Rev. Latino-Am. Enfermagem Artigo Original
nov.-dez. 2013;21(6):1314-20

DOI: 10.1590/0104-1169.3224.2369

www.eerp.usp.br/rlae

Influéncia do género e da idade: satisfagao no trabalho
de profissionais da saude!

César Carrillo-Garcia?

Maria del Carmen Solano-Ruiz?
Maria Emilia Martinez-Roche*
Carmen Isabel Gomez-Garcia*

Objetivo: analisar a influéncia do género e da idade na satisfacdo no trabalho de profissionais da
saude num hospital universitario. Método: a amostra foi constituida por 546 profissionais, aos quais
foi administrado um questionario genérico, contendo variaveis sociodemograficas e um questionario
especifico, o NTP 394: Satisfagdo no Trabalho: Escala de Satisfacdo Global adaptada e validada para o
castelhano. Resultados: de modo geral, 77,2% da amostra manifestou estar satisfeita com o trabalho
que realiza. Quanto ao género, foi evidenciada a feminizacdao de praticamente todas as profissoes
em salde, sem excegles, sendo que as mulheres manifestaram niveis mais elevados de satisfacdo.
Com relagdo a idade, as faixas etdrias que manifestaram os niveis mais elevados de satisfacdo foram
entre 20 e 30 anos e acima de 61 anos. Em contrapartida, os profissionais entre 41 e 50 anos de
idade apresentaram niveis de insatisfacdo. ConclusGes: pode-se estabelecer a influéncia do género
e da idade nos niveis de satisfagdo no trabalho da amostra estudada, visto que foram identificadas
associagdes significativas. Em relacdo ao género, as mulheres manifestaram estar mais satisfeitas e,
com respeito a idade, os maiores niveis de satisfacdo foram manifestos pelos participantes mais idosos.
Sendo assim, as politicas de gestdo devem focar na implantagdo de agdes destinadas a melhorar as

variaveis que se associam a insatisfacao.
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Introdugéao

Aimportancia da satisfagdo no trabalho nos servigos de
saude e as suas consequéncias representam um indicador
do bem-estar e da qualidade de vida dos trabalhadores.
Por isso, o estudo desses tdpicos é relevante no contexto
das organizacbes de servicos, ja que tém influéncia
nos servigos prestados aos usudrios e, além disso, sdo
elementos fundamentais para a avaliagdao da qualidade
das instituicGes de salude. Atualmente, as pessoas filiadas
a qualquer instituicdo tém importancia vital na realizagdo
e cumprimento dos objetivos, porque a presenga de
pessoas motivadas e satisfeitas com o seu trabalho e
com a organizagdo aumenta o desempenho, assim como
a qualidade do servigo®. A satisfacdo dos profissionais
da salude é um tdépico amplamente explorado, sendo
avaliado em todas as categorias profissionais envolvidas.
Assim, devido a importancia dessa investigagdo, tém sido
realizados estudos com médicos, enfermeiros, auxiliares
etc., pois o conhecimento da satisfacdo dos trabalhadores
tém implicagbes diretas na qualidade dos servicos
prestados™., Na maioria desses estudos®®, o nivel de
satisfacdo dos profissionais sanitarios variou entre 60 e
80%; entretanto, em outros estudos foram identificados
niveis de satisfagdo inferiores a 60%®,

Este estudo foi baseado na teoria dos dois fatores de
Herzberg, que foca dois tipos de necessidades basicas:
as higiénicas, referentes ao ambiente fisico e psicoldgico
no trabalho, e as motivacionais, ligadas ao contetdo do
trabalho, as perspectivas de promogéo, a responsabilidade
etc. Quando as necessidades higiénicas sdo satisfeitas, o
trabalhador ndo estara insatisfeito, mas se encontrara
em um estado que pode ser classificado como neutro. A
satisfacdo sera alcancada a medida que sejam atendidas
as necessidades motivacionais. Portanto, melhoras nas
condicGes higiénicas podem fazer com que a insatisfacéo
tenda para a posicao neutra, enquanto que o incremento
dos fatores motivacionais permitem alcangar o estado de
satisfagao®,

