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CAPÍTULO I – REFERENCIAL TEÓRICO 

 

1. A GESTÃO HOSPITALAR E SUA COMPLEXIDADE 

Segundo Gonçalves (1998), no passado, os hospitais eram pequenos grupos 

com estruturas informais. Posteriormente, tornaram-se organizações complexas, que 

devem ser administradas seguindo critérios racionais, baseados nos aspectos que são 

abordados na administração empresarial nos dias atuais. Dessa forma, as antigas 

organizações hospitalares tradicionais que objetivavam uma estrutura baseada em 

suas atividades específicas evoluíram para um novo modelo de gestão que baseia-se 

em integração, motivação e presença ativa dos integrantes, gerando resultados 

positivos em seu desempenho. 

Seixas e Melo (2004, p. 17) afirmam que “a administração hospitalar é fruto do 

sistema que se expandiu por várias partes do mundo, onde o hospital é visto como 

uma empresa moderna, e, é claro, deve contar com os administradores”. Entretanto, 

o sucesso de uma instituição de saúde liga-se a diversos motivos, sendo estes desde 

as estratégias adotadas pela gestão e qualidade do serviço até seus aspectos físicos 

(MELO, 2007). 

O progresso na tecnologia e a medicina científica vindas no início do século XX 

gerou uma enorme mudança no papel e nas funções das instituições de saúde, 

transformando-as em um local capaz de oferecer as condições necessárias de infra-

estrutura aos médicos (RUTHES E CUNHA, 2007). Vendemiatti et al. (2010) ressaltam 

ainda que este cenário nasceu de uma construção histórica, fazendo com que a 

organização hospitalar fosse de um perfil baseado na filantropia, onde a dimensão 

administrativa não possuía sua devida importância, para um perfil empresarial. 

 Segundo Borba e Neto (2008), a crescente complexidade e ampliação dos 

sistemas de saúde tornaram a gestão algo fundamental. Sendo assim, técnicas e 

ferramentas já utilizadas em outros setores industriais vem sendo adaptadas e 

trazidas para a área da saúde. Lemos e Rocha (2011) salientam que decisões sobre 

gestão são de extrema importância nas organizações em geral, principalmente nos 

hospitais. Essas instituições, além de apresentarem interesses empresariais, não 

afastam também seus princípios legais e éticos. 

Segundo Vendemiatti et al. (2010), existe  um conflito na gestão hospitalar no 

que tange à liderança. Médicos e enfermeiros são tomadores de decisão da dimensão 
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administrativa, porém, este modelo de liderança muitas vezes é ligado à lógica da 

formação profissional dos mesmos. No entanto, sob outra perspectiva, há um corpo 

gerencial que não segue o cotidiano médico que também ocupa funções de controle 

e atividades diárias. Sendo assim, a estrutura organizacional das instituições de saúde 

possui subculturas com características singulares que traçam campos de poder 

desafiadores para a gestão. 

Diferentemente de outras organizações, as organizações de saúde atribuem 

principalmente aos médicos funções complexas, envolvendo a gerência 

administrativa, comando técnico dos auxiliares e sua supervisão (LEMOS E ROCHA, 

2011). Macêdo et al. (2015) afirmam que falhas na comunicação, pouca transparência 

na gestão, falta de compromisso e ausência de reuniões setoriais são fatores que 

dificultam a convivência no ambiente hospitalar, gerando conflitos. 

Leonel e Duran (2015) dizem, contudo, que a evolução da gestão hospitalar 

está intrinsecamente ligada à história dos hospitais e da medicina. Pelo fato de não 

serem tidas como empresas, mas sim como “instituições de caridade”, as instituições 

hospitalares brasileiras eram administradas por religiosos, médicos e enfermeiros. Os 

gestores, por vezes, não tinham as capacidades técnicas de gerenciamento, nem 

conheciam a prática hospitalar, fazendo sua tomada de decisão de forma puramente 

empírica. Havia então a função de manter a estrutura física e as despesas, mas não 

a figura do gestor de fato.  

Oliveira et al. (2017) dizem que a administração dos estabelecimentos de saúde 

tem se apresentado como um desafio para os gestores. 

Cavalcante et al. (2019, p.27) afirmam: 

A gestão hospitalar é conhecida por sua grande complexidade. As unidades 
hospitalares possuem uma gama significativa de áreas de conhecimento 
necessárias ao seu funcionamento, que devem ser conduzidas de maneira 
adequada para que os serviços de saúde sejam ofertados da melhor forma 
possível. O profissional que ingressa na área da gestão em saúde precisa ter 
um olhar sistêmico e dispender conhecimento específico em administração 
para a conexão eficiente de toda a cadeia produtiva, visando à máxima 
obtenção de resultados positivos 

 

Farias e Araújo (2017) dizem que os hospitais são organizações de cunho 

complexo, que precisam de bons métodos de gestão alinhadas à eficiência em sua 

atividade-fim. Ressaltam, porém, os conflitos que ocorrem com frequência entre as 

áreas técnicas e gerenciais. Loreti et al. (2018) enfatizam que instituições de saúde 
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precisam de uma gerência baseada em planejamento, organização e controle de 

ações, voltada sempre para alcançar os melhores resultados. 

