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Resumo

Objetivo: Avaliar a eficdcia do modelo de gestdo adotado pelo Banco de Olhos de Sorocaba (BOS) e Banco
de Olhos da Santa Casa de Campo Grande (BOSC), segundo os critérios do Prémio Nacional de Gestdo em Satide
(PNGS) e demonstrar as caracteristicas comuns e discordantes entre os dois Bancos de Olhos e um paralelo entre a
efetividade do modelo de gestdo adotado e o resultado destas organizagdes na doagdo de corneas. Métodos: Foi
aplicado o questiondrio “Como estamos progredindo?”, disponibilizado pela Fundacdo Malcolm Baldrige,composto
por 40 questdes fechadas agrupadas nos sete critérios do PNGS (Lideranga, Planejamento Estratégico, Foco no
Cliente e no Mercado, Foco em Recursos Humanos, Critério Gestdo de Informacgdes, Gestao de Processos, e
Resultados) em toda a forca de trabalho das duas instituigdes (21 funcionarios do BOS e 8 do BOSC). Os resultados
foram analisados utilizando o Teste Exato de Fischer e Teste ndo-paramétrico U de Mann-Whitney para comparacdo
das médias entre as duas instituicdes. Resultados: Foram entrevistados 21 funciondrios do BOS e 8 funciondarios do
BOSC). O teste de Mann-Whitney mostrou uma maior concordancia as proposi¢des do questionario pelos respondentes
do BOS em 6 dos 7 itens estudados (Lideranga, Planejamento Estratégico, Foco no Cliente e no Mercado, Foco em
Recursos Humanos, Gestdao de Processos, e Resultados). Ndo houve diferenga estatisticamente significativa no
Critério Gestao de Informagoes. A maior diferenca entre as duas instituicdes foi encontrada no critério Gestao de
Processos (p<0.001). Conclusao: O modelo de gestdo presente no BOS apresenta aspectos distintos e estatisticamente
significantes comparados ao BOSC, em 6 dos 7 critérios estudados pelo questiondrio aplicado. O BOS € o que mais
se aproxima de conceitos internacionalmente aceitos de exceléncia em gestao baseados nos critérios do PNGS do
que 0 BOSC, sendo um dos motivos provaveis do resultado positivo no nimero de doagdes de cornea.
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ABSTRACT

Objective: To analyse the management of Sorocaba Eye Bank (BOS) and Santa Casa de Campo Grande Eye
Bank (BOSC) with distinct results regarding number of donations using Prémio Nacional Gestao em Satide (PNGS)
criteria for performance excellence.Methods: All the personel of the two eye banks were submitted to an interview
using the ‘Are We Making Progress?’ questionnaire from Malcolm Baldrige Quality Program. The questionnaire
items were organized by the seven criteria categories, as the PNGS’s (Leadership, Strategic Planning, Customer and
Market Focus, Measurement, Analysis and Knowledge Management, Human Resource Focus, Process Management,
Bussiness Results). The findings were studied upon Fischers’ exact test and Non parametric U test (Mann-Whitney)
to compare the medium scores between the two Institutions. Results: Twenty-one employees from BOS and 08 from
BOSC were submitted to the questionnaire. The Mann-Whitney test showed a higher level of agreement to the
questionnaire proposals from BOS than the ones from BOSC in 6 out from the 7 items studied (Leadership, Strategic
Planning, Costumer and Market Focus, Human Resource Focus, Process Management, Bussiness Results). There
wasn’t any statisticaly significant difference related to the criteria Measurement, Analysis and Knowledge
Management. The highest difference on the concordance level between the two organizations was related to Process
Management (p<0.001). Conclusion: The BOS management performance has distinct and statistically significant
aspects compared to BOSC, shown on 6 out of 7 criteria studied by the questionnaire used. These data showed that the
BOS performance management is closer to internationally accepted concepts of performance excellence, based on

both PNGS Criteria and Malcolm Baldrige Quality Program, than BOSC.
Keywords: Eye banks/organization & administration; Corneal transplant; Health management; Health

evaluation

INTRODUCAO

Censo Demogrifico do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) de 2000 apu-
rou que a deficiéncia visual € a deficiéncia fisi-

