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RESUMO

Estudo transversal com profissionais de enfermagem que objetivou analisar a satisfacao profissional da equipe de enfermagem em
um ambulatdrio de especialidades em Ribeirao Preto/SP. A coleta de dados foi realizada por meio da aplicacao de um instrumento
validado de Satisfacdo Profissional (ISP). Participaram do estudo 23 profissionais de enfermagem que compunham o quadro perma-
nente de funciondrios no més de janeiro de 2012, periodo da coleta de dados. Dentre os atributos de satisfacdo avaliados, a equipe
de enfermagem considerou o componente Interacao como o mais importante, sequido do Status Profissional, Requisitos do Trabalho,
Normas Organizacionais, Remuneragdo e Autonomia. Observou-se ainda, que o indice de Satisfacao Profissional foi de 8,29, variando
entre os participantes de 5,25 a 14,09, o que evidencia pouca satisfacdo do profissional de enfermagem com o trabalho, comparado
com a literatura onde a maioria das pesquisas que utilizou este mesmo instrumento, o ISP situa-se entre 12 de um mdximo de 37.
Descritores: Satisfagdo no emprego. Equipe de enfermagem. Atencdo primdria a satide.

RESUMEN

Estudio observacional transversal realizado en un ambulatorio Especialidad Unidad de Salud del Distrito de la ciudad de Ribeirdo
Preto/SP, para analizar la satisfacci6n laboral del personal de enfermerfa. La recoleccién de datos se realizé a través del Indice de Satis-
faccién Profesional (ISP). Participaron del estudio 23 miembros del equipo de enfermerfa que trabajaban en enero de 2012, periodo
de recoleccién de datos. Cuanto al nivel de importancia que se concede a los componentes de la satisfaccion en el trabajo, se encontré
que el personal de enfermerfa considera la interaccién de componentes como el mds importante, sequido por los componentes de
estado-profesionales, requisitos laborales, estandares Organizacional, Compensacion y Autonomfa. También se observd que el valor
del Indice de Satisfaccion Profesional encontrado fue de 8,29 ISP a la clinica, que muestra la poca satisfaccién en el entormo laboral,
de esta populacién en comparacion con la literatura donde la mayoria de los estudios que utilizaron el mismo instrumento, presenté
valores entre 12 hasta 37.

Descriptores: Satisfaccion en el trabajo. Grupo de enfermerfa. Atencion primaria de salud.

ABSTRACT

This was a cross-sectional, observational study conducted in an outpatient specialty district health unit in the ity of Ribeirdo Preto, in
the southeastern Brazilian state of Sdo Paulo, with the aim to analyze the job satisfaction of the nursing staff. Data were collected using
the Index of Work Satisfaction (IWS), a validated instrument which was applied to 23 members of the nursing team in January 2012.
Among the components of job satisfaction, participants considered Interaction to be most important, followed by Professional Status,
Job Requirements, Organizational Policies, Remuneration and Autonomy. The combined mean Index of Work Satisfaction obtained
was 8.29, corresponding to poor job satisfaction among the studied population, as most of the studies in the literature that used the
same instrument had scores between 12 and 37.

Descriptors: Job satisfaction. Nursing team. Primary health care.

VI Rev Gaticha Enferm. 2014 dez;35(4):20-7.

) Revista Gatcha
de Enfermagem

DOI: http://dx.doi.org/10.1590/1983-
1447.2014.04.45491

¢ Professor Associado ll. Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto, Universidade de Sdo Paulo, Centro
Colaborador da OMS para o Desenvolvimento da Pes-
quisa em Enfermagem, Brasil

® Enfermeira, Mestre em Ciéncias pela Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de S&o
Paulo, Centro Colaborador da OMS para o Desenvolvi-
mento da Pesquisa em Enfermagem, Brasil.

¢ Professor Adjunto. Faculdade de Odontologia, Uni-
versidade Federal do Rio Grande do Sul, Brasil

¢ Enfermeira. Doutora Em Ciéncias pela Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de Séo
Paulo, Centro Colaborador da OMS para o Desenvolvi-
mento da Pesquisa em Enfermagem, Brasil

¢ Enfermeira. Doutoranda pelo programa de pds-
graduacdo em Salde Publica da Escola de Enferma-
gem de Ribeirdo Preto, Universidade de Sao Paulo,
Centro Colaborador da OMS para o Desenvolvimento
da Pesquisa em Enfermagem, Brasil

" Professor Doutor. Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto, Universidade de Sdo Paulo, Centro Colaborador
da OMS para o Desenvolvimento da Pesquisa em En-
fermagem, Brasil.