Tendo indicado a relevancia da satisfacdo no trabalho
nas instituicbes de salde e enquadrado este estudo
dentro da teoria dos dois fatores de Herzberg, passou-se a
descrever as influéncias das variaveis idade e género como
fatores determinantes do nivel de satisfagdo, influéncia
essa que ja tem sido observada por outros autores(i-12),
A influéncia da idade é notadamente dispar, sendo que
numerosos estudos acharam diferengas significativas da
satisfacdo no trabalho em funcdo da faixa etaria(®35-6.8.13),
Além disso, ndo ha consenso a esse respeito, na medida em
que os resultados dos diversos estudos sdo contraditorios.
De acordo com alguns, a satisfagdo no trabalho aumenta

com a idade®3813), enquanto que, para outros, ndo ha
relagdo alguma entre ambas as variaveis*?”), ou, ainda, a
satisfacdo no trabalho diminui com a idade®-9.

Quanto ao género como determinante da satisfacao
no trabalho, afirma-se existir uma relacdo pré-estabelecida
entre ambas as varidveis, de acordo com a qual a
satisfacdo no trabalho é uma qualidade inata ao género
feminino¥. Para se explicar essa tendéncia de maior
satisfacdo no género feminino, foi sugerida a possibilidade
de que as expectativas das mulheres, em relagdo ao seu
emprego, sejam menores, quando comparadas aquelas
dos homens. Assim, os niveis de satisfacdo seriam mais
elevados nas mulheres que nos homens, porque as
expectativas deles em relagdo ao trabalho seriam mais
elevadas e, consequentemente, mais dificeis de serem
satisfeitas(!®), Desse modo, fica evidenciada a existéncia
de diferencas nos niveis de satisfagdo em funcdo do
género®3811-1216-17)  embora também haja disparidade
de resultados a respeito dessa variavel. De acordo com
alguns estudos, as mulheres demonstram estar menos
satisfeitas que os homens1® (embora ambos os sexos,
em geral, manifestem estar satisfeitos), e também
mencionaram piores avaliagbes do sistema sanitario®?.
Todavia, de acordo com outros estudos, o género nao
influencia a satisfacdo no emprego®.

Quanto a distribuicdo dos géneros nas profissdes
da salde, categorizadas em médicos, odontologistas
e estomatologistas, farmacéuticos, fisioterapeutas,
enfermeiros e enfermeiros obstetras, em 2011, pode-se
observar intensa feminizagdo das profissGes da salde.
No caso dos farmacéuticos, 70,97% eram mulheres,
assim como 83,99% dos enfermeiros e 93,91% dos
enfermeiros obstetras. No caso dos odontologistas e
médicos, as mulheres representam 44,65 e 46,36%,
respectivamente®. Pelo fato de auxiliares de enfermagem
ndo estarem afiliados, ndo ha dados estatisticos oficiais
a esse respeito, no entanto, no hospital investigado, 6%
desses profissionais eram do género masculino e 94%, do
feminino®?,

O objetivo do presente estudo foi analisar a influéncia
da idade e do género da satisfacdo no trabalho dos

profissionais da salide num hospital universitario.
Método

No presente estudo, foi aplicado um desenho

ex post facto, que é aplicado naqueles estudos em que
a impossibilidade de manipular a variavel independente
limita o contraste das relagdes causais®®®. Mais
concretamente, foi feita uma abordagem quantitativa,

descritiva e transversal num hospital universitario.

Ul
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A populacdo do estudo esteve composta por
1.194 profissionais da saude do hospital universitario
selecionado, correspondentes as seguintes categorias:
médicos especialistas, médicos residentes, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem, assim como 0s responsaveis
pelo gerenciamento das equipes compostas por essas
classes profissionais. Os critérios de inclusdo foram os
seguintes: estar vinculado ao hospital universitério com
contrato definitivo, com contrato em carater emergencial,
ou como interino, e manifestar livre consentimento para
participar no estudo. Os critérios de exclusdo foram:
profissionais em licenca médica, maternidade, ou nao
remunerada, ou aqueles que ndo concordaram em
participar do estudo.