Desta forma, os autores afirmam que as instituições de saúde sofreram 

mudanças em relação à sua estrutura organizacional ao longo dos anos, tornando-se 

um sistema de cunho complexo que demanda uma boa gestão dotada de técnicas, 

mostrando ser um desafio aos profissionais da administração. 

 

2. O ADMINISTRADOR E O AMBIENTE HOSPITALAR 

De acordo com Katz (1974, tradução nossa), uma administração bem sucedida 

baseia-se em três habilidades básicas: 

a) Habilidades técnicas, que se inspiram em uma atividade específica, 

envolvendo métodos, processos, procedimentos e técnicas. Esta envolve um 

conhecimento especializado, habilidades analíticas e facilidade no uso de ferramentas 

de disciplinas específicas. 

b) Habilidades humanas, que é definida pela habilidade de trabalhar de maneira 

eficiente como membro de um grupo, sabendo cooperar com o time no qual o 

administrador é líder. A habilidade de trabalhar com outros indivíduos deve vir como 

algo natural e contínuo, não só nos momentos de tomada de decisão, como também 

no comportamento do indivíduo no dia a dia. 

c) Habilidades conceituais, que são as que envolvem a capacidade de 

empreendimento como um todo, reconhecendo como as várias funções da 

organização dependem umas das outras e como a mudança em qualquer parte afeta 

todas as demais. 

Mintzberg (2000) enfatiza que o fator emocional é uma das características do 

administrador, pela qual ele consegue atingir suas metas e resultados. Além disso o 

administrador atual deve ter responsabilidade ambiental, saber trabalhar em equipe e 

possuir uma visão globalizada. O autor destaca ainda que os administradores são os 

principais responsáveis pelo sucesso e fracasso dos negócios nas organizações de 

modo geral. 

Oliveira e Passos  (2013, p. 33) verificaram em seu estudo que: 

São inúmeras as competências que o gestor deve desenvolver para manter 
seus colaboradores satisfeitos, atitudes éticas, respeito e lealdade são 
elementos essenciais que devem prevalecer no ambiente profissional, a 

https://portuguese.stackexchange.com/questions/142/qual-a-forma-correta-de-utilizar-o-%c3%a0-a-com-crase
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cooperação e a confiança devem ser mútua, uma vez que para haver êxito 
no andamento da instituição é necessário haver cumplicidade entre líder e 
liderados. 

 

O administrador é responsável por definir estratégias, realizar diagnósticos, 

dimensionar recursos, planejar sua aplicação, solucionar problemas e gerar inovação 

e competitividade (CHIAVENATO, 2014).  

Além disso, Zoboli (2002) afirma que, para facilitar a compreensão dos 

problemas complexos de uma organização, é necessário a profissionalização do 

gestor. Dessa forma, será preciso que haja adequação dos serviços de saúde 

alinhados às necessidades da sociedade, levando a um melhor entendimento e 

compreensão dos serviços. 

Para Santos (1998), quando este profissional desenvolve as suas atividades 

em um ambiente hospitalar ele necessitará ser eficiente e eficaz, tendo consciência 

de suas atividades e dos papéis que desempenha ao executar suas atividades, de 

maneira a, aprimorando sua performance, contribuir para um melhor desempenho da 

organização que dirige: o hospital. 

A complexidade do mundo hospitalar e das diversas outras unidades de saúde 

necessita de uma direção preparada, com demasiada capacidade de liderança, 

proatividade, autoridade, agindo sempre baseada na valoração ética da sociedade. 

Portanto, é necessário que o administrador hospitalar possua segurança, 

compromisso, autoridade, iniciativa, decisão, transparência e eficácia (MEZOMO, 

2001). 

Silva e Silva (2008) afirmam que a administração hospitalar é uma esfera da 

administração que cresce cada vez mais, principalmente devido ao aumento da 

estrutura hospitalar, gerando também a expansão de sua complexidade. Os autores 

supracitados dizem ainda que, para uma instituição hospitalar ter sucesso em sua 

administração, é imprescindível que seu organograma possua profissional técnico e 

preparado para a gestão dos mais diferenciados aspectos. Segundo os mesmos, a 

administração de um hospital é algo complexo principalmente por envolver 

conhecimentos tanto da área da saúde quanto conhecimentos técnicos da área 

administrativa da gestão de empresas. 

Mezomo (2001) diz que a responsabilidade que cabe ao Administrador 

Hospitalar e o leva à eficácia e desempenho não é algo que amadores sem preparo e 

habilidades técnicas e intelectuais possam fazer.  
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Dessa forma, Macêdo et al. (2015) afirmam em sua metodologia que grande 

parte das chefias acredita que para assumir cargos de direção nos hospitais é 

necessário ter conhecimento e/ou experiência em gestão. Para uma boa gestão, é 

necessário que as áreas cooperem para uma melhor prática dentro da instituição 

hospitalar, beneficiando tanto o trabalho dos gestores como também a prestação de 

serviço à população. Santos e França (2016) reforçam que a falta de 

comprometimento dos colaboradores, os problemas na comunicação e integração 

entre os setores são fatores que afetam essa condição. 