Versao on-line Portugués/Inglés: www.scielo.br/rgenf

www.seer.ufrgs.br/revistagauchadeenfermagem




Andlise da satisfacdo profissional da equipe de enfermagem em uma unidade bdsica distrital de satide Il

B INTRODUCAO

Ao longo da histéria da humanidade, o trabalho foi
ganhando uma importancia cada vez maior, ndo s para
o individuo, mas também para as organizacoes, represen-
tando, na atualidade, o fator determinante no grau de de-
senvolvimento das sociedades. Esta importancia tornou-se
mais evidente apds as transformacdes socioecondmicas
que se deram, fundamentalmente nestes dois Ultimos sé-
culos, na sequéncia da Revolucdo Industrial ™.

A definicdo de satisfacdo no trabalho néo é facil. A lite-
ratura sobre o tema é heterogénea e traz diferentes corren-
tes explicativas para tal fendbmeno®. Nessa heterogeneida-
de existem controvérsias que dificultam a compreenséo do
conceito de satisfacdo no trabalho. Tal aspecto mostra-se
como uma dificuldade para a identificacdo de possiveis
varidveis explicativas do objeto em questao®. A presente
pesquisa parte do pressuposto de que todas as conceitua-
¢oes de satisfacdo decorrem da linha de raciocinio de que
ela estd imbuida das emocdes que os individuos obtém do
trabalho que realizam®,

A valorizacdo do profissional como ferramenta funda-
mental do processo de trabalho vem despertando cada dia
mais interesse, principalmente, nas instituicoes que se pre-
ocupam com o seu desenvolvimento e desempenho de
qualidade. Ao valorizar o capital humano, as organizacoes
de salde tém como resposta uma maior produtividade e
satisfacdo dos trabalhadores, os quais veem seus esfor¢os
serem reconhecidos®.

As compreensdes sobre satisfacdo profissional derivam
da motivacdo e a motivacdo é um conceito anterior a sa-
tisfacdo no que diz respeito ao ciclo motivacional. Assim, a
motivacao refere-se a tensao gerada por uma necessidade
e a satisfacdo expressa a sensacao de contemplacdo da ne-
cessidade®. E preciso identificar as necessidades interiores
do individuo bem como as condigdes no trabalho para que
um profissional se sinta realizado no trabalho, considerando a
percepcao pessoal do individuo sobre a razoabilidade ou jus-
tica na sua relagdo laboral com a organizagdo®. Muitas vezes
acontece um fendémeno de comparacao social no trabalho,
focando a percepcao pessoal de cada um sobre a razoabili-
dade ou justica referente a um contexto laboral, comparan-
do o seu desempenho e os respectivos beneficios com o de-
sempenho e beneficios dos outros em situacdes idénticas®.

Estudos de satisfacdo profissional com profissionais do
Sistema Unico de Saude (SUS) ainda sdo pouco frequentes,
embora seja um tema de relevancia para a salde coletiva e,
também, um aporte para materializacdo do idedrio da sau-
de para todos. E oportuno salientar que o investimento no
capital humano é cada vez mais valorizado no ambito das

instituicoes de saude. Para tanto, pesquisas que se envere-
dam para este campo sao proficuas para o desenvolvimen-
to das mesmas. Destacam-se que 0s recursos humanos
no século XXI constituem um dos ativos mais importantes
para o sucesso das organizagoes de salde e do SUS. Assim,
o estudo tem como objetivo analisar a satisfacdo profissio-
nal da equipe de enfermagem em um servico de salde de
municipio de grande porte.

B METODOS

Trata-se de um estudo de corte transversal, originado de
um Projeto Universal e mestrado?, conduzido junto a equi-
pe de enfermagem de um servico de referéncia para uma
populacdo de 151.141 habitantes. Este servico presta aten-
dimento as urgéncias e emergéncias com porta aberta por
24 horas, além de comportar policlinicas de especialidades.
A unidade de saude é referéncia para 17 unidades de Aten-
¢ao Primaria a Saude, distribuidas entre Estratégias de Saude
da Familia (ESF) e Unidades Basicas Distritais de Saude.