ca mais citada no Brasil, com 16,5 milhoes de brasileiros
afetados numa populagido de 170 milhdes de habitan-
tes). As doengas corneanas sdo a segunda causa de ce-
gueira reversivel no mundo, com cerca de 10 milhdes de
pessoas acometidas®?. Para ser transplantada, a cornea
deve ser retirada do doador preferencialmente até 6
horas depois de seu falecimento®. No Brasil, a principal
indicacdo de transplante de cérnea € o ceratocone, com
porcentagem que varia de 20% a 65% 9. Os Bancos de
Olhos (BO) tem responsabilidade de captar, processar,
avaliar, classificar, armazenar e distribuir tecidos ocula-
res e devem atender as exigéncias legais para sua insta-
lacdo e autorizacdo de funcionamento.

Para avaliar seu sistema de gestdo e alavancar a
exceléncia em seus produtos e servigos, empresas brasi-
leiras estdo, cada vez mais, aplicando critérios que vi-
sam a melhoria da qualidade na organizacdo como um
todo. Neste sentido, o Prémio Nacional da Qualidade
(PNQ), instituido em 1992, busca promover o entendi-
mento dos requisitos para alcancar a exceléncia do de-
sempenho e troca de informagdes sobre métodos e siste-
mas de gestao79.

Administrado pela Fundagao para o Prémio Na-
cional da Qualidade (FPNQ), o PNQ surgiu do esforco
de um grupo de profissionais das dreas industriais,
consultoria e académica que se dedicou ao trabalho de
pesquisa e andlises de diversas premiagdes, em conso-
nincia com o que ocorre em outros paises, em particular
nos Estados Unidos (Prémio Malcolm Baldrige) e no
Japao (Prémio Deming),com o intuito de formular fun-
damentos, critérios e o processo de premiacgao. Todo ano
a FPNQ revisa, atualiza e divulga os critérios de exce-
1éncia do PNQU.

A versdo PNQ vigente na época do estudo cons-
tava de sete critérios: lideranga; planejamento estraté-
gico; foco no cliente e no mercado; informacao e andlise;
gestdo de pessoas; gestdo de processos; e resultados da
organizacdo. O PNQ se apdia em fundamentos que
permeiam os sete critérios: enfoques e desdobramentos
sobre a qualidade centrada no cliente; comprometimen-
to da alta direcéo; valorizacdo das pessoas; responsabili-
dade social; visao de futuro de longo alcance; foco nos
resultados; aprendizado continuo; gestdo baseada em
fatos e em processos; pré-atividade e resposta rapida”®.

O Prémio Nacional da Gestdo em Satde
(PNGS), baseado em critérios do PNQ,foi criado por
iniciativa do Controle de Qualidade Hospitalar (CQH)
para estimular organizacdes da area da sadde a avali-
ar e buscar melhorias continuas de seus sistemas de
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gestdo, reconhecendo aquelas organizacdes que se
destacam pela utilizagdo de praticas de gestdo e que
apresentem resultados superiores de desempenho. Sua
visdo € servir como modelo referencial para avalia-
¢do e orientacao da gestdo das organizacgdes de satide
do Brasil, assim como a Fundacao Malcolm Baldrige
nos Estados Unidos, que desde 1987 reconhece e pre-
mia empresas detentoras de cultura organizacional
voltada para a exceléncia®12).

METODOS

Estudo foi realizado com a autorizagdo do Hospi-
tal de Olhos de Sorocaba, no BOS e da Santa Casa de
Campo Grande, no BOSC, seguindo normas administra-
tivas das duas instituicdes, segue os principios basicos
contidos na Declaracdo de Helsinque de 1964 e foi sub-
metido 2 anélise e aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Sao Paulo -
UNIFESP (CEP N° 1019/04)

O questiondrio “Como estamos progredindo?”
(Anexo 1) foi traduzido e adaptado para o portugués-
brasileiro do questiondrio “Are wemakingprogress? -
2003”. Este questiondrio € disponibilizado pela Fun-
dagdo Malcolm Baldrige com a finalidade de avaliar
a efetividade de modelos de gestdo segundo os sete
critérios de avaliagdo dos prémios Malcolm Baldrige
nos Estados Unidos e PNQ/ PNGS no Brasil
©13) (FNPQ, 2002b; NIST, 2006). Foi aplicado por
entrevistador treinado para tal em toda a equipe de
trabalho envolvida no processo de doag@o de corneas
dos dois BO, no ano de 2004.

