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RESUMO

Objetivos: descrever o clima organizacional percebido pelos enfermeiros de um hospital
vinculado a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares e os motivos de intengdo de rotatividade.
Métodos: mistos, do tipo triangulacdo concomitante. Dados qualitativos analisados segundo
o Discurso do Sujeito Coletivo; e dados quantitativos, analise descritiva, correlagao de Pearson
e regressdo linear multipla. A coleta de dados ocorreu mediante entrevista semiestruturada
com 116 enfermeiros. Resultados: os discursos foram apresentados em cinco categorias:
Apoio da chefia e organizacao; Recompensa; Conforto fisico; Controle/pressao; e Coesdo
entre os colegas. Evidenciou-se que, com aumento do fator Recompensa, ha uma diminuicao
da intencdo de rotatividade; e, com a diminuicdo do Conforto fisico, hd um aumento da
intencdo de rotatividade. Conclusées: o clima organizacional percebido pelos enfermeiros
encontra-se dicotomizado, e a intencdo de rotatividade foi justificada, principalmente, por
motivos pessoais. Acredita-se que isso decorra dos recentes processos de reorganizacao
institucional e contratacdo de pessoal vivenciados.

Descritores: Profissionais de Enfermagem; Hospitais Universitarios; Ambiente de Trabalho;
Administracdo de Recursos Humanos; Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: to describe the organizational climate perceived by nurses of a hospital linked to
the Brazilian Hospital Services Company and the reasons for the turnover intention. Methods:
mixed, concomitant triangulation type. Qualitative data were analyzed according to the
discourse of the collective subject, in addition to quantitative data analysis, descriptive analysis,
Pearson correlation, and multiple linear regression. Data collection was carried through a
semi-structured interview with 116 nurses. Results: the study presented the speeches in five
categories: Leadership and organization support; Reward; Physical comfort; Control/pressure;
and Cohesion among colleagues. It showed that, with increased Reward factor, there is a
decrease in turnover intention; and, with decreased Physical comfort, there is an increase in
turnover intention. Conclusions: there is a dichotomy in the organizational climate perceived
by nurses, and personal reasons mainly justify the turnover intention. The reason could be the
current processes of institutional reorganization and the hiring of experienced staff.
Descriptors: Nurse Practitioners; Hospitals, University; Working Environment; Personnel
Management; Nursing.

RESUMEN

Objetivos: describir el clima organizacional percibido por enfermeros de un hospital vinculado
a la Empresa Brasilefia de Servicios Hospitalarios y los motivos de intencion de reemplazo.
Métodos: mixtos, del tipo triangulacion concomitante. Datos cualitativos analizados segun el
Discurso del Sujeto Colectivo; y datos cuantitativos, analisis descriptivo, correlacién de Pearson
y regresion lineal multiple. Recolecta de datos ocurrié mediante entrevista semiestructurada
con 116 enfermeros. Resultados: discursos presentados en cinco categorias: Apoyo de la
jefatura y organizacion; Recompensa; Conforto fisico; Control/presion; y Cohesion entre los
colegas. Evidenciado que, con aumento del factor Recompensa, hay una disminucién de
la intencién de reemplazo; y, con la disminucion del Conforto fisico, hay un aumento de la
intencion de reemplazo. Conclusiones: el clima organizacional percibido por enfermeros
esta dicdtomo, y la intencion de reemplazo fue justificada, principalmente, por motivos
personales. Cree que eso suceda de los recientes procesos de reorganizacion institucional
y contratacién de personal experimentados.

Descriptores: Enfermeras Practicantes; Hospitales Universitarios; Ambiente de Trabajo;
Administracion de Personal; Enfermeria.
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INTRODUCAO

O clima organizacional é compreendido como a percepcdo
que o sujeito tem do ambiente da instituicdo e das relagdes
interpessoais, a qual pode influenciar o comportamento dos
trabalhadores e resultar em absenteismo e rotatividade. Pes-
quisas que visam identificar a intencdo de rotatividade tém se
destacado entre os estudos de comportamento organizacional,
pois sdo parametros capazes de estimar a ideia, a programacao
e a aspiracao dos trabalhadores de se desligarem da instituicdo
na qual trabalham®@.,

Uma das justificativas para intencdo de rotatividade pode
ser o clima organizacional, pois trabalhadores que exercem
suas atividades em instituicdes nas quais o clima possibilita
um sentimento de apoio ou suporte tém maior interesse em
permanecer na empresa®. Investigar o clima é uma potente
ferramenta para ouvir os anseios, opinides e percepcdes dos
trabalhadores. Isso viabiliza o despertar e o fortalecimento do
sentimento de pertenca e corresponsabilizacao dos trabalhadores
pela instituicao™.

