES, Ciéncia e 2014
Saude. Livia de Oliveira. Profissao.
8 - Agente Comunitario de
Saude: Perfil BRAGA, Gracilene
Socioecondémico, Estado Maria Almeida Muniz;
Motivacional e MAFRA, Simone Libertas: R. Fac. 2014
Planejamento para o Caldas Tavares; Serv. Soc
Trabalho — uma GOMES, Andréia
caracterizagcdo das UBSFS Patricia.
de Vigosa (MG).
9 - Acbes/interacGes LANZONI, Gabriela
motivadoras para lideranca . Texto Contexto
. Marcellino de Melo et 2015

do enfermeiro no contexto al Enferm.
da atencao basica a saude. '
10 - Motivos da equipe de PAIVA. Miriam .
enfermagem para a - Rev. Latino-Am.

e Cristina Marques da 2014
notificacdo de eventos ) Enfermagem.

Silva de et al.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.

4.1 Area de atuacdo dos autores dos artigos

Historicamente, a gestéo de pessoas nas organizacdes tem se apresentado
como uma area essencial e que precisa ser pensada e trabalhada com atencéo ja
que esta estreitamente relacionada a variaveis como a cultura e a estrutura
organizacional. Enquanto campo de estudo é apresentada como um desafio para a
area das ciéncias sociais aplicadas e, em especial, no enfoque da area de

administracao.
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No entanto, quando trata-se das instituicbes de saude publica, os estudos
encontrados no que refere-se as estratégias de motivacdo no contexto da gestéo
de pessoas estdo pautados em pesquisas realizadas por diversas areas do
conhecimento e, na sua maioria, da area das ciéncias da saude como percebe-se
nos dados apresentados no Gréfico 1, onde verificou-se quais as areas de atuacéo
dos profissionais de saude que desenvolveram pesquisas sobre esta tematica no

cenario do Sus.

Gréafico 1 — Area de atuagéo dos autores dos artigos

Area de formacao dos autores dos artigos

Demais areas
20.0%

Area da Saude
80.0

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.

Verificou-se, deste modo que do total de 35 autores envolvidos na elaboracao
dos 10 artigos aqui analisados, 28 (80,0%) eram da area das Ciéncias da Saude, e
sete (20,0%) eram de outras areas (Ciéncias Bioldgicas; Ciéncias Sociais Aplicadas;
Ciéncias Humanas; Ciéncia Politica; Engenharias; Educacéo; Outros;).

Esta predominéancia das ciéncias da saude nos artigos estudados remete a
uma reflexao acerca da composicao das equipes de saude no SUS que, dificilmente,
tem em sua composicao profissionais da administragdo ou tecnélogos de gestédo
hospitalar ou gestdo de pessoas.

Dessa maneira, a coordenacao das equipes tanto em hospitais como em
unidades de basicas de saude sédo ocupadas por profissionais como enfermeiros,
médicos, psicologos, entre outros. N&o necessariamente esses profissionais
adquirem em sua formacao conhecimentos especificos que possibilitem o uso de
estratégias de motivacéo no cotidiano das equipes. Além disso, € comum 0s cargos

de coordenacao serem preenchidos por cargos comissionados, ou seja, indicacdes
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politicas. Esse tipo de nomeacdo pode sobrepor os interesses particulares e
politicos as necessidades dos SUS e, consequentemente, as demandas das
equipes de saude.

O fato de a ciéncia da saude estar a frente dos estudos sobre as estratégias
motivacionais nas instituicdes de saude ndo desmerece a qualidade dos estudos e
a preocupacao com os profissionais que cotidianamente sdo responsaveis pela
execucao do SUS. No entanto, € importante salientar que os gestores das unidades
de salde vdo além da organizacdo de servicos pois incluem a supervisao dos
trabalhadores, avaliacdo de desempenho, redistribuicdo de pessoal e analise
qualitativa de servicos (PASSOS, CIOSAK, 2006). Por isso, defende-se a
necessidade das ciéncias sociais aplicadas e em especial a ciéncia da
administracéo também reforgarem seus estudos no contexto do SUS.

4.2 Locais estudados

A andlise dos artigos estudados sinalizou que os objetos de pesquisa foram,
proporcionalmente iguais em instituicdes de saude de Alta Complexidade (50,0%)
e de Protecdo Basica (50,0%). De alta complexidade refere-se a trés hospitais
publicos (30,0%); um hospital universitario (10,0%) e uma instituicdo psiquiatrica
(10,0%). De protecao béasica foram trés Unidades Bésicas de Saude (UBS) (30,0%)
e duas Estratégia Saude da Familia (ESF) (20,0%), como mostra o Gréfico 2:

Gréfico 2 - Locais estudados

Locais estudados

Instituigao Psiquiatrica
10,0%

Hospital Universitério
10,0%

Hospitais Publicos
30,0%

Estratégia Saude da
20,0%

Unidades Basicas de
30,0%

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.
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Os hospitais publicos, que séo trés dos locais estudados, atendem a alta e
média complexidade, com seus corpos clinicos multiprofissionais, o que lhes
conferem grande quantidade de profissionais de saude. O mesmo acontece com a
instituicdo psiquiatrica responsavel pelo atendimento especifico da satde mental. O
Hospital Universitario além de atender demandas de alta complexidade tem como
responsabilidade a formacéao de profissionais de saude.

E fundamental compreender que, o ambiente hospitalar em si ndo sé exige
especialidades do mundo do trabalho em salude, mas também habilidades para a
intervencdo em equipes multidisciplinares. De acordo com Camelo (2011, p. 734),
esse espacgo de intervencgao é formado por “uma diversidade de profissionais ou
trabalhadores treinados para realizar variadas atividades necessérias a
manutencao da estrutura da instituicdo no que concerne ao conjunto de objetivos
estabelecidos” e, é importante compreender que, este trabalhador é “o sujeito da
sua propria acao e da sua relacdo com o meio”, o que determina um contexto que
precisa ser observado atentamente pelos gestores hospitalares, principalmente no
sentido de buscar estratégias que visam a estimulacdo da motivagao profissional.