O questiondrio ¢ composto por 40 questdes fecha-
das, que estdo agrupadas segundo os sete critérios do
PNGS:

- Lideranga - 7 questdes;

- Planejamento Estratégico - 3 questdes;

- Foco no cliente e no mercado - 5 questdes;

- Medidas, andlises e gestdo de informacdes - 6 questoes;
- Foco nos recursos humanos - 6 questdes;

- Gestao de Processos — 4 questoes;

- Resultados da Organizagao - 9 questdes .

Ha um ndmero varidvel de proposicdes acerca
do modelo de gestao empregado, para cada um dos sete
critérios com as quais o respondente pode: concordar
plenamente, concordar, ser indiferente, discordar ou dis-
cordar totalmente. Quanto mais concordante for a res-
posta, mais préxima da exceléncia o modelo se encon-
tra. A equipe de pesquisa (2 pessoas externas) recebeu
treinamento para entender o propédsito do estudo. A
confidencialidade do entrevistado foi garantida, através
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danao identifica¢do do entrevistado e todas as entrevis-
tas foram realizadas individualmente para que nio hou-
vesse qualquer viés de resposta ou constrangimento do
entrevistado ao responder alguma questao.

Para avaliar a importancia do modelo de gestao
adotado em um BO como fator no resultado, foram sele-
cionados o0 BOS, pela sua importancia no cendrio brasi-
leiro de doacdes e transplante de cérnea e 0 BOSC, em
Mato Grosso do Sul, o qual, instalado em um hospital
geral, apresenta ainda um pequeno, mas crescente nu-
mero de doacdes frente a seu potencial e que represen-
taria a realidade da maioria dos BO em funcionamento
no Brasil.

O BOS foi fundado em 1971, contando com a co-
laboracao efetiva de Clubes de Servigos, L.ojas Magoni-
cas, Sindicatos e Associacdes de Classe. Em 1984 foi im-
plantada uma administracdo profissionalizada na enti-
dade no tocante a arrecadacdo e distribuicdo das
cérneast+1).

O BOSC, até a época da regulamentagdo ofi-
cial feita pelo Ministério da Satde em 1999, funcio-
nava informalmente, contando com ag¢des voluntari-
as e o esfor¢o pessoal das partes interessadas: médi-
cos, pacientes e pessoal de apoio. A doagdo de corneas
para transplante é feita em Campo Grande, Mato
Grosso do Sul, desde 1987. E o unico BO ativo em
todo o estado do Mato Grosso do Sul. Pertence a So-
ciedade Beneficente Campo Grande - Santa Casa,
um hospital filantrépico sem fins lucrativos de gran-
de porte (840 leitos) e funciona como um setor do
hospital, subordinado a Comissao Intra-Hospitalar de
Doacdo de Orgdos e Tecidos para Transplante
(CIHDOTT)da entidade. Ndo possui missao ou vi-
sdo definida.

Inicialmente, todas as variaveis socio-
demograficas como sexo,idade, tempo de servico no BO,
escolaridade e as respostas dos itens dos questionarios
foram analisados descritivamente através das
frequéncias absolutas e relativas. Em seguida, foram re-
alizados testes exatos de Fisher para avaliar se os perfis
socio-demogréficos dos respondentes e a distribuigio das
opinides a respeito dos diversos quesitos colocados eram
semelhantes nas duas institui¢oes.

Para os escores de cada um dos sete critérios, a
andlise foi realizada através das seguintes medidas/re-
sumo: minimo, maximo, média, quartis e desvio padrao.
Para verificar se a opinido dos funciondrios a respeito
dos sete critérios foi semelhante ou ndo entre as duas
entidades, realizou-se o teste ndao paramétrico U de Mann-
Whitney para comparagdo de médias. Nos testes estatis-
ticos foi utilizado um nivel de significincia de 5%.