Portanto, é possível afirmar que é demandado conhecimento e expertise ao 

administrador no ambiente hospitalar, uma vez que tal ambiente demonstra-se um 

ambiente multifacetado, com um vasto grupo de colaboradores. 

 

3. INDICADORES DE DESEMPENHO DE RECURSOS HUMANOS E AS 

INSTITUIÇÕES DE SAÚDE 

Segundo Chiavento (2009), pessoas e organizações são essenciais para o 

funcionamento da área de recursos humanos. Além disso, salienta que as pessoas 

não são sujeitos passivos, mas sim ativos, fazendo com que cada indivíduo administre 

suas próprias atividades dentro das instituições, independente do nível em que esteja.  

As pessoas são os atores das organizações, e o estudo dos recursos humanos 

é, consequentemente, o estudo desses atores e dos que deles se beneficiam, 

conduzindo ao modo em que as organizações obtenham o máximo de resultados 

possíveis (LACOMBE, 2011). 

De acordo com Ivancevich (2008), a gestão de recursos humanos é necessária 

em qualquer organização, tendo como foco o mecanismo vital da organização, que 

são as pessoas. Maier e Cruz (2014) salientam que as organizações estão sofrendo 

transformações, sendo exigido das mesmas um novo formato e papel para os 

recursos humanos, no qual os colaboradores deixam de ser “recursos” e passam a 

ser parceiros.   

Silva et al. (2017) destacam que, devido à competitividade empresarial, as 

organizações vêm procurando maneiras de se destacar frente às outras instituições 

do mercado. Sendo assim, a Gestão de Recursos Humanos é algo essencial para o 

alcance desse objetivo. Logo, este setor dentro das empresas torna-se responsável 
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pelo aprimoramento dos colaboradores, gerando assim melhores resultados e 

aproveitamento das funções exercidas.  

 Nesta perspectiva, um modelo de medição de desempenho exerce um papel 

fundamental para as organizações, uma vez que é uma importante ferramenta para a 

administração da estratégia e o monitoramento e controle do desempenho, bem como 

para comunicar a posição da empresa interna e externamente, influenciar o 

comportamento e ações dos seus empregados e facilitar a aprendizagem 

organizacional (FRANCOSANTOS ET AL., 2004 APUD MUNARETTO E CORREA, 

2016).  

De acordo com o MPOG - Ministério do Planejamento, Orçamento e Gestão 

(2009), os indicadores servem para medir resultados, gerir desempenho, apoiar a 

melhoria contínua dos processos organizacionais, embasar a análise crítica dos 

resultados, ajudar na tomada de decisão, contribuir para o planejamento e controle de 

desempenho, entre outros. O uso de indicadores possibilita que a empresa faça 

medições e avaliações do desempenho da gestão do seu negócio. Para que os 

mesmos ajudem de fato na melhoria do desempenho da empresa, é importante que 

seja avaliada sua real necessidade e sua forma de coleta, processamento e análise. 

(GONÇALVES et al., 2011) 

Munaretto e Corrêa (2016) afirmam que o cenário atual das organizações é 

cada vez mais turbulento e complexo devido à globalização comercial e evolução das 

tecnologias, demandando que as empresas se tornem cada vez mais atentas à 

adoção e utilização de novas estratégias e ao controle e monitoramento do seu 

desempenho. Para Rotta (2004), a falta da coleta de dados sobre o desempenho do 

hospital traz dificuldades na visão de resultados dos processos, sendo a utilização dos 

indicadores de desempenho como ferramenta de planejamento e avaliação algo que 

deve ser prezado pela gestão da instituição a fim de melhorar o processo 

administrativo. 

[…] A avaliação e melhoria do desempenho hospitalar passaram a ser tidas, 
por gestores da área, como diferenciais competitivos, assumindo posição de 
destaque. Ao apresentar níveis avançados de desempenho, o hospital 
sinaliza aos interessados que é capaz de cumprir objetivos e metas pré-
definidos e de satisfazer as necessidades dos pacientes prestando-lhes 
atendimentos livre de erros (ALASTICO E TOLEDO, 2012, P.1). 

 

Vieira et al. (2006) afirmam que os indicadores são uma ferramenta necessária 

para instituições de saúde que se preocupam em melhorar seu desempenho junto aos 
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clientes. Vignochi et al. (2014), ressaltam que gestores de serviços hospitalares 

devem utilizar indicadores de desempenho a fim de utilizar uma administração 

estratégica de recursos. 

Segundo Silva e Lima (2015), os indicadores de desempenho são responsáveis 

por monitorar a organização como um todo, auxiliar na tomada de decisão e no 

planejamento dos planos de ação, dando um suporte para a gestão estratégica da 

empresa.  

Ademais, Madaleno (2015), enfatiza que mensurar os resultados de uma forma 

estruturada é de extrema importância para uma gestão, pois possibilita uma 

comparação de resultados, análise e planejamento, direcionando a um resultado de 

excelência.  