A unidade de saude estd circunscrita ao municipio
de Ribeirdo Preto, que em 2013 possufa uma populacdo
629.855 habitantes e alcancou um Indice de Desenvol-
vimento Humano de 0,844, com taxa de urbanizacdo de
99,72% e indice de envelhecimento de 72,9%. Em compa-
racdo aos outros municipios do estado de Sao Paulo, Ribei-
rao Preto faz parte da categoria do Grupo 2 de acordo com
Fundacéo Sistema Estadual de Andlise de Dados (SEADE).
Tal categoria, a qual faz parte de um grupo de 5 categorias
do Indice Paulista de Responsabilidade Social (IPRS), o mu-
nicipio tem niveis elevados de riqueza, porém néo apre-
senta bons indicadores sociais como, por exemplo, acesso
a educacéo e saneamento basico?.

A populacdo do estudo consistiu-se de 23 de profis-
sionais de enfermagem que compunham o quadro de re-
cursos humanos da instituicdo de saude, independente do
tipo de vinculo empregaticio.

Uma amostragem intencional foi definida para a inves-
tigacdo, selecionada de forma nao probabilistica da popu-
lacdo, segundo as recomendacbées da literatura®. De acor-
do com os autores, esse € o melhor método de escolha,
uma vez que o estudo se pauta numa abordagem explora-
toria, estd direcionado a uma populacdo muito especifica
(profissionais de enfermagem) e homogénea.

Definiu-se como critérios de inclusdo o tempo institu-
cional de um ano na unidade, a disponibilidade de partici-
pacdo da entrevista e o fato de ndo estar em licenca, perfo-
do de férias, de folga ou afastado no momento da pesquisa.
Para a caracterizacdo dos sujeitos participantes da pesquisa,
0s autores elaboraram um instrumento que continha as va-
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ridveis sexo, idade, escolaridade, tipo de vinculo profissional,
carga horaria semanal de trabalho e renda. Para responder
0s objetivos da pesquisa foi utilizado o instrumento auto-
-aplicavel denominado Indice de Satisfacdo Profissional
(ISP) validado no Brasil®'®, que emprega o método de me-
didas de atitudes que relaciona a situacao atual do traba-
lho com o nivel real de satisfacao profissional, associando a
medida de expectativas em relacéo ao trabalho levantando
a importancia atribuida pela equipe de enfermagem aos
componentes da satisfacdo, autonomia, interacdo, requisi-
tos do trabalho, normas organizacionais e remuneracao® .

O Indice de Satisfacéo Profissional representa a ponde-
racao das variaveis dos dominios do instrumento, associan-
do a importancia atribuida a cada componente do traba-
Iho (autonomia, interacéo, status profissional, requisitos do
trabalho, normas organizacionais e remuneracao), com a
satisfacdo profissional percebida pela equipe de enferma-
gem em relacdo ao trabalho atual™'™. O instrumento foi
adaptado, utilizando uma escala com cinco pontos de res-
postas e pré-testado na populacdo de referéncia do estu-
do com profissionais da equipe enfermagem. Estes sujeitos
nédo foram incluidos quando da aplicacédo do instrumento
de campo. Apds o pré-teste e de posse da lista dos sujeitos
fornecida pela Gestédo de Recursos Humanos da unidade
de saude, ocorreu a entrega do instrumento, aos sujeitos
participantes da pesquisa, no préprio espaco de trabalho
dos mesmos no més de janeiro de 2012. Nesse momento
da pesquisa, todos os sujeitos foram contatados por um
dos pesquisadores da equipe de investigacdo na unidade
de saude, quando foram explicadas a intencionalidade da
pesquisa e a estrutura do instrumento, assim os participan-
tes foram incluidos sucessivamente na medida em que se
dispunham a participar da investigacéo e entregavam 0s
instrumentos preenchidos.

Os dados foram organizados, categorizados, codifi-
cados e digitalizados em planilha eletronica do Microsoft
Office® Excel 2007, sob a forma de banco de dados, utili-
zando a técnica de dupla digitacdo independente. Poste-
riormente, foram processados no programa estatistico Sta-
tistical Analisys System® (SAS) versao 9.1.