Modelo de gestdao em bancos de olhos e seu impacto no resultado destas organizagdes 31

RESULTADOS

Foram entrevistados 29 funciondrios das duas ins-
tituicdes, dos quais 21 (11 homens, 10 mulheres, média
de idade 30,57+10,01 anos) trabalhavam no BOS e 8 (2
homens, 6 mulheres, média de idade 31,50+7,76 anos),
no BOSC. Dos respondentes do BOS, 52,4% eram ho-
mens,ja no BOSC75% eram mulheres. Nos BO das duas
instituicdes hd predominéncia de funciondrios jovens,
especificamente entre 20 e 30 anos — BOS (57,1%),
BOSC (62,5%). Quanto a escolaridade no BOS,19% e
no BOSC,50% tinham curso superior incompleto. O BOS
apresenta funcionarios com maior tempo de servigo,sen-
do que o grupo mais expressivo de funciondrios estava
de 1a3anosnaempresa (61,9%).Ja 0 BOSC apresenta
o maior quadro de funciondrios no grupo com menos de
1 ano na Instituigdo (62,5%). Em relagdo ao conheci-
mento da missdo da empresa,no BOS,100% e no BOSC,
75% dos respondentes a conheciam. No critério lideran-
¢a, enquanto no BOS a maioria dos funcionarios acredi-
ta que suas liderancas utilizam os valores da empresa
em suas gestoes (81% ),no BOSC nota-se respostas bem
distribuidas, sendo que 37,5% dos funciondrios sio indi-
ferentes,50% acreditam e 12,5% nao acreditam que suas
liderangas utilizam os valores da empresa em suas ges-
tdes.No BOS,90,5% dos funciondrios concordam que a
lideranga cria um ambiente de trabalho que os ajudam a
desempenhar suas func¢des. Jano BOSC,50% acreditam,
porém 37,5% sao indiferentes e 12,5% néo acreditam
que seus lideres criam um ambiente de trabalho que os
ajudam a executar suas fungoes.

No critério Foco no Cliente € no Mercado, a maio-
ria dos funciondrios das duas Institui¢des tem conheci-
mento dos clientes importantes (potenciais doadores e
familiares): No BOS: 76,2% e no BOSC: 87,5%.No BOS
grande parte dos funciondrios mantém contato com seus
clientes (66,7%),no BOSC a maior parte dos funciondri-
os ndo demonstra estabelecer contato (66,2% ). Dos fun-
cionarios do BOS, 76,2 % referem que seus clientes dizem
0 que necessitam e desejam, enquanto que no BOSC esta
porcentagem é de 37,5%.No BOS, a maior parte dos fun-
ciondrios (66,7%) questiona seus clientes para saber se
estdo satisfeitos ou ndo com o trabalho oferecido e no
BOSC,apenas 12,5% afirmam questioné-los. Dos funcio-
narios do BOS, 66,6 % afirmam ter permissao para tomar
decisdes que solucionem problemas para os seus clientes.
No BOSC 37,5% afirmam ter permissdo para tal.

A Tabela 1 mostra um resumo das medidas de
média, erro padrdo, desvio padrdo, varidncia, minimo,
maximo, 1° quartil, mediana e 3° quartil para as duas

Instituicdes avaliadas. O teste de Mann-Whitney mos-
trou haver diferenca estatistica em 6 dos 7 critérios estu-
dados entre as duas Institui¢des. Apenas no critério Me-
didas, Anilise e Gestdo de Informacdes (p =0,102) nao
houve diferencas estatisticamente significativas entre
elas. A mediana de escore para os sete critérios (Lide-
ranca, Planejamento Estratégico, Foco no Cliente e no
Mercado,Medidas, Andlise e Gestao de Informacdes, Foco
nos Recursos Humanos, Gestao de Processos e Resulta-
dos da Organizac¢do) foi maior no BOS que no BOSC

DiscussAo

Nas duas institui¢des estudadas, a analise dos
perfis sécio-demogréfico dos respondentes se mostrou
semelhante. Deste modo, considerando que os aspectos
socio-demogréficos poderiam ter pouca influéncia na dis-
crepancia de resultados entre os BO estudados, a decisdao
de aplicar benchmarking (busca e a implantacdo das me-
lhores praticas)('®, comparando os BO que apresentem
organizagao e resultados distintos, € muito apropriada.