Quadro 1: Tipos de indicadores importantes para pequenas empresas. Fonte: Adaptado 

de Gonçalves et al. (2011) 

TIPOS DE 
INDICADORES 

DESCRIÇÃO DOS INDICADORES 

Índices 

Resultado de variações percentuais ao longo do tempo. São muito 
utilizados, pois facilitam o cálculo baseado no período. O primeiro período 
tem base 100 e os em seguida são medidos em relação ao número índice 
do mês anterior. 

Taxa 
Indica relação entre duas medidas. Podem ser por meio de dois números 
de mesma unidade ou não. 

Parâmetro 
Característica ou variável (normalmente desconhecida) que possibilita a 
definição ou comparação de algo. 

Porcentagem Descreve quantas peças existem fora de cem peças de algo particular. 

 

Sendo assim, Pereira et al. (2018) conceituam os indicadores como variáveis 

que são capazes de sintetizar os dados de maior importância, possibilitando a 

descrição do estado de um fenômeno ou ambiente no qual tais informações se 

encontram, conforme o Quadro 1 apresentado. 

 

3.1. PERCENTUAL DE HORAS EXTRAS X HORAS TRABALHADAS 

Na prática, trabalhar horas extras tornou-se corriqueiro, sendo algo que se 

incorporou ao cotidiano das empresas (BRANDÃO, 2009). 
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Segundo Macário (2015), este índice baseia-se na relação entre a quantidade 

de horas extras x horas trabalhadas. Seguindo o mesmo cálculo do autor supracitado, 

Caldeira (2012) nomeia em sua obra tal indicador como taxa de trabalho 

extraordinário. O cálculo, de acordo com os autores citados, é feito da seguinte forma: 

. 

Quantidade HE 

____________________________ X 100 

Quantidade HT 

 

Onde: 

HE= Horas Extras 

HT= Horas Trabalhadas 

 

3.2. TURNOVER 

Chiavenato (2010) afirma que o turnover é referente à relação que se dá entre 

as admissões e desligamentos dos colaboradores em um certo período de tempo. 

Hammes et al. (2016, p. 24): 

[...] o turnover suscita a falta de comprometimento dos funcionários que 
permanecem na empresa, gerando indiferença com a organização, o que 
pode levar o mesmo a optar por outra oportunidade de trabalho a qualquer 
momento, ou ainda, perda da qualidade em seus produtos e serviços 
produzidos por ele, o que pode implicar na redução da lucratividade. 

 

Os autores supracitados afirmam ainda que o turnover é capaz de gerar vários 

impactos nas organizações. Portanto, evitar ou reduzí-lo pode facilitar que a empresa 

mantenha um bom clima organizacional e evite frustrações e desligamentos. 

Segundo Macário (2015), a fórmula para se calcular o turnover é: 

 

A + D X 100 

       2___ 

EM 
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Onde: 

A= Admissão de pessoal no período estabelecido. 

D= Desligamento de pessoas no período estabelecido. 

Em= Número de efetivos médios no período estabelecido. 

  

3.3. ABSENTEÍSMO 

De acordo com Queiróz et al. (2013), o absenteísmo é uma expressão utilizada 

para as ausências dos colaboradores no trabalho, ou seja, a frequência e duração de 

tempo desperdiçado com o não comparecimento do funcionário. 

Segundo Chiavenato (2010), nem sempre o colaborador está trabalhado 

durante todo o período do horário de trabalho. Isso pode acarretar o surgimento do 

absenteísmo, devido às ausências, faltas e atrasos. Portanto o absenteísmo é o 

indicador responsável por medir a frequência do tempo que foi perdido quando o 

funcionário não compareceu ao  trabalho. 

De acordo com Macário (2015) e Caldeira (2012), a fórmula para se calcular o 

índice de Absenteísmo numa organização é: 

  

HP 

                                                   __________ X 100 

HT + HP 

Onde: 

HP= Horas perdidas 

HT= Horas Trabalhadas  

 

3.4.  ÍNDICE DE SATISFAÇÃO DO COLABORADOR 

Segundo Siqueira  e Neto (2015), a cultura organizacional apresenta um grande 

impacto no desenvolvimento das empresas em todo o mundo, tornando-se atualmente 

um objeto de estudo para as organizações. 
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Santana e Estender (2018) ressaltam que a pesquisa relacionada ao clima 

organizacional é extremamente importante para as organizações, uma vez que é por 

meio dela que é possível a análise dos efeitos causados por fatores internos e 

externos que influenciam de maneira positiva ou negativamente a organização e seus 

colaboradores. 

Silva et al. (2015) afirmam que para identificar os fatores críticos que devem 

ser trabalhados pelos gestores e são evidenciados pela percepção dos colaboradores 

dentro de uma organização, faz-se  necessário a implementação da pesquisa sobre o 

clima organizacional. Além disso, essa pesquisa é capaz de mostrar em que ponto o 

setor de recursos humanos precisa atuar para realizar as mudanças.  

Bruxel e Junqueira (2011) ressaltam que grande parte da vida dos 

colaboradores se passa dentro das organizações e, por isso, o nível de motivação e 

satisfação podem ser fatores que influenciam o seu desempenho. 