O clima organizacional interfere na qualidade dos servicos de
saude, na satisfacdo dos usuarios e trabalhadores. Alteragdes na
estrutura organizacional, responsabilidade, recompensa, apoio,
normas, identidade e conflitos internos refletem no bem-estar
social da instituicdo”. Nessa perspectiva, podem-se inserir as
significativas mudancas ocorridas nos hospitais universitarios
federais no Brasil, no que tange aos processos de gestao e seus
desdobramentos para assisténcia a saude.

A Lei 12.550, de 15/12/2011, criou a Empresa Brasileira de
Servicos Hospitalares (EBSERH) para gerenciar organizagdes
publicas federais de ensino®. Existem, atualmente, 50 hospitais
universitarios ligados a 35 universidades federais. Desse arranjo, a
EBSERH é encarregada pela gestao de 40 hospitais universitarios®.

Apesar de também adotar o regime celetista, a EBSERH trouxe
outra realidade funcional para os hospitais. O periodo de transicdo
para a gestdo pela empresa foi conturbado devido aos diferentes
vinculos trabalhistas existentes e ao quantitativo de profissionais
recém-contratados, fatos que geraram impactos sociais, orga-
nizacionais e na qualidade da assisténcia. Entretanto, apesar
das dificuldades, a EBSERH possibilitou uma diferente realidade
funcional para os hospitais. No que concerne ao profissional
de enfermagem, reconheceu-se que a valorizagao profissional
associada a oportunidade de expansao da carreira na instituicdo
e o prestigio aos enfermeiros mais qualificados atuam de modo
significativo para fidelizacdo ou rotatividade®.

A implantacdo da EBSERH despertou o interesse de profis-
sionais de saude de distintas regides do Brasil em trabalhar nos
hospitais geridos por essa empresa. Diante desse cenario, ques-
tiona-se qual é a percepcao dos profissionais de saude quanto
ao clima organizacional, bem como a sua motivagédo e o desejo
de desligamento da instituicao.

OBJETIVOS
Descrever o clima organizacional percebido pelos enfermeiros

de um hospital universitario de Minas Gerais vinculado a EBSERH
e os motivos de intencdo de rotatividade.

Bracarense CF, Costa NS, Raponi MBG, Goulart BF, Chaves LDP, Simbes ALA.

Analisar a relacdo entre varidveis demograficas e profissionais,
clima organizacional e intencéo de rotatividade dos enfermeiros
de um hospital universitario de Minas Gerais vinculado a EBSERH.

METODOS
Aspectos éticos

0 estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
de uma universidade federal no interior de Minas Gerais, por
meio da Plataforma Brasil. Os sujeitos participantes do estudo
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Desenho, periodo e local do estudo

Estudo de métodos mistos, do tipo triangulacdo concomitante®.
O peso atribuido aos métodos foi igual, sendo que a combinacao
dos dados foi integrada; e a teorizacao, explicitada no texto.

O estudo foi desenvolvido em um hospital universitario vincu-
lado a EBSERH no interior do estado de Minas Gerais. Atualmente,
o hospital é estruturado com 302 leitos ativos, sendo 20 leitos de
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) neonatal/pediatrica, 10 leitos de
UTl adulto, 10 leitos de UTI coronariana, 32 leitos de pronto-socorro
e 14 salas de cirurgia®.

Popula¢ao ou amostra; critérios de inclusao e exclusao

Foram incluidos na pesquisa enfermeiros lotados nas diferentes
unidades assistenciais e administrativas do referido hospital e que
tivessem, no minimo, trés meses de vinculo empregaticio com a
EBSERH. A delimitacao desse tempo justifica-se pela possibilidade
de coincidir com o término do periodo de experiéncia proposto
pela EBSERH, que é de 90 dias"?. Foram excluidos da pesquisa
aqueles que, durante o periodo de coleta de dados, estavam de
férias, licenca-saude ou afastados de suas atividades profissionais
por qualquer motivo.

O célculo do tamanho amostral considerou um coeficiente de
determinacdo aprioristico R?= 0,13, em um modelo de regressdo
linear com cinco preditores, tendo como nivel de significancia
ou erro do tipo | de alfa (a) igual a 0,05 e erro do tipo Il de beta
(B) igual a 0,1, resultando, portanto, em um poder estatistico
aprioristico de 90%. Utilizando-se o aplicativo Power Analysis
and Sample Size (PASS), verséo 13, com a introducdo dos referi-
dos valores, obteve-se um tamanho de amostra minimo de 116
participantes. A variavel de desfecho principal foi o escore de
intencao de rotatividade, e o recrutamento dos participantes
foi do tipo nao probabilistico.