A avaliagdo do Modelo de Gestdo adotado por
estas duas Instituicdes se baseou nos fundamentos e cri-
térios do PNQ e do PNGS e os resultados buscaram de-
monstrar se a distribui¢do das opinides a respeito das
diversas questdes colocadas era semelhante.

No critério Lideranca, o BOS teve respostas mais
concordantes do que o BOSC. Dos itens que fazem parte
da avaliacao desse critério, observam-se distribuicoes de
opinides diferentes entre os respondentes das duas insti-
tuicdes que poderiam refletir uma lacuna quanto a capa-
cidade de estimular a motivacdo nas pessoas e a habilida-
de de comunicacdo, o que seria a forca propulsora da ex-
celéncia organizacional, em que a alta dire¢do mantém o
engajamento das pessoas em todos os niveis, na causa da
organiza¢do”. O item Qla (“Conheco a missdo da mi-
nha empresa”) se destaca positivamente no BOS, visto
que 100% dos respondentes relataram ter conhecimento
dos valores da instituicao contra 75% no BOSC.

Dos cinco itens que fazem parte da avaliacdo do
critério Foco no Cliente e no Mercado (Graficos 1 e2),
observa-se opinides diferentes entre os respondentes das
duas instituicdes nos itens Q3d (“Eu pergunto se meus
clientes estdo satisfeitos ou ndo com meu trabalho”) e
Q3e (“Eu tenho permissdo para tomar decisdes que so-
lucionem problemas para os meus clientes.”); no BOS
percebe-se uma maior concordancia nesse critério e no
BOSC ¢ observada uma menor autonomia frente a deci-
soes em relacdo aos clientes. A qualidade € intrinseca ao
produto, porém o cliente, no caso o responsavel pela do-
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acdo, ¢ quem julga a partir de suas proprias percepgoes.
Estas percepgdes se formam por meio de caracteristicas
e atributos, que adicionam valor para os clientes, intensi-
ficam sua satisfacdo, determinam suas preferéncias e os
tornam fiéis a organizacao?.

Um estudo francés mostra que, ap6s a alteracdo da
regulamentac@o da doaca@o de cérneas naquele pais em que
se tornou necessdria a autoriza¢ao da familia do doador para
a remocado de cdrneas, houve um decréscimo significativo
nos indices de transplantes realizados!”. Outro aspecto cita-
do é que os maiores indices de resposta positiva a doacdo de
corneas foram obtidos quando a abordagem foi realizada
por um grupo multidisciplinar treinado para tal"®. Portanto,
o conhecimento das necessidades atuais e futuras dos clien-
tes,0 doador ou seus familiares, é o ponto de partida na busca
da exceléncia do desempenho da organizagao.

Dos seis itens que fazem parte da avaliagdo do
critério Foco nos Recursos Humanos, observa-se distri-
bui¢do de opinides diferentes entre os respondentes das
duas instituigdes nos dois itens: Q5a (“Eu posso realizar

mudangas que melhorardo o meu trabalho.”) e Q5c
(“Meu chefe me encoraja a desenvolver minhas habili-
dades profissionais de forma que eu possa avancar em
minha carreira.”). Nesta distribuigdo, a maior concordan-
cia ocorre, novamente, no BOS e a concordancia ten-
dendo a indiferengca no BOSC.

A valorizacdo das pessoas leva em consideracio
a diversidade de anseios e necessidades que, uma vez
identificados e utilizados na defini¢do das estratégias,
dos planos e das praticas de gestdo organizacionais, pro-
movem o desenvolvimento, o bem estar e a satisfacdo da
forca de trabalho, a atracdo e retencdo de talentos hu-
manos, bem como um clima organizacional participativo
e agradavel, possibilitando o alcance do alto desempe-
nho da organizacdo e o crescimento das pessoas. A
profissionalizagdo das equipes de abordagem requer
intenso treinamento, entretanto, o resultado € logo per-
cebido quando estudos mostraram o aumento nas doa-
¢des de cornea obtido devido ao seu trabalho!*!?,

Numa segunda andlise os resultados ndo sdo rela-

Tabela 1

Medidas dos escores e teste de Mann-Whitney

Instituicio Medidas- Lideranca Planej. Foco no Medidas, Foco nos Gestiao de Resultados