Segundo Oliveira et al. (2012, p.2): 

É importante para toda empresa ter funcionários que trabalhem em harmonia 
para que esta colha resultados positivos, portanto, os departamentos 
precisam trabalhar unidos para que a empresa consiga obter sucesso. Logo, 
necessita que aqueles que trabalham em cada setor tenham um 
relacionamento interpessoal estável e o Clima Organizacional pode contribuir 
para resultados eficazes. 

 

Ribeiro et al. (2018) afirmam que para que o potencial máximo dos recursos 

humanos seja alcançado a fim de que o desempenho da organização seja também 

maximizado, é necessário que os indivíduos que fazem parte da mesma sintam-se 

motivados. 

 

CAPÍTULO II – ARTIGO CIENTÍFICO 

AVALIAÇÃO DO PROFISSIONAL DE ADMINISTRAÇÃO POR MEIO DE 

INDICADORES DE DESEMPENHO DE RECURSOS HUMANOS EM UMA 

CLÍNICA MÉDICA DO NORTE FLUMINENSE 

Maria Damian Ribeiro Pessoa¹,²* & Mariana Rangel Pereira da Silva² 

 

 

RESUMO 

As instituições de saúde evoluíram e  

tornaram organizações que demandam uma 

liderança qualificada e voltada para seu 

bom funcionamento. O artigo questiona a 
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relação existente entre a importância de um 

profissional de administração qualificado e 

uma boa performance na gestão de uma 

instituição de saúde. Este estudo tem por 

objetivo aplicar indicadores de desempenho 

no setor de Recursos Humanos em uma 

clínica médica do Norte Fluminense para 

avaliar a atuação do profissional de 

administração responsável por sua gestão. 

Para tanto, a metodologia foi realizada em 

de duas etapas. A primeira delas se baseou 

em uma pesquisa exploratória com o intuito 

de coletar dados sobre o banco de horas e 

número de admissões e demissões em um 

determinado período na empresa e aplicá-

las em cálculos de indicadores de 

desempenho previamente definidos. Para 

realizar a segunda etapa, foi feito um estudo 

de caso através de uma pesquisa de 

satisfação do colaborador, baseado em 

Castro et al. (2016), utilizando uma escala 

tipo Likert. Os resultados obtidos com os 

indicadores de desempenho aplicados 

apontam que o índice de horas 

extras/trabalhadas apresentou-se um pouco 

a cima do esperado, enquanto o 

absenteísmo encontrou-se em um bom 

nível. O valor obtido com turnover, no 

entanto, demonstrou-se satisfatório apenas 

no segundo semestre analisado. Na segunda 

etapa do trabalho, a pesquisa de satisfação 

constatou que os colaboradores se 

encontram, na sua grande maioria, muito 

satisfeitos dentro da instituição. Portanto, é 

possível ressaltar a importância de um 

profissional de administração para uma boa 

gestão no setor de Recursos Humano.

 

Palavras-chave: Instituição de saúde; Indicador de Desempenho; Recursos Humanos. 



ABSTRACT 

 

Health institutions have evolved and 

became organizations that demand a 

qualified leadership towards to its proper 

functioning. The article questions the 

relation between the importance of a 

qualified management professional and a 

good management performance of a health 

institution. This article aimed to apply Key 

Performance Indicators in the Human 

Resources sector at a medical clinic located 

at the North of Rio de Janeiro to assess the 

performance of the administration 

professional responsible for its 

management. Therefore, the methodology 

was carried out in two stages. The first one 

was based on an exploratory research, 

aiming on collecting data from the hour 

bank and the number of admissions and 

dismissals in a given period at the company 

and applying them on previously defined 

performance indicators. For the second 

stage, a study case was carried out through 

an employee satisfaction survey, based on 

Castro et. al (2016) using the Likert scale. 

The results obtained with the use of 

performance indicators show that overtime 

/ woked hours rate was slightly higher than 

expected, while the absenteeism rate was at 

a good level. The amount obtained with 

turnover, however, proved to be satisfactory 

only in the second semester analyzed. In the 

second stage of the article, the satisfaction 

survey showed that the vast majority of 

employees is very satisfied within the 

institution. Therefore, it is possible to 

emphasize the importance of a good 

administration professional for a good 

management in the Human Resources 

sector. 

 

 

Keywords: Health Institutions; Key Performance Indicators; Human Resources. 
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1. INTRODUÇÃO 

As instituições de saúde são organizações com estruturas complexas, que demandam 

uma gestão qualificada e efetiva. Em tais ambientes, é possível encontrar diversas categorias 

de profissionais atuando em conjunto para seu funcionamento, exigindo uma equipe integrada 

e focada no alcance de objetivos. Dessa maneira, faz-se necessário a utilização de ferramentas, 

pelo profissional capacitado, que ajudem a instituição a mensurar seu desempenho, atingir 

metas e melhorar resultados, principalmente no que tange os recursos humanos.  