Coleta de dados ou protocolo do estudo

A coleta de dados ocorreu por meio de entrevista semiestru-
turada, norteada por um roteiro, elaborado pelos pesquisadores,
composto por variaveis sociodemograficas e profissionais e por
questdes abertas destinadas a investigar a percepg¢ao dos enfer-
meiros sobre o clima organizacional no contexto de trabalho de
enfermagem. Além da entrevista, foram empregados também
dois instrumentos: Escala de Clima Organizacional (ECO) e Escala
de Intencdo de Rotatividade (EIR).
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A ECO, construida e validada“", avalia a percepg¢ao dos trabalha-
dores sobre as dimensdes do clima organizacional e é composta
por 63 itens que sdo reunidos em cinco fatores, a saber: Apoio da
chefia e da organizacdo (Fator 1 com 21 itens), Recompensa (Fator
2 com 13 itens), Conforto fisico (Fator 3 com 13 itens), Controle/
Pressao (Fator 4 com 9itens) e Coesao entre os colegas (Fator 5 com
7 itens). Esses itens sdo avaliados por meio de escala tipo Likert com
pontuacdo de 1 a5 (1 - Discordo totalmente; 2 - Discordo; 3 - Nem
concordo nem discordo; 4 — Concordo; e 5 — Concordo totalmente).
A andlise dessa escala é realizada avaliando-se individualmente os
fatores. Para cada um, foi produzido um escore mediante a média
fatorial das respostas correspondentes a esse item. Quanto maior
o escore, melhor o clima organizacional. Ainda, considera-se que
escores maiores que 4 representam um bom clima organizacional
e menores que 2,9 expressam um clima organizacional ruim(2,

AEIR, validada"?, avalia a intensidade com que o trabalhador
pretende deixar de trabalhar em seu atual emprego e é composta
por trés itens com pontuacao de 1 (nunca) a 5 (sempre), sendo o
escore total obtido por meio da média aritmética dos resultados
de cada item. Quanto maior for o escore, maior sera a probabi-
lidade de o trabalhador formular projetos mentais sobre o seu
desligamento da empresa. Sugere-se considerar escore alto entre
4 e 5; médio, entre 3 e 3,9; e baixo, entre 1 e 2,912,

Com o intuito de assegurar a adequacdo e conformidade do
roteiro qualitativo com os objetivos da pesquisa, foi solicitada a
apreciacao de trés peritos na tematica e na metodologia qualitativa.
O roteiro de entrevista foi disponibilizado via correio eletrénico.
Obteve-se retorno de dois peritos, os quais fizeram consideracdes
pertinentes, que foram acatadas pelo pesquisador.

Posteriormente, teste-piloto foi realizado com cinco enfermeiros
que atuam no Hospital das Clinicas (HC), porém no vinculo de
Regime Juridico Unico. Entretanto, na realizacio do teste, per-
cebeu-se a necessidade de ajustar o roteiro de coleta de dados.
As adequacdes foram realizadas, e o instrumento foi submetido
a um segundo teste-piloto com outros cinco enfermeiros. So-
mente apds os procedimentos de moldagem e sustentacdo do
instrumento qualitativo, teve inicio a coleta definitiva dos dados.

Os dados foram coletados nos meses de agosto a novembro
de 2019, em uma sala reservada no ambiente de trabalho, na qual
somente o pesquisador e os participantes permaneciam, para que
fosse assegurado o sigilo das informacodes. A fim de dinamizar o
processo de coleta, dois pesquisadores mestres, com experiéncia
em coleta de dados quantitativos e qualitativos, foram treinados
pelo coordenador da pesquisa e coletaram os dados. Primeira-
mente, os pesquisadores realizaram a entrevista, que foi gravada;
e, posteriormente, aplicaram os instrumentos ECO e EIR. Caso a
interpretacdo do escore médio da EIR indicasse que o profissional
tinha a pretensao de desligar-se da empresa em breve, era feita
uma pergunta aberta com a finalidade de identificar quais as
razdes que o levaram a elaborar esses planos. Os participantes
foram identificados pela letra“E” (Entrevistado) seguida de numero
ardbico (1, 2, 3...) conforme realizacdo das entrevistas.

Analise dos dados

Os dados qualitativos gravados foram transcritos na integra
pelo pesquisador coordenador do estudo e analisados segundo

Bracarense CF, Costa NS, Raponi MBG, Goulart BF, Chaves LDP, Simbes ALA.

o0 método de analise do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC). Pro-
cedeu-se a leitura exaustiva para extrair os conteuidos relevantes
de cada discurso, as ideias centrais ou ancoragens e suas corres-
pondentes expressdes-chave', As categorias foram definidas
de modo aprioristico, fundamentando-se nos fatores da ECO:
Apoio da chefia e organizacdo; Recompensa; Conforto fisico;
Controle/pressao; e Coesao entre os colegas. O software DSCSoft’
foi utilizado para a sistematizacdo desse processo de andlise.
Os dados quantitativos foram analisados com auxilio do Sta-
tistical Package for the Social Sciences (SPSS), versdo 26.0. Varidveis
categoricas foram apresentadas por meio de distribuicées de
frequéncias absolutas e percentuais; e varidveis quantitativas,
por medidas de tendéncia central, variabilidade e indicador de
consisténcia interna mediante o Alfa de Cronbach. A influéncia
de preditores quantitativos incluiu o coeficiente de correlacéo
produto-momento de Pearson. A contribuicao simultanea dos
preditores demografico e profissionais sobre o clima organizacional
e intencdo de rotatividade incluiu a regressao linear multipla.