Percebe-se, entdo, que a instituicdo hospitalar se apresenta como “uma
organizacdo social complexa e como tal, ocupa lugar critico na prestacdo de
servicos de saude, sendo um lugar de construcéo de identidades profissionais, com
grande reconhecimento social’. Nesse encaminhamento, o hospital “congrega,
assim, profissionais, saberes, tecnologias e infraestruturas diversificados”
(CAMELO, 2011, p. 734).

N&o menos importantes e complexas sdo as Unidades Basicas de Saude
(UBSs), que sao unidades de contato preferencial dos usuarios, a porta de entrada
principal da Rede de Atencdo a Saude, garantindo o acesso a populacao para a
Atencdo em Saude de forma adequada (BRASIL, 2020). A UBS € o 6rgao de
atencado basica em que trabalham profissionais de saude (Enfermeiros, técnicos em
enfermagem, médicos) em uma quantidade consideravel, visto que nas cidades
existem diversas UBSs por bairros, isso explica a quantidade de pesquisas nesse
local.

As Estratégias Saude da Familia sdo ramificagfes das Unidades Basicas de
Saude, que coma UBS |, II, lll e IV variam de uma até quatro ESFs. As intervencdes
sao realizadas em equipes e apresentam relagcdo muito proxima da populacdo. A

ESF representa um avanc¢o da saude coletiva incorporada pelo SUS e demanda,
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também, por cuidados especiais da gestdo de pessoas, especialmente no que se
refere aos mecanismos de contratacdo dos profissionais das equipes, muitas vezes,
‘com base em contratos temporarios e relagcdes trabalhistas precarias. Isso tem
gerado, por consequéncia, dificuldade de fixacdo da mé&o de obra, deixando equipes
incompletas e prejudicando o processo de cuidado a populacdo (ARANTES;
SHMIZER; MERCHAN-HAMANN, 2016, p. 1504).

4.3 Estratégias motivacionais presentes nos artigos

Quanto a pergunta central deste estudo, ou seja, identificar na literatura as
principais estratégias de motivacao citadas pelos autores em suas pesquisas, e que
visam sensibilizar os trabalhadores da satde no ambito do SUS, levantou-se uma
diversidade de acbes que merecem, neste momento, uma analise. Diante do grande
namero de estratégias levantadas optou-se por agrupa-las de acordo com Sayles e
Strauss (1975) que classificam em cinco estratégias motivadoras de pessoas.

Salienta-se que, mesmo sendo uma referéncia antiga, esses autores foram
citados em todos os artigos quando se tratava de elencar estratégias motivacionais.
O Quadro 9 apresenta a classificacéo e ao lado de cada estratégia o numero refere-

se as repeticdes destas nos artigos pesquisados.

Quadro 9 - Estratégias motivacionais

Remuneracao (1); Estimulo de agbes corretivas (1);

Ser forte Total: 2
Filantropia (1); Reconhecimento (2); Integragéo (colegas e institui¢céo)
(1); Melhores condi¢gBes trabalhistas (1); Melhores salérios (1);
Formagdo e servico (1); Qualidade na assisténcia (1); Gestdo de

Ser bom pessoas (2); Maior mobilidade (1); Sem restricdo de atividade em
escritério (1); Relagdo de colaboragéo com a instituigdo (1); Condigbes
encorajadoras (1); Compartilhamento de responsabilidade com a adm
(2);
Total: 16

Barganha implicita N&ao houveram estratégias com esse viés.

. Trabalho em equipe (1);
Competicao Total" 1

Respeito (1); Gostar do que se faz (1); Autonomia (4); Bom
relacionamento multiprofissional e intersetorial (1); Disponibilidade de
materiais suficiente para o trabalho (1); Elogios (1); Promogédo de
educagcdo permanente e valorizagdo (2); Valorizagdo de
desenvolvimento proprio (1); Realizagdo pessoal (1); Proativismo (1);
Condi¢cdes adequadas e dignas para o exercicio da profissdo (1);
Opinido considerada (1); Melhorias de gestdo (2); Esforcos dos
profissionais de salde (1); Empoderamento dos Agentes Comunitarios
da Saude (ACS'’s) (1); Seguranga profissional (1);

Total: 21

Motivacdo interiorizada

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.



A estratégia motivacional denominada por Sayles e Strauss (1975), como
“Motivacao Interiorizada” conta com 21 estratégias apresentadas pelos autores
pesquisados. De acordo com os referidos autores, a Motivagdo Interiorizada € a
busca da satisfagdo de necessidades, de modo a visualizar a motivagdo como
aguela em que os individuos passam a prezar por fazer um bom trabalho,
considerado o melhor método motivador, pois faz com que as pessoas satisfacam
necessidades e se desenvolvam quanto a sua personalidade.

Dos listados, sé@o satisfeitas necessidades e incentivadas motivagdes
guando incluem-se: respeito, gostar do que se faz, autonomia, bom relacionamento
interpessoal e multiprofissional, disponibilidade de materiais suficientes para o
trabalho, elogios, promocéao de educacao permanente e valorizagdo, valorizacéo de
desenvolvimento préprio, realizacéo pessoal, proativismo, condicbes adequadas e
dignas para o exercicio da profissdo, opinido considerada, melhorias de gestéo,
esforcos dos profissionais de salde, empoderamento dos agentes comunitarios de
saude (ACS’s) e segurancga profissional.

As estratégias que mais se repetiram no campo da “motivacao interiorizada”
foram: autonomia, educacdo permanente e valorizacdo e melhorias na gestdo. A
autonomia no ambiente de trabalho, com quatro resultados, € entendida como a
possibilidade de o trabalhador mudar a determinacdo de sua tarefa, de modo a
adequa-la ao seu ambiente de trabalho, possibilitando a regulacédo de sua maneira
de desenvolver as atividades. Além disso, a autonomia auxilia no prazer no
ambiente laboral, com base na mudanca do paradigma de nédo saber fazer, para
saber fazer, também funcionando como mecanismo de resisténcia do trabalhador a
dominacgéo, visto que ha conflito entre as regras do ambiente de trabalho e suas
vontades. A autonomia é motivadora devido ao fato de conferir prazer aos
profissionais, tendo liberdade no desempenho de suas atividades (FERREIRA,
2010 apud MORAES; VASCONCELOS; CUNHA, 2012).