Farias e Araújo (2017) afirmam que os hospitais são instituições complexas, onde além 

das suas atividades técnicas no âmbito da saúde, são necessárias boas estratégias de gestão, 

aperfeiçoando a eficiência em sua atividade-fim. No entanto, é comum conflitos envolvendo 

áreas técnicas e gerenciais. Conforme o estudo de Macêdo et al. (2015), foi constatado que os 

profissionais de administração têm um papel importante nas funções da estrutura organizacional 

hospitalar. Esta participação, todavia, ainda é considerada limitada em virtude da recente 

inclusão destes profissionais na estrutura hospitalar e a demasiada influência dos médicos.  

O gestor hospitalar deve atuar com eficiência e eficácia em diversas questões como 

abastecimento e fornecimento de medicamentos, avanços tecnológicos, novos equipamentos, 

qualidade do atendimento, finanças e custos, entre diversos outros. Sendo assim, a instituição 

hospitalar precisa definir com clareza as competências específicas de acordo com a área de cada 

gestor, maximizando os resultados (SANTOS E FRANÇA, 2016). Segundo Vignochi et al. 

(2014), os hospitais têm capacidade de identificar suas características por meio de indicadores, 

podendo assim ajudar no seu desempenho,  na criação de conhecimento e na geração de indícios 

para ações estratégicas. 

Cunha et al. (2020) afirmam que avaliar o desempenho de uma atividade se dá por meio 

do acompanhamento, por um certo período de tempo, do cumprimento de metas pré 

estabelecidas pelos indicadores, possibilitando, assim, verificar a distância entre os objetivos 

esperados e os resultados obtidos pelas ações executadas. 

Bassi et al. (2015) enfatizam que as empresas, em sua grande maioria, utilizam 

principalmente os indicadores de gestão e outros tipos de métodos para aferir e avaliar o 

desempenho ou o desenvolvimento da instituição. Sob este viés, destaca ainda que a principal 

utilização dos indicadores de gestão é de auxiliar os gestores no processo de decisão tanto no 

setor privado quanto no setor público.  

Segundo Silva e Lima (2015), uma empresa que implementa os indicadores de 

desempenho tende a ter uma melhor gestão organizacional, pois são responsáveis por apontar 

os índices que merecem maior atenção dentro da organização, fazendo com que tais pontos 

sejam cuidados através da implementação de novas estratégias. Os indicadores  também servem 

como um dos principais fatores que auxiliam na tomada de decisão e na utilização de novos 

planos de ação. Cardoso et al. (2018) ressaltam que os indicadores de desempenho podem ser 

utilizados como ferramentas que irão traçar estratégias em departamentos e níveis. Portanto, os 

indicadores de desempenho funcionam como o ponto crucial para o sucesso da instituição.  

Silva et al. (2015) afirmam que para identificar os fatores críticos que devem ser 

trabalhados pelos gestores e são evidenciados pela  percepção dos colaboradores dentro de uma 

organização, faz-se necessário a implementação da pesquisa sobre o clima organizacional. 

Além disso, essa pesquisa é capaz de mostrar em que ponto o setor de recursos humanos precisa 

atuar para realizar as mudanças. 

Diante dos fatos apresentados, questiona-se a relação existente entre a importância de 
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um profissional de administração qualificado e uma boa performance na gestão de uma 

instituição de saúde.  Desta forma, o presente estudo utilizará uma metodologia que tem como 

intuito estudar, identificar e analisar os Indicadores de Gestão de Recursos Humanos, bem como 

a satisfação do colaborador.  

Neste contexto, a presente pesquisa tem como objetivo avaliar o desempenho de um 

profissional de administração em uma clínica médica por meio de indicadores de desempenho 

voltados para a área de Recursos Humanos. Para desempenhar tal objetivo foram definidas as 

seguintes etapas: apontar e explicar os indicadores de desempenho elencados para este estudo; 

definir parâmetros e coletar dados definidos no período de medição; analisar os  dados obtidos 

e verificar as possibilidades de medidas a serem tomadas após colher resultados. 

 

2. METODOLOGIA 

Para a construção e realização da metodologia do presente artigo, foi realizada uma 

pesquisa exploratória, tendo como finalidade a análise do desempenho da gestão de um 

profissional de administração de uma Clínica Médica por meio de indicadores de desempenho 

de Recursos Humanos. Segundo Zanella (2009), a pesquisa exploratória é classificada por ter 

como objetivo a ampliação do conhecimento acerca de um determinado fenômeno.  

Para consolidação das informações que compõem o objetivo central desta pesquisa foi 

utilizada a análise qualitativa e quantitativa para apurar seus resultados, pois a mesma demanda 

tanto a análise dos pontos subjetivos, preocupando-se com a compreensão do problema, quanto 

dos dados objetivos, quantificando e dimensionando o problema. Vidich e Lyman (2006, p. 40) 

destacam: "[...] todos os métodos de pesquisa são, no fundo, qualitativos [...]; o emprego de 

dados quantitativos ou de procedimentos matemáticos não elimina o elemento intersubjetivo 

que representa a base da pesquisa social". 

Outra estratégia metodológica adotada foi o estudo de caso, uma vez que recolhemos 

informações sobre um fenômeno de maneira empírica, investigando-o a partir de um contexto 

inserido em sua realidade. De acordo com Gil (2002, p. 54), esse método “consiste no estudo 

profundo e exaustivo de um ou poucos objetos, de maneira que permita seu amplo e detalhado 

conhecimento”. Ainda sobre o assunto, Yin (2005, p. 32) acredita que “o estudo de caso é uma 

investigação empírica que investiga um fenômeno contemporâneo dentro de seu contexto da 

vida real”.      