RESULTADOS

Participaram do estudo 116 enfermeiros. Houve predominio
de mulheres (101, 87,1%), com companheiro (72, 62,1%), e a
idade média foi de 36,96 anos (DP = 5,08) — minimo de 27
anos e maximo de 62 anos. Destaca-se que, dos enfermeiros
participantes da pesquisa, 75 (64,7%) nédo residiam no muni-
cipio em foco antes de trabalhar no hospital em estudo, e 13
(11,2%) ndo moravam no municipio, vindo apenas para trabalhar.
Sobre as variaveis profissionais, a maioria era composta por
enfermeiros assistenciais (94, 81%), e todos tinham formacéo
complementar, a saber: especializacdo (84; 72,4%), mestrado
(25; 21,6%) e doutorado (7; 6%). O tempo médio de atuacdo na
instituicao foi de 4,32 anos (DP = 1,15) — minimo de um ano
e maximo de seis anos.

Os resultados do Quadro 1 elucidam as categorias e os discursos
dos participantes quanto a percepc¢édo do clima organizacional.

Os resultados da Tabela 1 evidenciam os valores resultantes
da analise descritiva do escore por fatores da ECO e da EIR.

Em relagéo a avaliagdo quantitativa do clima organizacional,
o fator Coesao entre colegas apresentou o maior escore médio
(3,63), enquanto o fator Recompensa, o0 menor escore médio
(2,54). J4 a escala de intencao de rotatividade teve escore médio
de 2,49, o que indica baixa intencédo de rotatividade.

A correlacao de Pearson entre os fatores do clima organizacional
e aintencao de rotatividade indicou correlacdo negativa e fraca
entre o fator Recompensa e a intencéo de rotatividade (r =-0,20;
p = 0,03). Com o aumento dos aspectos relacionados ao fator
Recompensa, hd uma diminuicdo da intencdo de rotatividade.
Entre o fator Conforto fisico e a intencdo de rotatividade, houve
uma correlacdo negativa e moderada (r=-0,32; p < 0,001), ou seja,
com a diminuicdo do conforto fisico do ambiente de trabalho,
ha um aumento da intencdo de rotatividade.

Ao se verificar a relagdo entre as varidveis demogréfica e pro-
fissionais e o clima organizacional dos enfermeiros vinculados a
EBSERH, evidenciou-se que a funcdo (assistencial ou administrativa)
foi estatisticamente significante (p < 0,001), indicando que os
enfermeiros administrativos tém uma melhor percepcéo sobre
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De fato, a andlise bivariada ja indicava maiores escores de nivel
médio para os enfermeiros administrativos quando comparados
aos assistenciais nas dimensdes Apoio de chefia e organizacao
(3,98 + 0,40; 3,36 + 0,55); Recompensa (2,94+0,54; 2,44+0,56) e

as questdes relacionadas ao amparo humano, estrutural e funcio-
nal da chefia e instituicdo; reconhecem melhor as recompensas
concedidas; e apresentam uma compreensao mais favoravel no
tocante ao conforto fisico do hospital quando se compara com

a percepgao dos enfermeiros assistenciais (Tabela 2).

Conforto (3,43 £ 0,53; 2,85 £0,62) (p < 0,001).

Quadro 1 - Representacdo do processo de andlise qualitativo, segundo o Discurso do Sujeito Coletivo

Subcategorias

organizagao

Categorias Discurso do sujeito coletivo
(elementos-chave)
“Oferece ferramentas, medicamentos, insumos d equipe, [...] a estrutura do hospital é boa na medida
Ferramentas de apoio do possivel [...] estd tentando organizar o quadro de funciondrios. [...] Outra forma de apoio sdo
(62 EC) as capacitagées, cursos de atualizagdo [...]. Existe a valorizagdo [...] tem autonomia para realizar o
Apoio da trabalho, a gente consegue ser vista, ser respeitadal[...].”
chefiae da

Atuacéo insuficiente
(69 EC)

“Falta um pouco de presenca da gestdo [...] estar mais de perto para ver as dificuldades [...] nGo
visitam os setores, ndo ouvem os enfermeiros assistenciais [...] ndo tem incentivo de cursos fora, para
especializar na realidade de cada setor [...]. A gente ndo tem muita condicdo de trabalho, questéo de
quantitativo de funciondrio e de material.”

Fatores de incentivo ao
trabalho (49 EC)

“0 incentivo financeiro é o préprio saldrio, que € o diferencial [...] hd alimentagdo, plano de satide,
insalubridade em cima do saldrio-base [...]. A progressdo vertical ¢ muito chamativa, ela brilha os olhos!
Entretanto, € por concorréncia, e eu penso que isso é uma fragilidade [...]. Outro incentivo que eu vejo é o
do aperfeicoamento.”