A promocao de educacdo permanente e valorizagdo, listada com dois
resultados, € um campo do conhecimento e pratica na area da saude, que vem
sendo ampliado pelos tedricos da educacéo, a partir de discussdes sobre educagéo
de adultos com inser¢cdo no setor de saude, enquanto necessidade permanente
para qualificacdo dos trabalhadores e profissionais, tendo em vista a formacéao
critica e reflexiva para lidar com a realidade e fazer transformacdes (CAMPOS,
SENA, SILVA, 2017).
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A melhoria na gestdo, com dois resultados, diz respeito ao aumento da
capacidade das organizacbes de solucionar problemas, utilizando de metas
desafiadoras que devem ser alinhadas aos objetivos estratégicos, também usando
metodologias gerenciais com foco no resultado, e meritocracia, propondo um
modelo de recompensas baseado no desempenho (SEIXAS, RIBAS, 2013). Dessa
forma, compreende-se a melhoria na gestdo como uma estratégia motivacional.

No que se refere a estratégia motivacional denominada como “Ser Bom”
apontam-se 16 estratégias. Ser bom, de acordo com Sayles e Strauss (1975) € uma
abordagem que auxilia no recrutamento de funcionarios, fazendo com que aceitem
seu trabalho por meio de melhores condi¢des, beneficios, aumento de remuneracéo
e boa supervisdo. Existindo duas linhas de pensamento: a do paternalismo e da
administragao higiénica, no primeiro entende-se que se a administragéo for boa, os
colaboradores para ela trabalhardo com gratiddo, mas que isso também pode trazer
ressentimento, pois as pessoas hao se sentem a vontade quando sdo dependentes
de outras, prezando por sua autonomia.

Ja a administragdo higiénica ndo leva em consideracdo a gratiddo, mas sim
as boas condicbes do trabalho e beneficios aliados a uma boa supervisdo, para
levar os colaboradores a um grau de satisfacdo organizacional e, assim, obterem
maior producdo, mas a satisfacdo, entusiasmo e criatividade dos colaboradores é
reduzido. Nessa estratégia englobam-se: a filantropia, o reconhecimento, a
integracao (colegas e instituicdo), as melhores condi¢des trabalhistas, os melhores
salarios, a formacao e o servico, a qualidade na assisténcia, a gestdo de pessoas,
a maior mobilidade, sem restricAo de atividade em escritério, a relacdo de
colaboracéo com a instituicdo, as condi¢cdes encorajadoras e compartilhamento de
responsabilidade com a administracdo. Se expde com 13 estratégias.

As estratégias que mais se repetiram no campo do “ser bom” durante a
analise dos artigos foram: o reconhecimento, a gestdo de pessoas e O
compartilhamento de responsabilidade com a administracao.

O reconhecimento, com dois resultados, é considerado como um elemento-
chave na relacdo do individuo com o trabalho e a organizacdo, o que implica,
diretamente, nos processos motivacionais e na percepc¢ao do trabalhador sobre sua
valorizacdo e justica (SIQUEIRA; GOMIDE 2004 apud BENDASSOLLI, 2012).
Também € apontado como um tema central nos processos de construcdo de

7

identidade, prazer e saude no trabalho. O reconhecimento € um processo de
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retribuicdo baseado em julgamentos sobre o que os individuos realizam. A area da
psicodinamica faz uma analise em relacao a falta de reconhecimento, que leva ao
sofrimento e a despersonalizacdo, a0 mesmo tempo que o reconhecimento se
mostra importante no processo de construcao de significados, mediando relagdes
interpessoais de sujeitos no ambito laboral, inserindo-os em circuitos de utilidade
(valor) e beleza (qualidade). O reconhecimento no ambito dos profissionais de
saude esta na valorizacdo de seu trabalho, inserindo-se na estratégia “ser bom”
(DEJOURS, 1993 apud BENDASSOLLI, 2012).

A gestédo de pessoas, com dois resultados, de acordo com Dutra (2014) é
uma area interdisciplinar, ou seja, que estabelece relacdes entre dois ou mais ramos
do conhecimento, a qual trata da psicologia organizacional e do trabalho, e tem
como intuito incorporar o colaborador na organizacdo, ndo s6 no momento da
contratacdo, mas, também, durante todo o periodo de trabalho, objetivando a
produtividade. Gestdo de pessoas € a funcéo gerencial que tem por finalidade o
relacionamento entre os colaboradores que atuam em organizacdes, em busca dos
seus objetivos em conjunto com os da empresa (CHIAVENATO 2009, apud
Monteiro et al., 2015). Uma boa gestdo de pessoas ao incorporar os profissionais
de saude nas organizacGes é uma estratégia motivacional, pois leva a um grau de
satisfacdo organizacional.

O compartilhamento de responsabilidade com a administracdo, com dois
resultados, é um tipo de gestdo em que todos os colaboradores sdo considerados
pares, sem chefia. Todos os funcionarios sdo convocados a pensar
estrategicamente, a fim de tomar decisGes importantes e ter responsabilidade sobre
elas. Ao invés de um ambiente burocratico e centralizador, os locais de trabalho s&o
mais dinamicos e com maior interacdo entre colaboradores. Nao existe mais
segregacao entre quem define diretrizes de quem desempenha tarefas (RAMALHO,
2018). E uma estratégia motivacional, pois a opinido dos profissionais de salde é
considerada, condicionando a melhoria no ambiente de trabalho.

A estratégia definida como “Ser forte”, foi apresentada como alternativa de
motivacdo em dois dos artigos estudados. Quanto as estratégias “Ser forte”, Sayles
e Strauss (1975) discorrem que esta tem como base a autoridade, uma abordagem
gue supde que os individuos so6 trabalham devido a remuneracao recebida, sendo
forcados a isso por medo de perderem seu emprego. Nos dias atuais € menos eficaz

pois ndo leva em conta que os colaboradores ndo sdo maquinas ou passivos,
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sempre reagindo de forma nao prevista pela organizacéo. Esse método faz com que
colaboradores produzam o minimo, s6 para ndo serem despedidos, portanto a
producdo é minima. Cria frustragdes, afeta o coletivo e causa efeitos negativos a
organizagdo. Compdem essa estratégia: remuneragdo e estimulo de acgbes
corretivas.