A metodologia utilizada neste estudo foi dividida em duas etapas. A primeira diz 

respeito à investigação, construção e análise dos indicadores de desempenho na área de recursos 

humanos na empresa X, pertencente ao setor hospitalar. A segunda etapa, realizada em seguida, 

foi composta por uma análise da satisfação do colaborador feita com os funcionários da 

organização citada. 

Para a realização da  primeira etapa, foi feita uma adaptação baseada no guia elaborado 

pelo Ministério do Planejamento, Orçamento e Gestão (MPOG, 2009), demonstrando o 

processo de construção e aplicação dos indicadores de desempenho utilizados no  presente 

artigo 
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Figura 1:Etapas para construção de indicadorer. Fonte: adaptado do modelo do Ministério do 

Planejamento, Orçamento e Gestão – MPOG (2009). 

Para realizar o  levantamento das dimensões e objetivos de mensuração dos indicadores 

aptos a representar o desempenho das ações de um Gestor Administrativo, foi desenvolvido o 

Quadro 2 - Dimensões da Gestão Administrativa. 

Nele foram estabelecidas dimensões capazes de definir aspectos determinantes para 

Gestão Administrativa e os indicadores relacionados à gestão das equipes para cada dimensão 

com sua respectiva descrição, interpretando-os com base nos estudos dos autores citados. 

       Quadro 2 : Dimensões da Gestão Administrativa. Fonte: Produzido pelos Autores 

 

GESTÃO ADMINISTRATIVA 

    DIMENSÕES INDICADOR DESCRIÇÃO AUTOR 

Jornada de Trabalho 

 

Hora extra / Horas           

Trabalhadas 

 Na prática, trabalhar horas extras 

tornou-se corriqueiro, sendo algo 

que incorporou o cotidiano das 

empresas. 

Brandão (2009) 

Rotatividade 

 

Turnover  É a relação que se dá entre as 

admissões e desligamentos dos 

colaboradores em um certo 

período de tempo. 

Chiavenato 

(2010) 

Comprometimento 

 

Absenteísmo  O absenteísmo é uma expressão 

utilizada para as ausências dos 

colaboradores no trabalho, ou seja, 

a frequência e duração de tempo 

desperdiçado com o não 

comparecimento do funcionário. 

Queiroz et al. 

(2013) 

Clima Organizacional 

 

Índice de Satisfação  Ressaltam que grande parte da 

vida dos colaboradores se passa 

dentro das organizações e por isso 

os níveis de motivação e 

satisfação podem ser fatores que 

influenciam o seu desempenho. 

Bruxel e 

Junqueira     

(2011) 
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Subsequentemente, foi criada a Tabela 1 - Indicadores de Desempenho de RH, que 

contém informações de mensuração dos mesmos através do estabelecimento de indicadores de 

desempenho utilizados na área de recursos humanos, além da construção das fórmulas para a 

base de cálculo e definição dos parâmetros para a apuração dos resultados. 

Para calcular o percentual de horas extras x horas trabalhadas, foi dividida a quantidade 

de horas extras totais de todos os funcionários em dois períodos de seis meses pela quantidade 

de horas trabalhadas. O valor obtido em cada um foi multiplicado por cem. O parâmetro deste 

modelo de indicador baseia-se no artigo 7º, XVI da Constituição Federal (1988), que garante 

ao trabalhador o direito de remuneração de horas extras superior em, no mínimo, 50% em 

relação ao valor pago pelas horas normais trabalhadas. Portanto, para que a saúde financeira da 

organização mantenha-se estável e controlada, é interessante que o nível de horas extras se 

iguale a zero.  

O cálculo do índice de absenteísmo foi feito por meio da divisão de horas perdidas com 

faltas totais dos funcionários pelos período analisados pela soma das horas trabalhadas com as 

horas perdidas. O resultado foi multiplicado por cem. Para obter o parâmetro deste indicador 

realizamos uma pesquisa com um especialista de mercado, com que chegamos a uma média 

ideal de absenteísmo de um valor máximo de 2 a 4% ao mês. 

Para realizar o cálculo de turnover, foram somados os números totais de admissões e 

demissões nos períodos de seis meses analisados, multiplicando-se o resultado por cem. Depois, 

dividiu-se o valor obtido pelo número de efetivos médios nos períodos estabelecidos. Um nível 

considerado aceitável para o turnover em uma organização é de até 10% ao ano (PONTES, 

1996 APUD CARDOZO, 2005). 

O índice de satisfação do colaborador foi realizado por meio de questionário online. 

Quanto maior seu nível, melhor o resultado.  