As frequéncias de respostas foram convertidas em ma-
triz de proporcao (frequéncia relativa), por meio da divisao
dos valores absolutos (tais valores referem-se ao niimero de
vezes que o componente escolhido foi dividido pelo tama-
nho da populacdo). Em seguida, procedeu-se a conversao
das proporcoes em desvios-padrao Matriz Z e utilizada a
correcao dos escores Z, através de um fator de correcao
para evitar os valores negativos. Um valor de +2,5 foi sufi-
ciente para corrigir tais valores, diferindo do procedimento
adotado na escala original, que considerou fator de 43,51,
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Para avaliar a Consisténcia Interna foi utilizado o Coefi-
ciente Alfa de Cronbach, que é uma ferramenta estatistica,
que quantifica numa escala de 0 a 1, a confiabilidade de
um instrumento.

Na época de conducao da presente pesquisa a resolu-
¢ao vigente no Conselho Nacional de Saude ainda era a Re-
solugcdo n°196/96 o qual norteou a aprovacao pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto sob protocolo 287/09.12.2008. Todos os sujeitos ma-
nifestaram seu consentimento ao estudo, mediante assina-
tura do Termo de Consentimento Livre Esclarecido.

B RESULTADOS

Participaram do estudo 23 profissionais de enferma-
gem cujas caracteristicas socio-demograficas apresentam-
-se descritas na Tabela 1. Na referida tabela, observa-se que
21 (91,30%) eram do sexo feminino, com predominancia
da faixa etdria entre 45 e 56 anos (n=15; 65,22%), tendo a
maioria ensino médio completo (n=13; 56,52%), com a ca-
tegoria auxiliar de enfermagem (n=10; 43,48%).

As caracteristicas dos sujeitos participantes apresen-
tam-se descritas na Tabela 1.

Quanto as jornadas de trabalho, 01 profissional de en-
fermagem (4%) fazia 30 horas por semana, 01(4%) fazia 36
horas e 21(92%) 40 horas. Apenas 02 (9%) possuiam outro
vinculo empregaticio na drea da enfermagem. Em relacdo
ao processo de contratacdo, 12(52%) foram contratados
por concurso publico e 11(48%) por processo seletivo e
em regime CLT.

Questionados sobre a escala de trabalho, 16 enfermei-
ros (70%) relataram possuir escala fixa, ou seja, trabalhavam
em um so setor da unidade de satde e 07(30%) cobrem
mais de 1 setor, realizando rodizio de atividades conforme
a necessidade do servico.

Quanto a remuneracao, 01 trabalhador (4%) reportou
receber menos que dois salarios minimos, 05 (23%) entre
dois e trés salarios minimos, 06 (26%) entre trés e quatro
saldrios minimos, 03 (13%) entre quatro e cinco salarios mi-
nimos, 06 (26%) entre cinco e seis salarios minimos, 01 (4%)
entre seis e sete saldrios minimos e 01 (4%) maior que 7
saldrios minimos.

Na Tabela 2, estdo descritos os componentes mais fre-
quentemente selecionados pelos participantes da investi-
gacao. Os valores descritos na tabela estao ajustados atra-
vés da aplicacdo do fator de +2,5.

No Quadro 1, de forma esquemética, estdo descritos
0s componentes mais destacados pelos participantes e
também os menos. No referido quadro, o componente
mais importante para os sujeitos foi a Interacéo, todavia o
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Tabela 1. Caracterizacdo sociodemogréfica da equipe de en-
fermagem, segundo o local de trabalho. Ribeiréo Preto, 2012.

Ambulatorio

Variaveis
(n) %

Masculino 2 8,70

Feminino 21 91,30
Faixa etaria

25-34 anos 3 13,04

35-44 anos 5 21,74

45-56 anos 15 65,22
Média da idade (anos) 45 anos
Escolaridade

Ensino Médio Completo 13 56,52

Ensino Superior Incompleto 17,39

Superior Completo 6 26,09
Categoria Profissional

Enfermeiros 5 21,74

Técnico em Enfermagem 8 34,78

Auxiliar de Enfermagem 10 43,48
Total de entrevistas feitas 23 100

Fonte: Dados da pesquisa.

componente Autonomia destacou-se como o de menor
importancia pela equipe (Quadro 1).

Na Tabela 3, é apresentada a importancia atribuida pela
equipe do Ambulatério de Especialidades aos componen-
tes da satisfacdo profissional, apresentando, também, os
escores dos componentes ajustados, que é uma medida
ponderada entre o quanto de importancia o participante
da pesquisa atribuiu aos componentes e o quanto ele per-
cebeu-se satisfeito em relagcdo aos componentes.