Resumo Estratégico cliente anadlises e  recursos Processos da
e no gestio de  humanos organizacio
mercado informacées

Sorocaba
Média 4,17 3,71 3,78 4,03 4,07 4,13 4,13
Erro Padrao 0,12 0,18 0,19 0,12 0,12 0,12 0,08
Desvio Padrao 0,57 0,82 0,85 0,54 0,54 0,56 0,39
Variancia 0,33 0,67 0,72 0,29 0,30 0,31 0,15
Minimo 3,14 2,00 2,20 3,00 3,33 2,75 3,33
Maéximo 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00
1° Quartil 3,64 3,33 3,20 3,67 3,50 4,00 3,89
Mediana 4,14 3,67 4,00 4,00 4,00 4,00 4,00
3° Quartil 4,57 4,17 4,30 4,42 442 4,38 4,50
N 21

Santa Casa de

Campo Grande
Média 3,54 2,79 2,85 3,67 3,40 331 3,69
Erro Padrao 0,15 0,36 0,24 0,13 0,28 0,20 0,12
Desvio Padrao 0,42 1,01 0,69 0,38 0,79 0,58 0,33
Variancia 0,18 1,01 0,48 0,14 0,62 0,33 0,11
Minimo 2,86 1,00 1,60 3,17 2,17 2,25 3,33
Maéximo 4,14 4,00 3,60 433 433 3,75 422
1° Quartil 321 1,92 2,40 3,33 2,67 2,81 3,44
Mediana 3,50 3,00 3,00 3,75 3,42 3,63 3,56
3° Quartil 3,93 3,58 3,50 3,83 4,13 3,75 4,00
N 8 -

Teste U de Mann-Whitney 32,00 40,50 34,00 50,50 40,00 13,50 36,00

p-value 0,009 0,031 0,012 0,102 0,030 < 0,001 0,017
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Grafico 1

Distribuicao das respostas para as cinco questoes contidas
no critério Foco no Cliente e no Mercado para o BOS
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Grafico 2

Distribuicdo das respostas para as cinco questoes contidas
no critério Foco no Cliente e no Mercado para o BOSC
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cionados com a distribui¢do das respostas nas 40 ques-
tdes, e sim quanto a concordancia dos BO em relagdo
aos sete critérios, comparando-os e mostrando sua ten-
déncia a exceléncia em gestdo. O estudo estatistico apli-
cado (Tabela 1) demonstra uma diferenga estatistica-
mente significativa, em que os funcionarios do BOS apre-
sentam um nivel de concordancia com as proposi¢des do
questionario maior que os do BOSC em seis dos sete

B Discordo tatalmente

B2 Discordo

B3 Nem concordo , mem discondo
W4 Concorda

75 Concordo plenamente

critérios estudados (liderancga, planejamento estratégi-
co,foco no cliente e no mercado, foco nos recursos huma-
nos, gestao de processos e resultados da organizacdo). A
diferenga alcancou niveis maiores no critério gestdo de
processos, provavelmente em decorréncia do processo
de implantagdo da ISO 9001 em que se encontra o BOS,
gerando avaliagdo favordvel neste critério.

No BOSC podem-se destacar algumas caracteris-
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Anexo 1 — Questionario “Como estamos progredindo?”

Critério 1 — Lideranca

1a- Conhego a missdao da minha empresa?

1b- Nossos lideres e chefes utilizam os valores da nossa empresa para nos guiar?

1c- Nossos lideres criam um ambiente de trabalho que me ajuda a executar o meu trabalho?

1d- Os nossos lideres compartilham comigo informagdes sobre a nossa empresa?

1e- Os nossos lideres me encorajam a aprender o que pode me ajudar a crescer profissionalmente, em minha carreira?
1f- Minha empresa me informa o que julga ser mais importante?

1g- Minha empresa me pergunta o que penso?

Critério 2 — Planejamento Estratégico

2a- Minha empresa pesquisa minhas idéias quando faz planejamentos para o futuro?

2b- Eu sei quais projetos e planos da minha empresa que afetardo a mim e a meu trabalho?
2c- Eu sei dizer se estamos progredindo no que foi planejado para meu grupo de trabalho?