Como instrumento de avaliagdo, foi administrado um
questionario genérico, com um conjunto de perguntas
referentes a dados sociodemograficos, e uma escala geral
de satisfagdo, a saber, a Escala de Satisfacdo Global no
Trabalho (Overall Job Satisfaction), desenvolvida por War,
Cook e Wall (1979). Essa escala ja foi adaptada e validada
para o castelhano®V, e utilizada em outros estudos®#®. A
técnica utilizada para coletar a informagdo consistiu na
aplicagdo do questionario, previamente codificado, por
autoavaliacdo, no local de trabalho, e os dados foram
obtidos a partir das respostas fornecidas pelos profissionais
da saude. As pesquisas de autoavaliagdo incluem todo tipo
de sondagens de opinido nos quais os respondentes leem
as perguntas e registram as respostas por si mesmos.
Dentre as vantagens desse tipo de pesquisa, destacam-se
o fato de que evitam o viés potencialmente produzido pela
presenca do entrevistador nas respostas e permitem maior
tempo para refletir sobre as mesmas®?. Dois itens foram
acrescentados a escala utilizada, a saber, um referente as
oportunidades de formagdo oferecidas pela instituicdo de
saude aos profissionais e a outra, a satisfagdo dos mesmos
em relagdo ao trabalho que realizam. A escala solicita
que os trabalhadores avaliem o seu nivel de satisfagdo
relativo a diversos elementos da vida profissional, numa
escala do tipo Likert de sete pontos, variando entre 1,
“muito insatisfeito”, e 7, “muito satisfeito”. Os 15 itens da
escala original estdo divididos em duas subescalas, uma
correspondente aos fatores extrinsecos, isto &, aqueles
relacionados ao contexto onde é realizada a atividade
profissional, e inclui oito itens. A outra subescala avalia
os fatores intrinsecos, ou seja, aqueles referentes ao
contetido do trabalho, e inclui sete itens. A pontuagdo
total é calculada como a soma da pontuagdo atribuida
pelos respondentes em cada item (variacdo de 15 a 105),
de modo que as pontuagdes mais elevadas refletem maior
satisfacdo geral. No caso das subescalas de satisfagao

extrinseca e intrinseca, o calculo é feito da mesma forma

que na pontuagédo geral, s6 que, como elas sdo menores,
seus valores variam entre 7 e 49 (satisfagdo intrinseca) e
entre 8 e 56 (satisfacdo extrinseca)®b. A confiabilidade da
escala foi avaliada através do alfa de Cronbach, cujo valor
foi «=0,89 na escala original de 15 itens e de 0=0,91 na
escala de 17 itens.

O presente estudo foi realizado de acordo com as
normas de ética em pesquisa e com 0s requerimentos
imprescindiveis da legislacdo para estudos. Igualmente,
foi solicitada autorizagdo escrita ao gerente do hospital
universitario, assim como aos autores da Escala de
Satisfacdo Global no Trabalho. O gerente, o diretor médico
e o diretor de enfermagem foram comunicados sobre a
pesquisa e, a seguir, também as chefias dos servigos e
0s supervisores das diversas unidades. Um elemento
importante para garantir a validade das respostas foi a
protecdo do anonimato dos profissionais participantes. O
questionario foi distribuido aos profissionais participantes
no primeiro trimestre de 2010 e a coleta dos dados foi
concluida no segundo trimestre do mesmo ano.

A andlise dos dados foi realizada utilizando-se o
programa estatistico SPSS, versdol5, que inclui tanto
efeitos marginais quanto tabelas de contingéncia e
também calcula as medidas de tendéncia central e de
dispersao.

Resultados

No estudo de satisfagdo com a vida profissional,
partindo de uma populacdo de 1.194 profissionais da
salide, a amostra final ficou composta por 546 voluntarios
que responderam o questionario, correspondendo a
percentagem de participacao de 45,81%.