Quial é o sentimento dos
enfermeiros?
(87 EQ)

Recompensa Y . , - P - . .
Para fazer alguma coisa para crescimento profissional, é muito burocrdtico, existem muitos
. . impedimentos [...]. E realizada uma progressédo, mas nem todo mundo progride, mesmo tendo
Desincentivos ao foi . . ) . . R
eito algum curso [...]. O saldrio que é pago é um incentivo por pouco tempo [...]. NGo é s6 o
trabalho (73 EC) X X . A . . N
dinheiro que motiva: o que motiva é o reconhecimento de chefia, relagdgo com os colegas, trabalhar
adequadamente em quantitativo de funciondrios [...1.”
A problematica da “E um hospital muito antigo, a infraestrutura é de décadas passadas. Tudo que tem sido feito é uma
estrutura fisica: um olhar | adequagdo de uma estrutura jd antiga [...]. As adequagées sdo feitas na medida do que é possivel [...].
compreensivo As estruturas hospitalares sdo altamente adaptdveis, porque as legislagées sofrem modificacées com
(27 EC) muita intensidade.”
Conforto Estrut}.l ra fisicainadequada “Acessibilidade néo tem [...] enfermarias sdo pequenas para a quantidade de pacientes, muito
. e as dificuldades para . T PR . .
fisico assistancia quentes e muito abafadas [...]. A divisdo dos setores é muito desorganizada, fluxo de entrada e saida
(87 EQ) que ndo tem.”
Manutencéo predial e “Falta a manutengdo: tem porta estragada, tomadas soltando fios, tem que ficar ligando extensdo
de equipamentos e adaptador, cama enferrujada e quebrada, as poltronas velhas que estragam, e ndo tem quem
(12 EQ) conserta [...] mas até que melhorou bastante a logistica, em relacéo a infraestrutura de manuteng¢édo”
Supervisao do trabalho: “A gente trabalha com o plano de metas, pactua as metas no inicio do ano, e sGo monitoradas durante o
como é realizada? ano [...]. Euma avalia¢do somativa, é um somatério de tudo que vocé fez[...]. A avaliagdo tem que ser
(97 EC) técnica, ndo pode levar para o lado pessoal. [...] é muito objetiva, ela ndo tem nenhuma subjetividade.”
“Eu estou satisfeita em relagdo a supervisdo e avaliagdo. Nédo é no sentido de punic¢do, é no sentido
Controle/ de melhorar a qualidade do servico [...]. Hd um canal muito aberto ao didlogo e a conversa. Os
presséo Supervisao do trabalho: 9 sol..- g ’

feedbacks sdo sempre bem aceitos [...] é uma forma de ver se eu estou evoluindo ou néo.”

“E uma superviséo muito pontual [...] iguala pessoas que sdo muito diferentes, ndo conseqguem
individualizar o trabalho [...]. O sentimento é de injustica, s6 quando acontece um erro ai vocé
tem uma supervisdo [...]. O sentimento é de frustragdo, angdustia, eu me sinto largado [...1. Precisa
melhorar a supervisdo, o trabalho em equipe, a comunicagéo.”

Coeséo entre
colegas

Conviver no ambiente
de trabalho: respeito as
diferencas (87 EC)

“Entendo que onde tem muitas pessoas trabalhando, além de tudo muitas mulheres, hd perfis e
personalidades diferentes [...]. As dificuldades de relacionamento interpessoal existem [...] na grande
maioria das vezes, a gente consegue resolver conflitos”

Conviver no ambiente
de trabalho: dificuldades
(41 EQ)

“O maior desafio sdo as relacées interpessoais. E oriundo da nossa profisséo, picuinhas que néo
tém a ver com o servico, com o nosso relacionamento profissional-paciente, questées de ego[...]. E
muita competicdo [...]. Ndo existe aquela interdisciplinaridade, a participagdo conjunta de equipe
multiprofissional. A comunicagédo ainda é muito falha.”

Relacdo entre os
diferentes vinculos de
trabalho (9 EC)

“Eu acho a relagdo fragilizada por ter mais de um vinculo [...]. A gente tem geracées muito diferentes
dentro do mesmo hospital, tem uma geragdo nova que entrou no concurso e uma geragdo antiga que
jd estava hd muito tempo no hospital. Isso prejudica um pouco.”
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Tabela 1 - Medidas de tendéncia central, variabilidade e consisténcia interna para os fatores da Escala de Clima Organizacional e da Escala de Intencao

de Rotatividade, Uberaba, Minas Gerais, Brasil, 2019

Minimo Maximo Média Mediana Desvio-padrao Alfa de Cronbach

ECO"

Apoio da chefia e da organizacdo 1,86 4,81 3,48 3,50 0,58 0,93
Recompensa 1,00 4,08 2,54 2,50 0,59 0,86
Conforto fisico 1,15 4,23 2,96 3,04 0,65 0,89
Controle/pressao 1,33 4,11 2,96 3,00 0,55 0,77
Coesdo entre colegas 1,00 4,86 3,63 3,71 0,59 0,54
EIR® 1,00 5,00 2,49 2,17 1,43 0,92

*ECO - Escala de Clima Organizacional; °EIR - Escala de Intengdo de Rotatividade.