A remuneracdo, com um resultado, € tudo o que o colaborador recebe em
virtude da prestacdo de servigos que decorrem de um contrato de trabalho,
diretamente do empregador ou também podendo ser de terceiros (MARTINS 2007,
apud FAVARIM, 2011). Segundo a estratégia “ser forte”, os colaboradores sé
trabalham devido a remuneracao recebida, sendo esta uma estratégia motivacional
a que os profissionais de salude se submetem para suprir suas necessidades.

O estimulo de acbes corretivas, com um resultado, trata-se de praticas que
Sdo necessarias para que um problema néo traga outras implicacdes, somente
sendo eficazes quando rapidamente tomadas medidas para mitigar suas
consequéncias (GRUPO META, 2016). Como por exemplo: em uma instituicdo
hospitalar o kit para cirurgia foi montado com inconformidades. Deveré&o ser feitas
inspecBes para o problema néo se repetir, gerando outras consequéncias. E uma
estratégia motivacional movida pela autoridade, uma determinacéo para nao repetir
o erro, motivando o colaborador na asseguracao da continuidade do seu trabalho.

Sayles e Strauss (1975) afirmam, ainda, que a competicdo e a barganha
implicita, apontam-se como as menos motivadoras em teoria, devido na primeira
empregar-se o método competitivo, culminando na destruicdo e desestruturacao do
trabalho em equipe, e a segunda ndo sendo empregada em nenhum artigo

pesquisado, ndo obtendo base de comparacao.

4.4 Desafios para a motivacéo profissional no SUS

Para responder ao ultimo objetivo especifico deste estudo verificou-se nos
artigos selecionados quais os desafios colocados para sensibilizar a motivagéo dos
trabalhadores do SUS. No Quadro 10 apresenta-se os desafios apontados pelos
autores em cada publicacéo:
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Quadro 10 - Desafios encontrados

Artigos

Desafios encontrados

1

Fragilidade no vinculo de trabalho.

Necessidade de aumento salarial;

Remuneracéo quando hora extra;

Melhorias nas condigBes de infraestrutura de trabalho; Reconhecimento pelo
esforgo, Inclusdo de insalubridade;

Melhor formacéo.

Entraves no setor publico;
Estimulo da motivacéo extrinseca;
Remuneracéo variavel;

Criar ambiente interativo.

Baixo indice de ciéncia de desempenho dos colaboradores

Falta de reconhecimento;
Baixa qualidade de assisténcia prestada aos pacientes.

Ambiente de trabalho desafiador;

Falta de vislumbramento de crescimento profissional;
Salarios, beneficios, e planos de cargos insatisfatérios;
Falta de remuneracéao;

Alta rotatividade.

Baixa percepcao do esforco de trabalho;

Justica do trabalho pouco percebida;

Desgaste;

Desumanizacao;

Caréncia de mecanismos de avaliacdo de desempenho;
Discrepéancias salariais;

Falta de equipamentos, materiais e profissionais;

Falta de capacitacao;

Falta de equidade;

Falta de plano de carreira;

Falta de cargos e salarios adequados;

Dificuldade de caracterizacdo da populacdo de estudo.

Insatisfacdo e desmotivacdo dos agentes comunitarios de saude;
Falta de capacitacao e cooperacédo entre colegas de trabalho;
Excesso de tarefas;

Desvio de funcao;

Falta de planejamento do trabalho.

Problemas de estrutura fisica;
Falta de maior nimero de profissionais;
Rompimento com atividades assistencialistas, reducionistas e simplificadoras.

10

Limitagdo do numero de enfermeiros.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.
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Apos o levantamento dos dados sobre os desafios a motivacdo dos
profissionais, agrupou-se no Quadro 11, de acordo com as seguintes categorias de
andlise: condi¢des de trabalho; relagfes institucionais e interpessoais; remuneragéo
e carreira profissional; fragilidades dos vinculos trabalhistas; e, capacitacdo

profissional.

Quadro 11 - Classificagédo dos desafios encontrados

Desafios encontrados Quantidade por tema
Condicdes de trabalho 14
Rela¢des institucionais e interpessoais 12
Remuneracéo e carreira profissional 6
Fragilidades dos vinculos trabalhistas 4
Capacitacao profissional 2
Outros 1
Total 39

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.

A partir das repeticdes dos desafios em cada categoria elaborou-se o Grafico
3 com o objetivo de ilustrar as categorias com mais desafios elencados e que

exigirdo dos gestores na area da salde uma atencao cuidadosa para supera-los.

Gréfico 3 - Desafios encontrados

Desafios encontrados

Outros

2,6%

Capacitacao profissional
51%

Fragilidades dos vinculos
10,3%

Condigdes de trabalho
359%

Remuneracao e carreira
15,4%

Relagdes institucionais e
30,8%

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.
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A maior representatividade no que diz respeito as dificuldades para a
sensibilizacdo em busca da motivacao dos profissionais do SUS esta relacionada
as condic6es de trabalho (35,9%). E fundamental compreender que, o trabalho ndo
€ considerado apenas como um valor instrumental ou econémico, além disso, é
apontado como valor cultural e uma dimensao estruturante na vida das pessoas.
Por conta desse pressuposto, o estudo das condi¢cdes de trabalho vem sendo
considerado necessério para a formulacdo de indicadores sociais de qualidade de
vida no trabalho (SILVA; BORGES, 2015).

Segundo Mendes, 2003 apud (MAURO, et al.; 2010), o trabalho é um fator

determinante da construcéo e desconstrucdo da saude, se tornando nocivo quando
a organizagao do trabalho compele o trabalhador e diminui suas possibilidades de
atuacdo. Dessa forma, a saude do trabalhador depende das possibilidades que
poSsui para evitar riscos, reduzi-los e remové-los no ambito da realizacdo de tarefas.

As condi¢cdes materiais no trabalho, segundo (DEJOURS, 1992), quando da
execucao de tarefas, o trabalhador se vé de certa forma restringido de desempenhar
seu trabalho de forma correta, coagido por regulamentos incompativeis, além da
precariedade das condi¢cOes de trabalho.