Para melhor visualizagdo, os autores apresentam um
Quadro 2, quando sdo ostentados os componentes que
foram classificados segundo o nivel atual de satisfacdo das
equipes de enfermagem. No Quadro 2, depreende-se que
ainteracdo é um dos aspectos reconhecidos como impor-
tantes para os participantes, ao mesmo tempo em que eles
estdo satisfeitos com este componente. No outro extremo,
tem-se ainda que o status profissional é um componen-
te importante para os sujeitos. Todavia, € justamente com
ele que os participantes estdo menos satisfeitos. Na escala
progressiva percebida a partir do quadro, constata-se que
as normas organizacionais correspondem a um dos fatores
que gera menos satisfacéo.

Ao se comparar a ordem hierdrquica dos componen-
tes quanto aos niveis de importancia e satisfacdo, na Figura
1, percebe-se contradicdes, como a autonomia que Nao
é tdo reconhecida em termos de importancia, mas que

Tabela 2. Matriz de valores-Z das respostas obtidas nas Comparacdes Pareadas da Parte A do Indice de Satisfacéo Profis-
sional (ISP), mostrando o Coeficiente de Ponderacdo de Componente com fator de correcdo (+2,5). Ribeirao Preto, 2012.

Ambulatorio

Requisitos

Mais importante

Status Normas

n=23 R a A i Int a
( ) emuneracao  Autonomia doTrabalho Profissional organizacionais Ll
Remuneracao -X- 0,2078 0,4848 1,3159 0,4848 0,2078
0 Autonomia -0,2078 -X- 0,2078 1,5929 0,3463 0,9003
§ | Requisitos do 10,4848 10,2078 x 11774 0,2078 09003
5 | trabalho
2 | status
£ _ 13159 -1,5929 11774 - 15929 1,5929
& | profissional
c
g |Normas = 10,4848 10,3463 10,2078 1,5929 x- 11774
Organizacionais
Interacao -0,2078 -0,9003 -0,9003 -1,5929 -1,1774 -X-
Soma -2,7010 -2,8395 -1,5929 40862 -1,7314 47787
Média -0,5402 -0,5679 -0,3186 08172 -0,3463 0,9557
Fator de correcdo 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5
Coeficiente de
1,96 1,93 2,18 3,32 2,15 3,46

Ponderacao

Fonte: Dados da pesquisa.
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Equipe de Enfermagem do Ambulatério

Mais importante

»

-

Menos importante

Interacao

Status
Profissional

Requisitos
Trabalho

Normas
Organizacionais

Remuneracao

Autonomia

Quadro 1. Classificagao dos Componentes do ISP, por ordem de importancia atribuida pela Equipe de Enfermagem no
Ambulatério de Especialidades. Ribeirdo Preto, 2012.

Fonte: Dados da pesquisa.

Equipe de Enfermagem do Ambulatério

»

Menos satisfeito

Mais satisfeito

>

Interacao

Autonomia

Remuneracao

Requisitos
Trabalho

Normas
Organizacionais

Status
Profissional

Quadro 2. Classificacdo dos Componentes do ISP, por nivel de satisfacdo identificado nas Equipes de Enfermagem, no

Ambulatério. Ribeirdo Preto, 2012.

Fonte: Dados da pesquisa.

Tabela 3. Escores numéricos utilizados para célculo do ISP e variacdes possiveis. Ambulatério. Ribeirao Preto, 2012.

I. Coeficiente de

Il.Escore médio do

Ill.Escore de componente

Componentes Ponderacao da Escala componente da Escala Ajustados
Parte A Parte B Parte AxB
Autonomia*® 3,46 3,55 12,27
Interacao™ 332 4,25 14,09
Status Profissional 218 2,41 5,25
Requisitos do trabalho*** 2,15 2,83 6,10
Normas organizacionais**** 1,96 3,01 591
Remuneracao 1,93 3,17 6,12
Escore Médio da Escala: 3,20 (variacdo de 1 a 5)
indice de Satisfacdo Profissional: 8,29 (variacdo de 5,25 a 14)
Fonte: Dados da pesquisa.
* Apds a exclusio dos itens 20 e 30 ** Apos exclusao dos itens 28 e 35 ***Apgs exclusio do item 4 ****Apds excluso do item 33
atinge valores altos em termos de satisfacio da equipe. I DISCUSSAO

A interacéo foi reconhecida como um dos atributos valori-
zados pela equipe e, na mesma proporcao, os sujeitos es-
tdo satisfeitos com este componente. O status profissional
foi muito valorizado pela equipe de enfermagem, todavia
€ com este componente que as equipes estao menos satis-
feitas. Percebe-se ainda que na maioria dos componentes
ha uma disparidade, em que a satisfacdo da equipe estd
aquém da importancia atribuida por ela aos componentes.