Critério 3 — Foco no cliente e no mercado

3a- Eu sei quais sdo os nossos clientes mais importantes-potenciais doadores e familiares?

3b- Eu mantenho contato constante com os meus clientes?

3c- Meus clientes me dizem o que eles precisam e querem?

3d- Eu pergunto se meus clientes estao satisfeitos ou ndo com meu trabalho?

3e- Eu tenho permissdo para tomar decisdes que solucionem problemas para os meus clientes?

Critério 4 — Medidas, analises e gestao de informacoes.

4a- Sei como medir a qualidade de meu trabalho?

4b- Sei como analisar a qualidade do meu trabalho j& executado para avaliar se é necessario proceder a mudancas?
4c- Eu utilizo estas andlises para tomar decisdes relativas a meu trabalho?

4d- Sei como as medidas que uso em meu trabalho se adequam as medidas gerais existentes com vistas ao crescimento
e aperfeicoamento da empresa?

4e- Eu consigo todas as informagbes importantes que necessito para executar bem o meu trabalho?

4f- Eu consigo todas as informagdes que necessito saber sobre o desempenho da minha empresa?

Critério 5 — Foco nos recursos humanos

5a- Eu posso realizar mudancas que melhorardo o meu trabalho?

5b- As pessoas com quem trabalho cooperam e trabalham como um time?

5c- Meu chefe me encoraja a desenvolver minhas habilidades profissionais de forma que eu possa avangcar em minha
carreira?

5d- Sou reconhecido pelo meu trabalho?

5e- Tenho seguranca e estabilidade no meu trabalho?

5f- Meu chefe e minha empresa se preocupam comigo?

Critério 6 — Gestao de Processos

6a- Consigo tudo que necessito para realizar o meu trabalho?

6b- Eu coleto dados e informagdes sobre a qualidade do trabalho que executo?
6c- Nos temos bons processos para realizar nosso trabalho?

6d- Tenho controle sobre os meus processos de trabalho?

Critério 7 — Resultados da Organizacao

7a- Meus clientes estao satisfeitos com o meu trabalho?

7b- O produto do meu trabalho esta dentro dos padrdes requeridos?

7c- Eu sei se minha empresa esta indo bem financeiramente?

7d- Minha empresa utiliza bem meu tempo e minhas habilidades?

7e- Minha empresa remove os obstaculos que possam prejudicar seu crescimento e progresso?
7f- Minha empresa obedece as leis e regulamentos?

79- Minha empresa segue altos padroes de ética?

7h- Minha empresa me ajuda a realizar trabalhos comunitarios?

7i- Estou satisfeito com o meu trabalho?
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ticas da instituicdo que se diferenciam do BOS como o
tempo de existéncia ainda curto e a falta de identidade
do BO em si como empresa, pois é subordinada a
CIHDOTT de um hospital de grande porte cujo maior
financiador € o SUS. Ndo sendo uma entidade autdno-
ma, e dependente do hospital, os valores do BOSC se
confundem com os valores da Santa Casa como um todo,
e as decisoes tomadas em relacdo ao BO sdo avaliadas
dentro de um panorama mais amplo de saide ptblica.

Além da implantacio de um modelo de gestao ade-
quado a cada realidade, intimeros outros fatores contribu-
em para o aumento de doagdo de cérneas com finalidade
de transplante: a educacéo da sociedade e conscientizagiao
da populagio potencialmente doadora, campanhas de
marketing, modelo de abordagem adequado, treinamento
constante de equipes multidisciplinares>!7182020 - assim
como alteragdes na interface BO e SUS que visem dinami-
zar todo o processo e facilitar o seu custeio sao medidas que
podem ser implantadas para melhoria do BOSC.

CoNcLusAo

O modelo de gestdo presente no BOS apresenta
aspectos distintos e estatisticamente significativos em
relagdo ao BOSC. O modelo de gestdo em funcionamento
no BOS aproxima-se mais da exceléncia em gestao que
o modelo em funcionamento no BOSC, segundo os crité-
rios do PNGS, por ocasido deste estudo. A estrutura
organizacional difere entre as duas instituicdes estuda-
das, evidenciada desde a sua fundacio e historico, seus
valores, suas liderancas e relacoes institucionais, até o
seu resultado final em niimero de doagdes de cérnea.
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