A segunda maior representatividade no rol de desafios apontados pelos
autores estudados nessa pesquisa estd diretamente vinculada as relacfes
institucionais e interpessoais (30,8%). Relac¢des institucionais € uma area que
prop&e ao individuo se relacionar com a sociedade e estado de modo construtivo,
tendo como exigéncia individuos que saibam argumentar, mantenham bons
relacionamentos e tomem decisdes que sejam positivas para ambos os lados
(IBMEC, 2020). As relagfes institucionais representam desafios, principalmente no
ato de lidar com o governo e suas esferas, na interlocugédo com o poder executivo
e com outros setores da instituicdo, na dependéncia de respaldo do legislativo e das
agéncias regulatorias governamentais.

As relacdes interpessoais sado cruciais para o cotidiano organizacional, pois
Sao processos interativos que formam o conjunto de sistemas que a organizam. As
condi¢des nas quais ocorrem os relacionamentos explicam o modo de convivéncia
entre individuos, estes sendo seres que naturalmente se relacionam. A deterioragédo

do relacionamento interpessoal resulta em deterioracdo também das relacdes
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sociais, intraorganizacionais e interorganizacionais (LEITAO; FORTUNATO;
FREITAS, 2006).

Os desafios encontrados da categoria que refere-se as relagdes institucionais
e interpessoais presentes nessa revisao integrativa, sdo apontados como tal
partindo do principio de que as relagdes institucionais dependem de individuos com
poder de argumentacdo, possuidores de bons relacionamentos e decisdes
positivas, além de que as relacdes interpessoais, quando deterioradas, afetam as
relacdes internas da organizacdo, entre organizacbes e, também, as relacdes
sociais.

A remuneracdo e carreira profissional apresentam-se com 15,4% dos
desafios a serem enfrentados para proporcionar maior motivagcdo para 0s
profissionais de saude do SUS. Lacombe (2005 apud FAVARIM, 2011) discorre que
a remuneracdo € a soma da totalidade do que é pago aos funcionarios
periodicamente devido 0s servicos prestados: salarios, adicionais por
periculosidade, insalubridade, trabalho noturno, horas extras, bem como
gratificacdes e beneficios financeiros como prémios por produtividade.

A carreira profissional, de acordo com Tolfo (2002), € como um caminho a
ser percorrido profissionalmente, o que permite progresso ao longo dos anos em
posicdes (cargos), sendo que a perspectiva do sistema capitalista esta muito ligada
a ascensao social. De acordo com Schein (1995 apud TOLFO, 2002), a carreira tem
suma importancia no futuro, devido as constantes modifica¢des do trabalho e nas
organizacdes que necessitam de maior flexibilidade.

Para Chiavenato (2002 apud FAVARIM) um sistema remunerador tem que
definir antecipadamente um plano contemplando seus principios, expectativas e
necessidades dos trabalhadores, os custos, compatibilidade do valor pago com o
mercado, e a relacdo de recompensa e desempenho. No ponto em que as
organizacbes nao conseguem desenvolver um plano contemplando as
necessidades dos colaboradores, seus custos, falta de recompensa, exibe-se um
ambiente desmotivador para os profissionais de saude.

Quanto a carreira profissional, a gestdo tradicional de pessoas vem
encontrando dificuldades na proposicdao de um plano de carreira adequado a
realidade do momento da organizacdo, e que ndo provoque a insatisfacdo dos
colaboradores (TOLFO, 2002). A falta do plano de carreira € um desafio a ser

enfrentado pelos gestores na area da saude no contexto do SUS percebendo-se,
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obrigatoriamente, os impactos que causam na qualidade dos servicos prestados
para a populacao.

A quarta maior incidéncia de desafios apontados pelos autores estudados
nessa pesquisa esta diretamente vinculada as fragilidades dos vinculos trabalhistas
(10,3%). Neste sentido, € importante compreender que houve um processo de
municipalizacdo e reorganizacao do sistema de saude brasileiro, em que a partir da
implantacéo da atengéo bésica, os municipios passaram a utilizar diversos modos
de contratagdo, para que ndo ultrapassasse 60,0% da receita de gastos com
pessoal, de acordo com a Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF) (ESPINDULA,
2008). No entanto, essas estratégias tém proporcionado a rotatividade de
profissionais e uma inseguranga quanto a sua permanéncia nos espacos de
trabalho. Este contexto, além de desmotivador, tem apresentado prejuizos aos
servigos prestados para os usuarios do SUS.

De acordo com BRASIL (2020), a Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF) fixa
limites de gastos com pessoal, em relacdo a receita corrente liquida para os trés
poderes e, também, para cada nivel de governo: (Unido, Estados, Distrito Federal
e Municipios). A despesa total com pessoal € a soma dos gastos do ente da
federacdo em questdo com os ativos (quem estd trabalhando), inativos
(aposentados) e pensionistas com quaisquer espécies remuneratdrias, como:
vencimentos, variaveis, fixos, adicionais, gratificacées, horas extras, entre outros.

De acordo com os estudos de Lima (1998 apud ESPINDULA, 2008) a
reorganizacdo do sistema de saude brasileiro, causou no setor de saude publica
uma ampliacdo de vinculos trabalhistas com a instituicdo, situacdo essa em que as
contratacdes ocorrem com menos obrigacdes sindicais e trabalhistas, ou seja, 0
trabalho ndo é vinculado diretamente a organizagéao, que necessita cortar custos e
ter maior eficacia aliada da eficiéncia.

As fragilidades dos vinculos trabalhistas sdo desafios quanto as incertezas
dos profissionais de saude, quando ndo em situacédo de estabilidade, e quanto as
suas necessidades sindicais e trabalhistas dentro do SUS.

As questdes que envolvem a capacitagédo profissional obtiveram 5,1% dos
desafios mapeados nessa pesquisa e que interferem na motivacdo dos
trabalhadores do SUS. A capacitacdo € um processo que desenvolve competéncias
nos individuos, obtendo maior produtividade, aperfeicoando habitos, desenvolvendo

e melhorando atitudes, conhecimentos, procurando melhorias no desempenho das
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atividades, acelerando o sucesso organizacional (MAGALHAES, et al., 2009 apud
LIOTTO, 2016).

De acordo com Ferreira e Furcgant (2009 apud LIOTTO, 2016), a
capacitacdo profissional tem grande importancia pois capacita trabalhadores
utilizando-se de educacéao participativa e reflexiva, tal fato ocorre devido a pressao
da sociedade, o elevado nivel de escolaridade exigido, e a ampliacdo do acesso a
informacéo pelos individuos.