O Coeficiente Alfa de Cronbach indicou uma confiabili-
dade de 0,78, considerando o instrumento confidvel.

VZI  Rev Gaticha Enferm. 2014 dez;35(4):20-7.

O estudo buscou analisar a satisfacdo do profissional
da equipe de enfermagem em uma Unidade Basica Dis-
trital de Saude. Os resultados demonstram que na maioria
dos componentes de satisfacdo investigados, a satisfacao
estd aquém da expectativa e importancia atribuidas pelos
sujeitos. A interacdo profissional correspondeu um dos as-
pectos reconhecido pelos participantes como satisfacao,
todavia o status profissional consistiu no atributo de me-
nor satisfacao.



Andlise da satisfacao profissional da equipe de enfermagem em uma unidade bdsica distrital de satide I

14 35
12 3
10 25
8 2
6 15
4 1
2 05
0 . . . . . 0

I importancia
m— Satisfacdo

Status
Profissional

Autonomia Interagao

Requisitos do
Trabalho

Normas
Organizacionais

Remuneragao

Figura 1. Representacado dos componentes do ISP, segundo nivel de importancia atribuida e nivel de satisfagao identifica-
do, considerando-se os limites de variacao dos escores no Ambulatério. Ribeirdo Preto, 2012.

Fonte: Dados da pesquisa.

No tocante a importancia, os resultados demonstram
que a autonomia foi um dos aspectos menos valorizados
pelos sujeitos e a interagcdo, o mais. A falta de autonomia
é um dos principais motivos de insatisfacdo e aumento do
estresse entre trabalhadores da enfermagem?. Depois da
autonomia, a remuneragdo apareceu COmo um Compo-
nente ndo tdo importante para os sujeitos, sobressaindo
aos componentes interacao, status profissional, requisito
do trabalho e normas organizacionais.

Quanto as caracteristicas dos sujeitos participantes,
houve predominancia do género feminino, com predomi-
nio das idades entre 45 e 56 anos e ensino médio comple-
to, corroborando com resultados da literatura®'?.

Observou-se ainda no estudo dupla vinculagdo dos
trabalhadores o que pode gerar sobrecarga de trabalha-
do, cansaco e assim interferir na qualidade e bem estar do
profissional e na sua satisfacdéo com o trabalho. A questao
do aumento da carga de trabalho pode estar associada a
insatisfacdo dos trabalhadores em saude, principalmente
da equipe de enfermagem?,

Em termos salariais, o estudo revelou que os profissio-
nais recebem em média 4 salarios minimos, verificando
que a conjuntura salarial também foi identificada em ou-
tros estudos1 13,

Em relacdo ao processo de associacbes para a com-
preensdo da satisfacgdo com o preocesso de trabalho
vivenciado, o coeficiente de ponderacdo possibilitou a
classificacdo por ordem de importancia de cada um dos
componentes do ISP. O Coeficiente de Ponderacéo do
Componente tanto determina o ISP como pode ser usado

para planejar as agdes organizacionais, critérios de referén-
cias de indicadores de qualidade e nas intervencdes das or-
ganiza¢des com o objetivo de atingir a satisfagao das equi-
pes'®. Esse achado é semelhante ao do estudo realizado
em um hospital universitario™, em que este componente
foi classificado como o segundo mais importante para en-
fermeiras de unidade hospitalar e do estudo realizado em
servico de atendimento mével as urgéncias (SAMU)"™, em
que foi classificado como terceiro componente mais im-
portante para uma equipe de enfermagem deste servico.