Com relagdo a varidvel de identificagdo género
dos participantes, e considerando todas as categorias
profissionais, as mulheres representaram quase trés
quartos do total (73,4% dos respondentes) e os homens
26,6% da amostra. Em relagdo a idade, os resultados
evidenciam que a maioria dos profissionais participantes
era de meia-idade, entre 31 e 50 anos, pois essa faixa
etdria correspondeu a, aproximadamente, 66,7% da
amostra. Além disso, 15% dos participantes pertenciam
a faixa mais jovem de profissionais, entre 20 e 30
anos, enquanto que 18,3% tinha mais de 50 anos. A
seguir, descrevem-se as demais varidveis investigadas,
comecando pelo periodo de trabalho, sendo o da
manhd@ o mais frequente (48,2%), seguido pelo rotativo
(32,6%). Quanto ao vinculo com o hospital, o grupo mais
numeroso de participantes correspondeu aos profissionais
contratados definitivamente (42,5%), seguidos pelos

interinos, representando 32,6% da amostra. O tempo
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médio de servico no hospital foi de 8,3 anos. Finalmente,
quanto as categorias profissionais, 0 grupo mais numeroso
foi o dos enfermeiros (38,5%), seguido pelos auxiliares
de enfermagem (28,9%), médicos especialistas (17,8%),
meédicos residentes (5,9%) e os professionais que realizam
atividades administrativas (9%).

Uma analise mais detalhada, baseada na idade dos
profissionais da saude, permitiu detectar diferencas na
satisfacdo manifesta pelos participantes, como mostrado
na Tabela 1. Embora as diferengas sejam pequenas,
pode-se constatar que as faixas etarias extremas (os
mais jovens, e especialmente os mais idosos, entre 61
e 70 anos) foram as que manifestaram maiores niveis
de satisfagdo, quando comparados aos profissionais
com idade intermedidria, especialmente aqueles na
faixa de 41 a 50 anos, que foi a que apresentou os
niveis mais baixos de satisfacdo. Dentre as diferengas
significancia estatistica

que apresentaram (p-valor

A

<0,05), podem ser destacadas aquelas relacionadas a
idade, especialmente a faixa mais idosa, pois foi a que

apresentou as avaliagbes mais positivas. Isso pode ser
observado, por exemplo, nas questles referentes a
satisfacdo com o relacionamento entre a diretoria e os
trabalhadores do hospital (média de 4,8 na faixa etaria
mais idosa), com as possibilidades de promocgdo (média
de 4,6 no grupo mais idoso), com o horario de trabalho
(média de 5,8 nos dois grupos com maior idade), com a
variedade de tarefas realizadas no trabalho (média de 5,4
nos dois grupos com maior idade), com a estabilidade no
emprego (média de 5,9 nos dois grupos com maior idade)
e com as oportunidades oferecidas de formagao, assim
como na satisfacdo global. Em todos esses casos que
apresentaram diferengas estatisticamente significativas
(porquanto o p-valor em todos eles foi inferior a 0,05),
0 grupo de maior idade apresentou o maior grau de
satisfacdo, enquanto que o grupo de idade intermediaria
(41 a 50 anos) apresentou os valores mais baixos. Quase
todos os aspectos analisados apresentaram diferencga
significativa, embora nem sempre grande, entre os
grupos distribuidos por faixa etaria.

Tabela 1 - Valores médios das diversas variaveis de acordo com a faixa etaria. Murcia, Espanha, 2009

Valores médios das diversas variaveis (escalade 1a7)

Idade (faixa etaria)