Tabela 2 - Andlise de regressao linear multipla, tendo como desfechos os fatores do clima organizacional dos enfermeiros vinculados a Empresa Brasileira
de Servicos Hospitalares de um hospital de ensino de um municipio do interior de Minas Gerais, Uberaba, Minas Gerais, Brasil, 2019

Apoio da chefia e Recompensa Conforto Controle/ Coesao entre

Preditores da organizagao P fisico pressao colegas
B p B P B p B p B p

Idade 0,02 0,79 0,08 0,40 0,08 0,34 0,03 0,79 0,03 0,78
Funcéo -044 <0,001 -0,32 0,001 -0,30 0,001 0,14 0,15 -0,07 0,47
Tempo de servico -0,07 0,39 -0,17 0,07 -0,15 0,10 -0,03 0,78 -0,08 0,40
Residéncia fora de Uberaba antes de trabalhar no HC -0,05 0,60 -0,10 0,30 -0,15 0,12 -0,14 0,19 0,30 0,81
Residéncia atual em Uberaba -0,19 0,31 -0,12 0,20 -0,48 0,63 -0,09 0,35 -0,10 0,30

HC - Hospital das Clinicas.

Tabela 3 - Analise de regressao linear multipla, tendo como desfechos a intengdo de rotatividade dos enfermeiros vinculados a Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares de um hospital de ensino de um municipio do interior de Minas Gerais, Uberaba, Minas Gerais, Brasil, 2019

Preditores Intencao de rotatividade

B P
Idade -0,15 0,06
Fungao 0,05 0,57
Residéncia fora do hospital vinculado a EBSERH 0,41 < 0,001
Conforto fisico -0,20 0,04
Apoio da chefia e da organizacao 0,02 0,80

EBSERH - Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares.

Ao se verificar a relacéo entre as varidveis demogréfica e profissio-
nais, os fatores do clima organizacional e a intencédo de rotatividade
dos enfermeiros vinculados a EBSERH, observou-se que o fato de
nao residir no mesmo municipio do hospital vinculado a EBSERH
antes de trabalhar nele (p < 0,001) foi estatisticamente significante,
ou seja, aqueles profissionais que nédo residiam na cidade do hos-
pital em estudo apresentaram maior intencdo de rotatividade. O
preditor Conforto fisico também contribuiu de modo significante
(p =0,04) com a intencdo de rotatividade, indicando que, quanto
pior a avaliacdo dos aspectos relacionados ao conforto fisico do
hospital, maior era a intencdo de deixa-lo (Tabela 3).

A analise bivariada confirma os dados da regressao ao consi-
derar como desfecho a intencao de rotatividade, em que indicou
maior média para os enfermeiros nao residentes na cidade antes
de trabalhar no hospital em estudo quando comparado aos
residentes (3,00+1,41; 1,56+0,89; p < 0,001), além de uma corre-
lacdo negativa e de magnitude moderada (r =-0,35; p < 0,001),
demonstrando que, quanto menor o conforto fisico no hospital,
maior a chance de os enfermeiros se desligarem da instituicao.

A analise qualitativa comprova os resultados da regressao,
em que, dos 116 (100%) enfermeiros entrevistados, 47 (40,52%)
apresentaram intencdo de deixar o hospital, segundo a EIR. Ao
serem questionados sobre quais razées os levariam a elaborar
essa intencao, 34 referiram intencéo de deixar o hospital por

motivos pessoais, sendo o principal deles a vontade de voltar a
residir préximo a familia:

Voltar para perto da familia. Pretendo mudar para ficar perto da
familia, nGo tenho parente aqui, evitar dispensas com o aluguel, com
transporte. (E6,E12,E14,E15,E17,E22, E25,E26,E29,E32,E33,E41,
E45,E47,E49,E52, E53, E55,E56,E61, E64, E68, E77, E83, E84, E86,
E93,E101,E102,E105,E106,E109,E115,E116)

Por sua vez, oito contaram que a vontade de deixar o hospital
advém das condicbes de trabalho oferecidas:

Penso em sair daempresa por ndo estar satisfeita com as condicoes em
que desempenho o meu trabalho. Vocé é muito cobrado, mas somos
pouco ajudados. Néo me déo funciondrios suficientes para trabalhar,
tem falta de material, de equipamentos ...]. Euma empresa fechada
a novas ideias. Néo é questéo salarial, porque o saldrio é muito bom,
mas as relagdes que envolvem o nosso trabalho [...]. (E9, E43, E44,
E58, E66, E78, E90, E108)