O componente Status Profissional foi classificado como
o segundo mais importante para a satisfacdo profissional.
Contrapondo-se a outros trabalhos em que o componente
Status Profissional foi classificado nas ultimas posicoes em
relacdo a importancia para a satisfacdo profissional>14,
Esta valorizacdo do componente Status profissional se
deve ao sentimento gerado pela desvalorizacéo e falta de
reconhecimento do trabalho da enfermagem, confirmado
pela falta de recompensa financeira, acimulo de servicos
e falta de expectativa de ascensao na carreiral’®. Um ponto
relevante apontado pela classificacdo reforca também que
o componente Remuneracao é um fator de insatisfacao
profissional, mas n&o é o principal determinante da satis-
facdo profissional .

Na anélise, percebe-se que o componente Autonomia
apresentou escore médio de 3,55, para Interacdo 4,25, para
Status Profissional 2,41, requisitos do trabalho 2,83, nor-
mas organizacionais 3,01 e remuneracdo 3,17. A soma de
todos os Escores Médios por componente e a sua divisao
por seis (total de componentes) geraram o Escore Médio
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da Escala™9, apresentado em destaque ao final da Tabela
3. O valor encontrado foi 3,2 para a equipe do Ambulatério
de Especialidades. Estudo realizado em Sao Paulo e na
cidade de Natal"® obtiveram em seus estudos 3,4 e 3,5 res-
pectivamente, com variacao possivel de 1 a 7.

O componente autonomia apresentou escores dos
componentes ajustados de 12,27, para interacdo 14,09, para
status profissional 5,25, requisitos do trabalho 6,10, normas
organizacionais 5,91 e remuneracédo escore de 6,12. A inter-
pretacao dos escores dos componentes ajustados permitiu
identificar a percepcdo das equipes quanto a sua satisfacao
profissional e, portanto, classificar os componentes mais sa-
tisfatorios até os componentes menos satisfatorios.

Em relacio aos Indices de Satisfacdo Profissional, ou seja,
o nivel real de satisfacdo profissional, calculado através da
soma dos Escores dos Componentes Ajustados, teve uma
variacdo entre os participantes de 5,25 a 14,09. A maioria das
pesquisas que utilizou este mesmo instrumento, o ISP situa-
-se entre 12 de um méximo de 37", A partir desta afirmati-
va, pode-se considerar baixa a satisfacdo profissional de am-
bas as equipes. Assim, as equipes de enfermagem no Brasil
estao, de modo geral, insatisfeitas no trabalho.

Estudo sobre qualidade de vida e satisfacao profissional
de enfermeiras de Unidades de Terapia Intensiva (UTI)1®
encontrou um ISP de 9,53 para enfermeiras de uma (UTI).
A literatura descreve um valor de 8,6 para a equipe de en-
fermagem de um SAMUY3, O melhor indice encontrado na
literatura foi ISP de 12,08

A Interacdo foi o componente que a equipe de enfer-
magem do Ambulatério percebeu como de maior influén-
Cia na sua satisfacdo profissional, ou seja, o componente
que estavam mais satisfeitos no trabalho. Por outro lado,
Status Profissional foi o componente identificado como o
de menor satisfacdo para a equipe no Ambulatério (Qua-
dro 2). Em um estudo, do tipo quase-experimental, houve
a identificacdo dos componentes Normas Organizacionais,
Requisitos do Trabalho e Status Profissional como os de
menor satisfacdo para enfermeiras, resultado este muito
similar ao encontrado neste trabalho!"”. E concluem que as
necessidades das enfermeiras eram mais voltadas a orga-
nizacdo e gestao do servico. Tais necessidades refletem a
importancia do cuidado com a geréncia e organizacao do
trabalho em enfermagem para que a satisfacdo no traba-
lho atinja niveis mais elevados. De certo modo, o respeito
e a comunicacdo entre equipe elevam o nivel de satisfacao
profissional da equipe de enfermagem®. Nessa retérica, o
bom relacionamento entre a equipe de trabalho também
é elucidado na literatura como potencializador de prazer
na atividade laboral levando a satisfacdo no trabalho™.

A necessidade apontada pelos participantes de se esta-
belecer, divulgar e cumprir as leis e as normas que regem a
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instituicdo e o servico mostra que embora a flexibilidade deva
estar presente em todo sistema de gestao, a padronizacéo e
as condutas disciplinares necessitam ser implementadas!'”'?.

O desempenho fraco do componente Requisitos do
Trabalho também pode ser atribuido a uma possivel influ-
éncia negativa do componente Normas Organizacionais,
considerado um dos requisitos de menor satisfacao para
ambas as equipes.