Variaveis 20a30 31a40 41a50 51a60 61a70
P1. Condigdes fisicas do trabalho 47 4,2 4,0 4,6 4,6
P2. Liberdade para escolher o seu préprio método de trabalho 5,1 4,8 4,6 4,8 5,2
P3. Seus colegas de trabalho 6,0 5,9 57 6,0 6,2
P4. Reconhecimento do trabalho benfeito 4,7 4,6 41 4,4 4,8
P5. Sua chefia imediata 5,9 5,9 54 5,6 55
P6. Responsabilidade atribuida a vocé 53 5,2 5,1 5,2 53
P7. Seu salario 52 4,8 4,4 4,5 4,4
P8. Possibilidade de usar as suas capacidades 5,1 4.8 4,6 4,7 5,2
P9. Relacionamento entre a diretoria e os trabalhadores do hospital 4,0 3,9 3,6 3,7 4,8
P10. Possibilidades de vocé ser promovido 4,3 3,9 3,7 4,1 4,6
P11. Maneira como o hospital € administrado 4,0 3,7 3,4 3,7 3,6
P12. Atengéo dada as sugestdes que vocé faz 45 4.1 4,0 4,0 4,5
P13. Seu horario de trabalho 52 51 53 5,8 58
P14. Variedade das tarefas que vocé realiza no trabalho 52 5,0 4,9 54 54
P15. Sua estabilidade no emprego 4.6 4.8 55 5,9 59
P16. Oportunidades de formagao que oferecem a vocé 4.8 4.5 4.3 49 4.1
P17. No geral, vocé esta satisfeito com o trabalho que faz 5,6 53 5,2 5,6 59

Com base no género dos profissionais participantes,
as diferengas observadas entre os valores sdo pequenas
e quase nenhuma delas é significativa (p<0,05), a
excecao do item estabilidade no emprego e da satisfacdo
global. De acordo com os resultados (Tabela 2), esses
dois aspectos apresentam

diferenga significativa

entre homens e mulheres. Em geral, as mulheres

manifestaram maior satisfacdo que os homens com o

trabalho ou atividade que realizam (média de 5,5 nas
mulheres versus 5,1 nos homens), sendo a diferenca
significativa, pois p=0,02. Igualmente, os homens
manifestaram estar levemente mais satisfeitos com a
estabilidade no emprego que as mulheres, apresentando
pontuacdo média de 5,4 versus 5,2, respectivamente.
Apesar

de essa diferenca ter sido pequena, foi

estatisticamente significativa.
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Tabela 2 - Valores médios das diversas variaveis de acordo com o género. Murcia, Espanha, 2009

Valores médios das diversas variaveis (escala de 1 a 7)

Variaveis - Género —
Masculino Feminino

P1. Condigdes fisicas do trabalho 4.3 4,2
P2. Liberdade para escolher o seu préprio método de trabalho 49 4.8
P3. Seus colegas de trabalho 5,9 5,9
P4. Reconhecimento do trabalho benfeito 4.6 4.4
P5. Sua chefia imediata 5,6 57
P6. Responsabilidade atribuida a vocé 5,2 52
P7. Seu salario 4,9 4,6
P8. Possibilidade de usar as suas capacidades 4,7 4.8
P9. Relacionamento entre a diretoria e os trabalhadores do hospital 3,8 3,8
P10. Possibilidades de vocé ser promovido 4,0 3,9
P11. Maneira como o hospital € administrado 3,8 3,6
P12. Atengdo dada as sugestdes que vocé faz 4,0 4,2
P13. Seu horério de trabalho 52 53
P14. Variedade das tarefas que vocé realiza no trabalho 5,1 5,1
P15. Sua estabilidade no emprego 54 52
P16. Oportunidades de formagao que oferecem a vocé 4,3 4,6
P17. No geral, vocé esta satisfeito com o trabalho que faz 51 55

Discussao

A percentagem de participagdo neste estudo foi de
45,81%, que estd de acordo com aquela observada em
muitos estudos(*%¢-7), embora haja alguns trabalhos em
que as taxas de participagdo foram mais elevadas® e
outros em que as taxas foram mais baixas®?.

Com relagdo a variavel idade, a maioria da amostra
era de meia-idade, com reduzida participacdo das idades
extremas. Esses resultados concordam com os de muitos
outros estudos(367:13) nos quais também predominaram
os profissionais de meia-idade, com pequena participagao
de ambas as idades extremas, isto &, jovens e idosos. Em
um estudo, porém, a faixa etdria intermediaria ndo foi a
predominante, mas sim aquela entre 20 e 30 anos, com
média de 24,54 anos®. Ainda, com relagdo a idade dos
participantes, as faixas etarias que apresentam os maiores
niveis de satisfacdo foram aquelas dos jovens e, mais
especialmente, a dos mais idosos. Os resultados, aqui, sdo
coincidentes quanto ao nivel de satisfagdo geral, porém,
discordam nos niveis de satisfacdo com as possibilidades de
promogdo e com os colegas no trabalho®®, os quais foram
mais elevados na presente amostra. Em outro estudo®?,
o grupo de idade intermediaria foi aquele que apresentou
os niveis mais elevados de satisfagdo, enquanto outros
autores ndo acharam correlagdo significativa entre esses
dois parametros®,