Cinco entrevistados relataram querer mudar de drea de atuacéo
(p.ex., aposentar e ir para area académica):

Euestouinvestindo naminha carreira académical. ..]um concursopara
trabalhar na drea docente]....]tenho outros projetos paratter liberdade
financeiral...] planejo aposentarem junho. (E18, E19, E34, E40, E42)
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DISCUSSAO

Evidenciou-se uma dualidade no discurso dos enfermeiros no que
se refere ao apoio e presenca da gestdo nas dificuldades cotidianas e
planejamento do processo de trabalho. Por um lado, alguns conside-
ram que a chefia e a organizac¢do oferecem apoio para realizacdo do
trabalho; por outro lado, alguns expressam que a atuacdo destes se
revela insuficiente. A percepcdo de que a instituicao oferece suporte
e amparo aos funciondrios incita comportamentos que tendem a
aumentar a produtividade, a desenvolver um ambiente de trabalho
prazeroso bem como a motivar a qualidade de vida no trabalho*.

Identificou-se que os enfermeiros administrativos tém uma
percepcdo melhor sobre o apoio da chefia e organizacéo, o que
foi observado também nos achados qualitativos, pois, no discur-
so que enfatiza os instrumentos de gestdo e organizacdo que
apoiam o trabalhador, houve maior participacdo dos enfermeiros
administrativos quando comparado com o discurso acerca da
caréncia de suporte da chefia e hospital.

Tal fato sinaliza a essencialidade de remodelar o modelo de
gestdo em sauide para um mais participativo, no qual os trabalha-
dores tenham o sentimento de pertenca a instituicdo e sintam-se
incluidos e envolvidos nos processos decisorios e de trabalho!.

No que tange a atuagao conjunta dos profissionais assistenciais e
da gestdo na formulacdo do processo de trabalho, foi reiterado que
héa pouca comunicacéo entre as partes e que as deliberagdes sao
verticalizadas e centralizadas. Em estudo realizado com o objetivo
de conhecer a percepcdo de enfermeiros acerca das competéncias
gerenciais no contexto hospitalar, mostrou-se que a lideranca, o
planejamento e a comunicacdo sdo fundamentais para gestdo em
saude, porém os profissionais reconhecem a importancia delas,
mas nao as aplicam na rotina de trabalho"®. Ha caréncia de uma
gestdo participativa, com a promocéo de reunides e espacos de
escuta do trabalhador.

Nos resultados quantitativos, obteve-se o menor escore médio
no fator Recompensa. A luz dos discursos dos enfermeiros en-
trevistados, identificou-se aimportancia do reconhecimento do
trabalho realizado e da valorizagdo do profissional. Destacou-se o
fato de haver agdes que ndo necessariamente precisam de recursos
financeiros e que sdo capazes de humanizar as relacdes laborais.
Além disso, observou-se que, com o aumento dos aspectos rela-
cionados ao fator Recompensa, hd uma diminuicdo da intengao
de rotatividade dos enfermeiros entrevistados.

Nessa perspectiva, ressalta-se que enaltecer e condecorar
o trabalho dos profissionais que atuam na instituicdo pode ser
feito de distintos modos, como: proventos condizentes com a
funcéo exercida, adequadas condicbes de trabalho, recursos
materiais e humanos apropriados e também acgdes alicercadas
na humanizacado e bem-estar dos trabalhadores — isso agrega
atributos vantajosos a instituicdo no mercado?.

Nesse sentido, em um estudo no qual foram investigados os
fatores de rotatividade e fidelizacdo de profissionais de enferma-
gem, reconheceu-se que a valorizacdo profissional associada a
oportunidade de expansao da carreira na instituicao e prestigio
aos enfermeiros mais qualificados atuam de modo significativo
para fidelizagao ou rotatividade®.

Recursos humanos e materiais insuficientes, assim como a ne-
cessidade de criatividade pelo profissional para realizar o trabalho

Bracarense CF, Costa NS, Raponi MBG, Goulart BF, Chaves LDP, Simbes ALA.

comprometem a assisténcia prestada. Isso converge com a literatura
ao se evidenciar que a forca de trabalho insuficiente e a proviséo/
previsao inadequada de recursos materiais foram apontados como
aspectos que interferem negativamente no cuidado prestado ao
paciente, podendo levar, em alguns casos, a omissao do cuidado
de enfermagem(®,

No que tange a supervisao do trabalho, os enfermeiros rela-
taram ter um bom conhecimento sobre como séo avaliados pela
instituicdo. Entretanto, esse processo de supervisdo expde as fra-
guezas no trabalho em equipe e na comunicagao. Destaca-se que a
comunicacgao deve perpassar todo o processo de trabalho e tema
finalidade de assegurar a realizacdo das atividades de maneira mais
satisfatoria e concreta. E importante que seja realizada de maneira
imparcial e precisa e seja de facil acesso a todos os profissionais®.