A capacitacao profissional dos trabalhadores do SUS deve ser de modo
descentralizado, ascendente e transdisciplinar, isso quer dizer em todos os locais,
de acordo com a realidade do contexto em que esta inserido. Nesse
encaminhamento, ela se da por processos de educagao permanente em saude, tais
processos tem se mostrado por vezes deficientes.

Muitos funcionarios tém se mostrado insatisfeitos pela escassez de
capacitacdo em um longo periodo, como por exemplo, a realidade do estado de
Pernambuco retratado na pesquisa de Medeiros e Pinto (2018). E importante ter em
foco que a capacitacdo desses funcionarios é essencial para melhoria e qualidade
da atencdo a saude. A capacitacdo profissional, dessa maneira, € um desafio
guando ocorre sua auséncia, pois causa insatisfacdo nos funcionarios e, isso afeta

no resultado dos servigcos ofertados para os usuarios do SUS.
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CONCLUSAO

Ao finalizar este estudo, acredita-se que o0 objetivo de descrever as principais
estratégias utilizadas para estimular a motivacdo dos profissionais de saude do
Sistema Unico de Saude — SUS para realizacdo de suas atividades profissionais,
no contexto da literatura entre 2014 e 2019 foi alcancado. No entanto, observou-se
que, esta tematica no contexto do SUS ainda é pouco explorada, isto pode ser
representado pelos artigos escassos localizados para esta analise, ou seja, apenas
10 publicacdes.

Em sintese, este estudo apontou que a area da salude € que apresenta o
maior numero de publicacBes com esta tematica. Em relacdo aos locais estudados,
0s hospitais mereceram maior atencdo dos autores que se dedicaram a entender
as estratégias de motivacdo no contexto dos profissionais de saude.

No que diz respeito as estratégias motivacionais, com o embasamento
tedrico de Sayles e Strauss (1975), identificou-se que o conjunto de acbes
denominadas como “Motivagao interiorizada” sdo as que apareceram com mais
frequéncia nessa revisao integrativa e, a autonomia como a principal maneira de
estimular a motivacgéo profissional dos trabalhadores do SUS. No que se refere aos
desafios encontrados, as condicbes de trabalho e as relagdes institucionais e
interpessoais sdo as que mais exigem respostas dos gestores na area da saude
publica.

Por fim, este estudo sinaliza para a necessidade de uma maior exploracao
desta tematica na academia. Sendo que, o curso de Gestdo Hospitalar podera
contribuir, e muito, com pesquisas envolvendo esta tematica. Dessa maneira,
sugere-se temas de investigacdo como: a percepcao de motivacao dos profissionais
de saude baseando-se em seus vinculos trabalhistas, a compreenséo dos gestores
hospitalares e da saude quanto a importancia em investir na motivagao profissional.

A presente problematica também pode ser estendida para as instituicdes
filantropicas ou privadas de saude, tendo em vista que, independente da
caracterizacao da instituicdo, um profissional motivado pode fazer a diferenca no
processo de humanizagdo como, também, na otimizacdo de recursos humanos e

financeiros.
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APENDICE A - Variaveis componentes da coleta de dados

Setor estudado

Nome dos , . Areaide pela pesquisa
Artigo (Titulo) |formacéao dos | Plataforma
autores apresentada no
autores :
artigo
FRUTUOSO, |Gestao local de |1° - Ciéncias |Google Profissionais de
Maria saude em da Saude; Académico. |uma Estratégia
Fernanda territorio de 2° — Ciéncias Saude da
Petroli; vulnerabilidade: |biol6gicas; Familia.
MENDES, motivacoes e Educacio;
Rosilda; racionalidades. |Historia;
ROSA, Karina Ciéncia
Rodrigues politica;
Matavelli; Ciéncias da
SILVA, Carlos saude;
Roberto de 3° — Ciéncias
Castro e; da sadde;
4° — Ciéncias
humanas;
Ciéncias da
saude;
Ciéncias
sociais
aplicadas;
SOUZA, Fatores 1° Ciéncias da |Google Profissionais de
Marcel Freitas;|contributivos saude; Académico. |uma Estratégia
SOUSA, para motivacdo |2° — Ciéncias Saude da
ltamara da dos profissionais |da saude; Familia.
Costa; VIDAL, |de saude da 30 _ Ciéncias
Eglidia Carla |atencdo basica |sociais
Figueiredo;  |de saude. aplicadas;
VIDAL, Emery Ciéncias da
Ciana saude;
Figueiredo; 4° — Ciéncias
M.ARINHO’ da saude;
Mirna Neyara 50 _ CiBncias
Alexandre de da saude:
Sa& Barreto; ;
FERREIRA, |Percepg¢doda |Ciéncias da Google Instituicao
Claudia motivacao e saude; académico. |psiquiatrica no
Aparecida satisfacdo no Ciéncias Brasil.
Avelar,; trabalho pelos |sociais

trabalhadores de
uma instituicéo
psiquiatrica no

aplicadas;
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Brasil.
MAGALHAES, |O fator humano |1° — Ciéncias |Google Hospital publico
Luciano na organizacao: |humanas; Académico. |municipal no
Santos; caracteristicas |Ciéncias interior de
ROSA, motivacionais da [sociais Rondonia.
Fernanda equipe de aplicadas;
Heringer enfermagem de (20— Ciéncias
Moreira. um hospital humanas:;
publico do Ciéncias da
interior de salde;
Rondobnia.
GIORDANI, |Adesdao da 1° — Ciéncias |Google Hospital Publico
Annecy equipe de da saude, académico. |de Londrina, PR.
Tojeiro; enfermagem a |outros.
SONOBE, higienizacdo das |2° — Ciéncias
Helena maos: fatores da saude:
Megumi; motivacionais. |30 — Ciéncias
EZAIAS, da saude;
Gabriela 40 _
Machado; Engenharias;
VA'—,ER|O’ Ciéncias
X;;;grecida' exatas;
) (o] A 1
ANDRADE, 3 — Ciencias
. a saude;
Denise de.
IZIDORO, Ana|CLIMA 1° — Ciéncias |Google Hospital publico
Claudia ORGANIZACIO |da Saude; académico. |do DF.
Santos de NAL: Influéncia |20 — Ciéncias
Azevedo; dos Fatores humanas:
MOREIRA, Internos e Educacéo;
Alessandro Externos na Ciéncia
Messias. Motivagdo dos |politica;