Os resultados deste estudo levam a sugerir que, no
caso dos profissionais mais jovens, o desejo de aprender
e de adquirir experiéncia pode fazer com que eles
avaliem como positivos aspectos que os trabalhadores

de meia-idade indicaram como causas de insatisfagdo.
De modo similar, no caso dos profissionais mais idosos
e, consequentemente, com maior tempo de trabalho,
entende-se que a experiéncia favorece, em muitos casos,
a adaptacao ao emprego e, igualmente, o desenvolvimento
de visdo mais objetiva, levando-os a atribuir valores mais
elevados a aspectos que outros profissionais podem
considerar como insatisfatéorios (como nos casos da
relagdo entre a diretoria e os trabalhadores do hospital e
a maneira como o hospital é administrado).

Em relagdo ao género, o0s

resultados, aqui,

evidenciam intensa feminizagdo dos profissionais do
hospital universitario, similar aquela que ocorre em todo
0 ambito da salude, em geral. Embora essa tendéncia
seja mais marcada em algumas das profissdes da salde,
como a enfermagem®®, os dados referentes a distribuicdo
das categorias profissionais por sexo mostram que, em
2011, 46,36% dos médicos eram mulheres. Esses dados
levam a pensar que a identificagdo da medicina como
profissdo masculina esta ruindo. Este estudo corrobora a
feminizacdo das profissées de salde como, por exemplo,
no caso dos farmacéuticos e fisioterapeutas e, ainda mais
intensamente, no caso dos profissionais de enfermagem
e de enfermagem obstétrica, nos quais as mulheres
representam 83,99 e 93,1% do total, respectivamente(®,
Estes resultados vao ao encontro dessa tendéncia, porque
as mulheres representaram trés quartos dos participantes,
portanto, coincidindo com os resultados de outros
estudos(1467.23), Nesse sentido, convém destacar que, por
um lado, as mulheres chegaram a representar 94,9% da

amostra de um estudo®, mas que, por outro lado, alguns
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poucos estudos detectaram maior nimero de homens®,
Quanto a relagdo entre o género dos participantes e o
nivel de satisfagdo no trabalho, as mulheres manifestaram
estar mais satisfeitas, o que coincide com os relatos de
outros autores?317), Contudo, ha estudos em que foram
os homens os que manifestaram os maiores niveis de
satisfacdo'1®), sendo que, neste estudo, os homens
manifestaram estar mais satisfeitos com a estabilidade no
emprego do que as mulheres.

Com base na importancia que tem a satisfagdo no
trabalho, no ambito das instituicGes de salde, pensa-se
que a avaliacdo da mesma deve se tornar uma atividade
habitual. Alguns autores?'?9 destacam a importancia
da satisfacdo dos profissionais no ambito hospitalar,
assim como a sua influéncia positiva na qualidade dos
cuidados ministrados, na medida em que a satisfagdo
dos profissionais € um dos componentes que integram a
definicdo da qualidade da atengdo ministrada. Embora em
certas ocasifes seja questionada a sua relagdo direta com
a qualidade da atengdo dos usuarios, ninguém discute o
fato de que a medida da satisfagao no trabalho implica na
avaliagao da qualidade da organizagdo e dos seus servigos
internos, assim como da influéncia dos niveis de satisfagao
na participacdo dos profissionais na tomada de decisdes,
tal como tém apontado outros autores@),

Conclusoes

No presente estudo, em relagdo a idade dos
participantes, pode-se afirmar que foram os profissionais
de maior idade (61-70 anos) aqueles que manifestaram
0s maiores niveis de satisfacdo. Essa correlagdo foi
estatisticamente significativa em sete dos 17 aspectos
avaliados, a saber: relacionamento entre a diretoria

e os trabalhadores, possibilidades de promogao,
horario, variedade de tarefas, estabilidade no emprego,
oportunidades de formagdo e satisfagdo global. Quanto
ao género, os resultados evidenciam tendéncia a
feminizagdo em praticamente todas as profissdes da
saude, sem excegdo, assim como o fato de que as
mulheres apresentaram os niveis mais elevados de
satisfacdo global, sendo essa correlagao estatisticamente
significativa. Por outro lado, os homens se manifestaram
levemente mais satisfeitos com a estabilidade no emprego
do que as mulheres.