E incumbido a instituicio, no momento da definicdo das ta-
refas a serem avaliadas, ofertar uma contrapartida em relacdo as
condi¢bes de trabalho e transparéncia no tocante as expectativas
da empresa sobre o trabalho. Enfatiza-se, também, aimportancia
de aprimorar os processos de feedback e sugestdes para superar
as falhas que podem aparecer.

Ha um bom clima nas rela¢des interpessoais no hospital.
Os discursos ressaltaram que os conflitos existem, no entanto
persevera o didlogo e a conversa para resolucdo desses atritos.
Tais achados fundamentam-se na literatura, a qual destaca que
o bom relacionamento interpessoal com chefias e colegas de
trabalho propicia um ambiente laboral agradavel e associa-se a
retencao de funcionarios na instituicao-2",

Dentre as causas interpessoais que afetam as relagdes no tra-
balho, a presenca de distintos vinculos juridicos foi indicada de
modo expressivo pelos entrevistados. Situagao similar foi descrita
num estudo”’no qual se evidenciou que a contratagao da EBSERH
promoveu um conflito cultural. Mesmo os entrevistados dizendo
gue existia uma interacdo entre os diferentes vinculos, essa sepa-
racdo pode desencadear desavencas no trabalho, principalmente
no tocante a carga horaria e as legislagoes trabalhistas"?.

Aspectos relacionados a estrutura fisica do hospital, aos equi-
pamentos e as condi¢des de trabalho contribuiram para intencao
de rotatividade, assim como para uma pior percepg¢ao do clima
nesse fator pelos enfermeiros procedentes de outras cidades, o
gue pode ser justificado pelas vivéncias e experiéncias anteriores
gue os tornam mais criticos em relacao as questdes estruturais.

Tais achados convergem com a literatura, pois estudos mostram
gue as condicdes de trabalho — exemplificadas por remuneracéo,
auséncia de reconhecimento e valorizacdo, comunicacao inefi-
caz, local de trabalho desconfortavel, descontentamento com o
trabalho e o esgotamento emocional — sdo causas da intencao
de rotatividade?22,

Isso posto, torna-se fundamental acrescentar que esses profis-
sionais que tém a intenc¢ao de deixar a instituicdo, e que mesmo
assim continuam exercendo seu labor, devem ser dignos de
atencdo no que se refere a sua propria saude, a sua relacdo com
0 Usudrio e no exercicio da enfermagem®,

Limitacoes do estudo

Limitacoes deste estudo: as entrevistas e questionarios fo-
ram aplicados no local de trabalho, o que pode ter coibido o
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surgimento de tematicas polémicas; a populagdo resumiu-se a
classe profissional de enfermeiros e de apenas um municipio, o
que ndo permite generalizagbes.

Contribuicoes para a area da enfermagem e satide

Os resultados do estudo contribuem para auxiliar no plane-
jamento de interveng¢des centradas nas principais necessidades
dos profissionais, com énfase para questdes que transcendam o
aspecto financeiro, pois € um fator necessario, mas nao suficiente
para diminuir a rotatividade. Oferta de adequadas condi¢des de
trabalho, construcao de relagdes dialdgicas e valorizacao/reconhe-
cimento dos profissionais também sao dispositivos que favorecem
a permanéncia na instituicdo, acdes que poderao refletir nas ati-
vidades de ensino, pesquisa e assisténcia oferecidas aos clientes.

CONSIDERAGOES FINAIS

Esta pesquisa revelou que o clima organizacional percebido
pelos enfermeiros se encontra dicotomizado: de um lado, cons-
tata-se uma percepcdo positiva sobre os aspectos determinantes
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do clima, porém, de outro, tem-se avaliacdo negativa. Acredita-se
que isso decorra dos recentes processos de reorganizagao ins-
titucional e contratacdo de pessoal vivenciados pelo hospital; e
do fato de que o clima organizacional ainda est4 sendo moldado.

Sobre a intencédo de rotatividade evidenciaram-se diferencas
estatisticamente significantes nas varidveis de funcao, procedéncia
e residéncia atual. Quando os entrevistados foram questionados
sobre as razdes pelas quais pensavam, planejavam e tinham von-
tade de sair do hospital, observou-se que a maioria apresentava
motivos pessoais, sendo o principal deles a vontade de residir
préximo a familia novamente.

Nao se pretende esgotar a tematica. Sugere-se a realizacdo
de pesquisas longitudinais para avancar na producdo do conhe-
cimento a respeito do clima organizacional e intencdo de rota-
tividade. Devido ao fato de a empresa estar consolidando-se na
gestdo do hospital e de se antever que o estabelecimento passara
novamente por um processo de mobilidade de funciondrios, é
possivel, entdo, que o clima organizacional percebido se altere.
Além disso, faz-se necessario investir em acdes participativas com
o intuito de atuar nos aspectos indicados como negativos e que
sdo influenciadores de intencdo de rotatividade.
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