Médicos de um
Hospital Publico
do Distrito
Federal e em
sua intencao de
rotatividade.
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ALVES A Motivacédo dos |1° — Ciéncias |Google Unidades Basicas
FILHO, Profissionais de |humanas; académico. |de Saude em
Antonio; Saude das Ciéncias Natal, RN.
BORGES, Unidades sociais
Livia de Basicas de aplicadas;
Oliveira. Saude. 20 _ Ciéncias

humanas;

Ciéncias

sociais

aplicadas;
BRAGA, Agente 1° — Ciéncias |Google UBSF’s de
Gracilene comunitario de [sociais Académico. |Vigosa, MG.
Maria Almeida |saude: Perfil aplicadas;
Muniz; socioecon0mico, |2° — Ciéncias
MAFRA, estado sociais
Simone motivacional e  |aplicadas;
Caldas planejamento  |Engenharias;
Tavares; para o trabalho —|Ciéncias
GOMES, uma humanas;
Andréia caracterizagcdo |30 _ Ciéncias
Patricia. das UBSFS de |da salde;

Vigosa (MG).

LANZONI, Acdeslinteracbe |1° — Ciéncias |Google Atencéo bésica a
Gabriela s motivadoras  |da saude; Académico. |saude de um
Marcellino de |para lideranca  |2° — Ciéncias municipio
Melo: do enfermeiro no|da sadde; localizado ao sul
MEIRELLES, |contexto da 30 _ do Brasil.
Betina Horner |Atencdo Basica || inguistica,
Schlindwein; |a Saude letras e artes;
ERDMANN, Ciéncias da
Alacoque salde; outros;
Lorenzini; 4° _ Ciéncias
THOFEHRN, da Saade;
Maira Buss; 5° — Ciéncias
DALL’AGNOL, da saude;
Clarice Maria.
PAIVA, Miriam [Motivos da 1° — Ciéncias |Google Profissionais de
Cristina equipe de da saude, Académico. |saude de um
Marques da |enfermagem outros; Hospital
Silva de; para a 20 — Ciéncias Universitario.
POPIM, notificagdo de  |da saude:
Regina Célia; |eventos 30 _ Ciéncias
MELLEIRO, adversos. da saade;
Marta Matria, 4° — Ciéncias
TRONCHIM, da saude;
Daisy Maria outros:

Rizatto; LIMA,
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Silvana 50 — Ciéncias
Andréa da saude;
Molina; Ciéncias
JULIANI, Biologicas;
Carmen Maria 6° — Ciéncias
Casquel da Saude;
Monti.
Artigo Estratégias utilizadas Desafios encontrados

para estimulo de
motivacao

1 - Gestéo local de
salude em territorio
de vulnerabilidade:
motivacodes e
racionalidades.

Filantropia. Pois os sujeitos

aparentemente sao
motivados por essa acao,
no contexto de um
cotidiano que procura
oferecer respostas a
guestionamentos em curto
prazo, permeado pela
vocacédo e também
devocéo dos profissionais.

Fragilidade do vinculo de
trabalho: na posicéo de
chefia e também
contratacao; trazendo
inseguranca aos
profissionais, motivando-
0s a novos horizontes de
carreira, distantes do
SUS. Tem que ser
verificado se as
motivacoes dos
profissionais podem
produzir intervencdes
capazes e suficientes
para captar dinamicas no
caso da Vila dos
Pescadores, de forma
com que valorize o
espaco como local de
sobrevivéncia, mas
potencialmente
projetando
transformacdes futuras.

2 - Fatores
contributivos para
motivagéo dos
profissionais de

De acordo com as
percepcdes do estudo,
puderam-se perceber que:
A remuneracao se mostra

Necessidade de aumento
salarial;

Remuneracao quando
das horas extras;
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saude da atencéao
basica de saude.

como um fator motivacional
importante no cenario
investigado, ocupando uma
posicdo de destaque
quando se compara aos
demais mencionados.
Alguns critérios como
melhorias estruturais do
servigo:

¢ Respeito;

¢ Reconhecimento;

e Gostar do que se
faz,

e Trabalho em equipe;

e Autonomia;

e Bom relacionamento
multiprofissional e
intersetorial

e Disponibilidade de
materiais suficientes
para o trabalho,
atendimento as
solicitacoes;

¢ Elogios;

e Promocéo da
educacéao
permanente e a
valorizacéo.

Melhoria nas condi¢cbes
de infraestrutura e de
trabalho;

Ter rapidez na realizacao
de exames solicitados
necessarios ao
diagndstico/acompanham
ento de pacientes;

Ter reconhecimento pelo
esforco (reducao das
responsabilidades
atribuidas, otimizacéo e
colaboracgéo dos outros
colaboradores da
instituicdo quanto ao
cumprimento de suas
funcoes;

Incluséo de
insalubridade;

Melhor formacéo.

3 - Percepcéao da
motivacao e
satisfacdo no
trabalho pelos
trabalhadores de
uma instituicao
psiquiatrica no
Brasil.

Segundo consta no artigo,
a maior parte dos
trabalhadores estéao
satisfeitos e que existe
reconhecimento a
importéncia da motivagéao
no trabalho. Que isso
acontece por conta da
separacao entre satisfacao
X qualidade de vida no
ambito laboral, os quais
ambos envolvem os

Varios entraves no
servico publico, embora a
motivagao fora percebida,
ocorrendo tal fato devido
ao fato da motivagao ser
intrinseca, atuando sobre
isso a Teoria da
autodeterminacgao.
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dominios fisicos e
psicossociais. Foi apontado
pelos sujeitos que &
possivel se motivar e ter
satisfacdo no trabalho na
saude mental e publica,
fazendo sugestbes aos
gestores sobre:
Proporcionar conhecimento
e aplicacdo de teorias que
atendam melhor os anseios
da equipe ou individual,
mesmo com 0S
condicionantes do processo
burocratico da gestao
publica;

Identificar as demandas de
seus subordinados e
estimular a motivacao
extrinseca, como exemplo
a remuneracao variavel,
para prazer e alta
performance;

Investir na salde mental e
outros seguimentos,
procurando criar um
ambiente interativo e
humanizado, evitando que
ocorra alta rotatividade e
absenteismo, e também
criar comprometimento.