Em relagdo as

limitagbes do estudo, algumas

delas devem ser mencionadas. Em primeiro lugar,
devido a dificuldades o6bvias, foi necessario trabalhar
com uma amostra ndo selecionada de modo aleatério.
Igualmente, se a amostra tivesse incluido profissionais

de diversos hospitais, os resultados poderiam ser mais
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amplamente generalizados. Finalmente, os dados foram
coletados através de questionarios autoaplicados, de
modo que a honestidade na hora de responder dependeu
exclusivamente dos profissionais participantes. No
entanto, essas limitagdes ndo invalidam os resultados de
modo que ndo possam ser comparados com os achados
de estudos anteriores.

Como implicacGes praticas, pensa-se que as politicas
de gestdo devem focar os profissionais da saude e leva-
los em consideragdo na tomada de decisdes em funcgao da
sua idade e género, porque é evidente a influéncia dessas
variaveis na satisfacdo no trabalho. Dentro das linhas de
pesquisa futuras da autoria deste trabalho, e com o fim
de explorar as diferengas na satisfagdo no trabalho em
fungdo da idade e do género dos profissionais da salde,
em janeiro de 2013 foi iniciado um projeto de pesquisa
em saude, financiado pelo Instituto de Saude Carlos III
(Espanha), para dar continuidade a pesquisa através
de um desenho qualitativo multicéntrico, abrangendo
trés hospitais universitarios. O objetivo é compreender
0os motivos pelo quais certas variaveis influenciam a
satisfacdo no trabalho e, acima de tudo, contribuir para a
melhoria da qualidade assistencial.

Referéncias

1. Peiré6 IM, Silla I, Sanz T, Rodriguez J, Garcia JL.
Satisfaccion laboral de los profesionales de Atencion
Primaria. Psiquis: Rev Psiquiatr Psicol Médica Psicosom.
2004;25:5-16.

2. Lépez F, Bernal L, Canovas A. Satisfaccion laboral de los
profesionales de un hospital comarcal de Murcia. Rev Calid
Asist. 2001;16:243-6.

3. Herrera G, Manrique FG. Condiciones laborales y grado
de satisfaccion de profesionales de Enfermeria. Aquichan.
2008;8(2):243-56.

4. Ruzafa M, Madrigal
Satisfaccion laboral de los profesionales de Enfermeria

M, Velandrino A, Lépez L.

espafioles que trabajan en hospitales ingleses. Gac Sanit.
2008;22(5):434-42.

5. Tapia H, Ramirez C, Islas E. Satisfaccién laboral en
enfermeras del hospital de oncologia Centro Médico
Nacional Siglo XXI IMSS. Rev Enferm Universit ENEO-
UNAM. 2009;6:21-5.

6. Bustos R, Carrizosa MD. Satisfaccion laboral de
enfermeria en unidades de hospitalizacion médico-
quirtrgica del Complejo Hospitalario Universitario de
Albacete. Revista de Administracion Sanitaria [Internet].
2010. [acesso 25 jul 2013]; 1:3. Disponivel em: http://
www.debatesanitario.com/opinionras/originales/
Originales_e_RAS_Articulo_3_ 2010.pdf



320

Rev. Latino-Am. Enfermagem nov.-dez. 2013;21(6):1314-20.

7. Garcia A, Moro MN, Medina M. Evaluacion y dimensiones
que definen el clima y la satisfaccion laboral en el personal
de enfermeria. Rev Calid Asist. 2010;25(4):207-14.