Os componentes cujo nivel de satisfacdo percebida
alcancou e superou o nivel de importancia atribuida foi
Autonomia e Interacdo. O ponto relevante dessa insercao
é o fato do componente Autonomia ter sido classificado
em ultimo lugar no nivel de importancia atribufda, porém
é 0 componente ao qual a equipe se mostrou altamente
satisfeita. Por outro lado, o componente Status Profissional
foi o mais discrepante entre o nivel de importancia atri-
buido pela equipe do Ambulatério e o nivel de satisfacdo
identificado. Status Profissional, enquanto determinante
de satisfacao profissional da equipe de enfermagem, esta
ligado ao reconhecimento e ao respeito pelo seu trabalho,
por parte de seus pares, médicos, pacientes, familias, ges-
tores e outros profissionais da equipe de saude. O desejo
de ser compreendido, apreciado e reconhecido é a forca
motriz para 0 comportamento humano™. Assim, neste
estudo, o Status Profissional tem grande importancia para
o servico de salde, porém a equipe nao estd satisfeita.
A forca motriz basica do comportamento humano é o de-
sejo de ser compreendido, apreciado e reconhecido pelo
espaco de trabalho®?. Considera-se que quanto mais uma
organizacao seja capaz de oferecer um ambiente propicio
a criatividade, mais eficiente ela se torna, assim como um
lider que desperte e incentive entusiasmo, libere os grupos
dos procedimentos nao justificaveis e de baixo impacto so-
cial, gratifigue os criativos, olhe para o futuro e promova a
inovacao, tanto mais o profissional se revestird de incentivo
e entusiasmo para enfrentar os desafios para uma produ-
cao em saulde mais equitativa, justa e com capacidade de
transformacéo de uma realidade social.

Diante das evidéncias apresentadas, faz-se necessario
investimento dos gestores em recursos humanos com vis-
tas ao seu estimulo e assim para o seu desenvolvimento
profissional, reorganizagdo das normas organizacionais e
a mobilizacdo dos profissionais de enfermagem, a fim de
obter melhorias de suas préticas em saude a luz da integra-
lidade e humanizagéo no cuidado.

B CONCLUSAO

Os resultados encontrados através da analise da confia-
bilidade do ISP pelo Coeficiente Alfa de Cronbach demons-
trou ser um instrumento confidvel para medir o nivel de
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satisfacao profissional da equipe de enfermagem na reali-
dade de um servico de saude.

Concernente ao nivel de importancia atribuida aos
componentes da satisfacdo profissional, verificou-se que a
equipe de enfermagem considera o componente Intera-
¢ao como o mais importante. Quanto ao nivel de satisfacao
em relacdo aos componentes da satisfacdo profissional,
verificou-se que a equipe de enfermagem estava mais sa-
tisfeita com o componente Interacdo. Desse modo, tem-
-se que o baixo indice de satisfacdo profissional da equipe
de 8,29 encontrado neste estudo, com variacao de 5,25 a
14,09 entre os participantes, pode comprometer o desem-
penho das praticas em saude e, por conseguinte, a qualida-
de da assisténcia prestada.

O estudo traz aspectos importantes da satisfacdo pro-
fissional da equipe de enfermagem na Atencédo Bésica, con-
tudo o empreendimento de novos estudos é crucial, a fim
de se compreender a complexidade e os determinantes da
satisfacdo profissional dos trabalhadores do SUS. Nao ha
duvidas de que trabalhadores mais satisfeitos e motivados,
os resultados na salide também serdo de maior impacto.

Acredita-se que conhecer o nivel de satisfacdo profis-
sional da equipe de enfermagem nos componentes: auto-
nomia, interacao, status profissional, requisitos do trabalho,
normas organizacionais e remuneracao podera ajudar no
fortalecimento do SUS. Tal fato, também, enriquece a cons-
trucdo de reorientacdes das praticas de saude e de enfer-
magem, na medida que os trabalhadores possam expres-
sar suas potencialidades e dificuldades no trabalho.

Assim, encontra-se evidéncias para a légica de organi-
zacdo da atencéo a saude, a politica de recursos humanos,
possibilitando modificar as situacdes ruidosas identificadas
pelo nivel maior e menor de satisfacdo com o trabalho que
as equipes desenvolvem ao produzirem acdes de saude
NOS Servigos.
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