4 - O fator humano
na organizagao:
caracteristicas
motivacionais da
equipe de
enfermagem de um
hospital publico do
interior de
Rondoénia.

Aos colaboradores:
Valorizar os proprios
desenvolvimentos em
plenitude;

Realizac&o pessoal,
atraveés da criatividade;
Proativismo (valéncia);
Aguardo de condicdes
adequadas e dignas para o

Pouca ciéncia dos
colaboradores quanto ao
seu desempenho
(instrumentalidade).
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exercicio da profissao;
Integracao aos colegas e a
instituicdo em sua atividade
laboral, afetiva ou
efetivamente, como forma
de conquistar o que querem
(instrumentalidade).

5 - Adeséo da
equipe de
enfermagem a
higienizagdo das
maos: fatores
motivacionais

Estimular para que os
colaboradores tenham
interesse pelo seu trabalho,
fazendo com que:
Tenha-se flexibilidade para
priorizar as acgdes de
cuidado;

Tenha-se autonomia na
realizagédo dos cuidados de
enfermagem;

Ter sua opinido
considerada quando da
aquisicao de recursos para
a higiene das maos, tema
do artigo;

Investir em educacao
permanente para que 0s
fatores motivacionais sejam
valorizados.

Falta de reconhecimento,
gerando insatisfacao e
desmotivacéo;

Baixa qualidade da
assisténcia prestada aos
pacientes, causando
prejuizos a organizacao
de saude.

6 - CLIMA
ORGANIZACIONAL:
Influéncia dos
Fatores Internos e
Externos na
Motivacdo dos
Médicos de um
Hospital Publico do
Distrito Federal e
em sua intencao de
rotatividade.

Melhorias na gestao
(reforcar pontos positivos e
melhorar pontos negativos);
Chefes devem identificar
oportunidades de melhoria
e liderar e incentivar as
equipes.

Ambiente de trabalho
desafiador;

Médicos ndo se sentem
reconhecidos pelo seu
trabalho;

Médicos néo vislumbram
oportunidades de
crescimento profissional
na instituicao;

Salérios, beneficios e
planos de cargos
insatisfatorios e falta de
remuneracao de acordo
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com o mercado;
Intencéo de rotatividade
alta.

7 - A Motivacao dos
Profissionais de
Saude das
Unidades Basicas
de Saude.

Esforgos que os
profissionais de saude,
especificamente os das
UBS, vém fazendo no
sentido de manterem-se
motivados para um trabalho
desenvolvido, ao longo do
tempo, em condi¢cbes
materiais e sociogerenciais
adversas.

Percepc¢éo de que o
esforco de seu trabalho é
pouco responsavel por
sua obtencéo;

Justica no trabalho cada
vez menos sendo
percebida como
alcancada pelo
desempenho;

Desgaste;
Desumanizagéo;
Distribuigéo inadequada
dos servidores, caréncia
de mecanismos de
avaliacdo de
desempenho,
discrepancias salariais
entre outros;

Falta de materiais,
equipamentos,
profissionais,
capacitacdo, equidade,
falta de plano de carreira,
falta de cargos e salarios
adequados;

dificuldade de
caracterizar a populacéo
do estudo.

8 - Agente
comunitario de
saude: Perfil
socioecondémico,
estado motivacional
e planejamento para
o trabalho — uma
caracterizacao das
UBSFS de Vicosa

Percebeu-se que o
empoderamento dos ACSs

contribui para mudanca
guanto ao aspecto da
desmotivacédo. Pois, ao
torna-los parte do processo
e responsaveis pelo

Insatisfacéo e
desmotivacéo dos AC’s;

Falta de capacitacdo e
cooperagao entre 0s
colegas de trabalho;

Excesso de tarefas;
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(MG).

planejamento do seu
trabalho, eles teréo a

visdo mais macro da
organizacéao de trabalho
onde estao inseridos nas
UBFs e,
consequentemente, terdo
melhores condicdes de
garantir a saude dos
individuos e suas familias.

Realizacéo de tarefas
que ndo eram de suas
competéncias;

Auséncia de
planejamento de trabalho.

9 - AcOesl/interacdes
motivadoras para
lideranca do
enfermeiro no
contexto da Atencéo
Béasica a Saude

Melhores condicdes
trabalhistas, salario,
formacéao e servico e
gualidade na assisténcia;
Gestao de pessoas,
acolhimento de novos
profissionais;

Possuirem maior
mobilidade e nédo se
restringirem a desenvolver
atividades nos consultérios;
Experiéncia de autonomia e
liberdade em seu exercicio;
O fato de potencializar a
lideranca nos demais
membros da equipe faz
com que se sintam
motivados a sempre
procurarem outras
possibilidades de acao,
melhores condic¢des de
trabalho e também de
atendimento a comunidade.

As principais dificuldades
encontradas pelos
enfermeiros na Estratégia
Saude da Familia
relacionam-se a estrutura
fisica e a falta de maior
namero de profissionais
de saude, pois na
auséncia de alguns
membros da equipe, o
enfermeiro deixa de
realizar o seu papel para
cumprimento de outras
atividades;

Romper com as
atividades
assistencialistas,
reducionistas e
simplificadoras que
desestimulam o fazer
profissional.

Por entender que sua
pratica ganha mais
efetividade quando
integrada as demais
areas do conhecimento e
servigos de suporte ao
usuario do Sistema Unico
de Saude (SUS).
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10 - Motivos da
equipe de
enfermagem para a
notificacao de
eventos adversos

Relacéo de colaboracao
com a instituicao;

Confianca de suporte
administrativo;

Seguranca profissional;

Condicdes encorajadoras
para continuarem
notificando;

Compartilhamento de
responsabilidades com a
administracado e estimulo
de acdes corretivas.

Limitacdo de contar com
namero de enfermeiros
maior no grupo de
entrevistados e, na
condicdo de estudo
fenomenoldgico, ndo sao
generalizaveis a outras
populacoes.
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