8. Carrillo C. Un estudio sobre la satisfaccion de la vida
laboral en profesionales sanitarios del Hospital General
Universitario José Maria Morales Meseguer. Region de
Murcia. [tesis doctoral]. Murcia: Universidad de Murcia;
2011. 500 p.

9. Herndndez M, Hernandez A, Nava MG, Pérez MT,
Herndndez MG, Matus R, et al. Satisfaccion laboral del
profesional de enfermeria en cuatro instituciones de salud.
Rev Enferm Universit ENEO-UNAM. 2012;9(9):7-15.

10. Garcia M, Meseguer

M. Analisis individual del

comportamiento humano en las organizaciones. En:
Meseguer M, Soler MI, coordinadores. Psicologia del
trabajo y de las organizaciones. Murcia: Diego Marin;
2010. p. 43-66.

11. Observatorio Salud de la Mujer (ES). Informe salud y
género2007-2008. Mujeres y hombres en las profesiones
sanitarias. Madrid: Ministerio de Sanidad y Consumo;
2009. 76 p.

12. Saletti-Cuesta L, Delgado A, Ortiz-Gémez T, Lépez-
Fernadez LA. Diferencias de género en la percepcién del
logro profesional en especialistas de medicina familiar y
comunitaria. Rev Esp Salud Publica. 2013;87:221-38.

13. Lépez MP, Torrejon G, Martin A, Martin J, Pleite F,
Torres MA. Estrés y satisfaccidon laboral de las enfermeras
de hospitales toledanos. Metas Enferm. 2011;14(8):8-14.
14. Sloanne P, Williams H. Job satisfaction, comparison
earnings and gender. Labour. 2000;14:473-502.

15. Clark AE. Job satisfaction and gender: why are women
so happy at work? Labour Economics. 1997;4:341-418.
16. Hernandez JE, Ronddon RF, Ariza NE, Manrrique.
Satisfaccion laboral en el personal de enfermeria de la
E.S.E Hospital San Antonio de Soatd. Rev Salud Hist Sanid.
[Internet]. 2010. [acesso 25 jul 2013];5(2). Disponivel
em: http://virtual.uptc.edu.co/revistas/index.php/ shs/
article/viewArticle/833

17. Ramirez M, Lee SL. Sindrome de burnout entre
hombres y mujeres medido por el clima y la satisfaccion
laboral. Polis, Rev Univ Bolivariana. 2011;10(30):431-46.
18. Instituto Nacional de Estadistica (ES). Base de datos
de Profesionales Sanitarios Colegiados 2011 [Internet].
[acesso 23 nov 2012]. http://www.
ine.es/jaxi/menu.do?type=pcaxis&path=/t15/p416/
a2011/&file=pcaxis

19. Hospital Universitario Morales Meseguer (ES). Memoria

Disponivel em:

2009 Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia:
Hospital Universitario Morales Meseguer; 2010.

20. Montero, Leon OG. A guide for naming research studies
in Psychology. Int J Clin Health Psicol. 2007;7(3):47-62.

21. Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el
Trabajo (ES). NTP: 394: Satisfaccion
general de satisfaccion. 1995. [acesso 22 abr 2009].

laboral: escala
Disponivel em: http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/
Documentacion/FichasTecnicas/NTP/Ficheros/301a400/
ntp_394.pdf

22. Diaz de Rada V. Ventajas e inconvenientes de la
encuesta por internet. Papers. 2012;97(1):193-223.

23. Alves PC, Neves VF, Dela Coleta MF, Oliveira
AF. Evaluation of well-being at work among nursing
professionals at a University Hospital. Rev. Latino-Am.
Enfermagem. 2012;20(4):701-9.

24. Figueiredo H, Grau E, Gil PR, Garcia JA. Sindrome
laboral
2012;

de quemarse por el trabajo y satisfacciéon

en profesionales de enfermeria. Psicothema.
24(2):271-6.

25. Melo MB, Barbosa MA, Souza PR. Job satisfaction
of nursing staff: integrative revie. Rev. Latino-Am.
Enfermagem [Internet]. jul-ago 2011 [acceso 17 dez

2012];19(4):1047-55.

Recebido: 5.4.2013

Aceito: 15.8.2013