Tabela 1:  Indicadores de desempenho de RH. Fonte: Produzido pelos Autores 

 
DIMENSÕES INDICADORES CÁLCULOS PARÂMETROS 

 
Jornada de Trabalho 

 
Horas Extras / Horas 

Trabalhadas 

 
Quantidade HE/ 

Quantidade HT X 100 

 
Média ideal  =  0 

 

Rotatividade 
 

Turnover 

 
{(A+D) /2 X 100} / EM 

 
Média ideal de 10% ao ano 

 

   Comprometimento 
 

Absenteísmo 

 
HP/ (HT + HP) X 100 

 
Média ideal um valor 

percentual de 2 a 4% ao mês 

Clima Organizacional  

Índice de  Satisfação do 

Colaborador 

 

Questionário 
 

Quanto maior a satisfação, 

melhor para empresa. 

 

 

Posteriormente, foi elaborado um instrumento de coleta de dados definidos através de 

parâmetros apontados no Quadro 3 - Coleta de Dados. Tais investigações têm como propósito 

captar informações que permitam mensurar os indicadores apontados no estudo para a 

realização dos cálculos presentes nos indicadores de desempenho. Os dados foram cedidos 

diretamente pelo gestor da clínica médica via e-mail, que, após a coleta das informações, foram 
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tabulados em uma planilha de Excel.  

Além disso, as informações foram separadas por setor e divididas em dois semestres 

consecutivos, para melhor contribuição ao estudo. A pesquisa conteve um total de 48 

funcionários e 12 setores, sendo eles os setores de atendimento, enfermagem, faturamento, 

farmácia, financeiro, gerência, administração, recepção, vigilância, auxílio de serviços gerais, 

motorista e jovem aprendiz.  

        Quadro 3:  Coleta de Dados. Fonte: Produzido pelos Autores 

 

COLETA DE DADOS 

Cargo Nº de 

funcionários 

Horas 

trabalhadas 

Horas 

extras 

Horas 

Faltadas 

Admissão Desligamento 

       

 

Para compor uma análise da perspectiva dos colaboradores em relação às dimensões 

definidas no quadro 4, foi realizada uma pesquisa de satisfação com os critérios de avaliação 

baseados no modelo proposto por Castro et al. (2016).  

             Quadro 4: Critérios de Avaliação. (Fonte: Castro et al., 2016) 

 

MODELO PROPOSTO 

DIMENSÕES CRITÉRIOS DE AVALIAÇÃO 

Desenvolvimento 

Pessoal 

Satisfação 

Pessoal 

Consideração e 

Tolerância 

Liberdade e 

Autonomia 

Incentivos e 

reconhecimento 
Treinamento  

Ambiente 

Organizacional 

Estrutura e regras 

propostos pela 

organização 

Recursos para 

execução do 

trabalho 

Ética 

Existência de 

Conflitos 

internos 

Estabilidade 

no emprego 

Higiene e 

Segurança 

Liderança e 

Equipe 
Gestão/ Liderança 

Relacionamento 

interpessoal 

Suporte para 

tomada de 

decisão 

Comunicação   

Remuneração e 

Benefícios 

Programa de 

benefícios 
Remuneração     

Aspectos 

Externos 

Meios de 

transporte para ir 

e vir do trabalho 

Imagem da 

organização 
Férias e lazer Vida Social   

 

Para colher as informações acerca da satisfação do colaborador e dar seguimento à 

segunda etapa metodológica, realizamos um questionário online, dividido em 6 seções. Para 

integrar o questionário, utilizamos a escala tipo Likert, avaliando as dimensões propostas no 

modelo de índice apontado. A escala é definida por 5 níveis de satisfação, onde 5 = Muito 

Satisfeito; 4 = Satisfeito; 3 = Neutro; 2 = Insatisfeito; 1 = Muito Insatisfeito.  

A primeira seção tratava de perguntas baseadas no perfil do colaborador, possuindo 

questões acerca do gênero, faixa etária, tempo de trabalho na empresa, faixa salarial e setor. A 

seguinte seção foi baseada no desenvolvimento pessoal, em que foi perguntado o nível de 

satisfação do colaborador acerca da satisfação pessoal, consideração e tolerância, liberdade e 

autonomia, incentivos e reconhecimento, e treinamento na empresa. 

A terceira seção foi centrada no ambiente organizacional, na qual as perguntas trataram 
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da satisfação quanto aos recursos para realização do trabalho, estruturas e regras propostas, 

ética, existência de conflitos internos, estabilidade no emprego e higiene e segurança no 

trabalho. A próxima seção consistiu em questionar a liderança e equipe no ambiente de trabalho. 

Nela foi perguntado sobre o relacionamento com o líder, relacionamento com a equipe, suporte 

para tomada de decisão e comunicação. 

Outra seção baseou-se na remuneração e benefícios, na qual as perguntas trataram sobre 

programa de benefícios, remuneração direta e remuneração indireta. Por fim, a sexta seção 

tratou dos aspectos externos da organização, delimitando perguntas sobre meio de transporte 

para ir e vir do trabalho, imagem da organizão, férias e lazer, vida social e a forma pela qual o 

colaborador classifica o clima organizacional da empresa. O questionário foi realizado por meio 

da plataforma Google Forms e enviado no dia 30 de junho de 2020, via WhatsApp, para todos 

os 48 colaboradores da empresa. 

As respostas foram coletadas anonimamente, a fim de proteger a privacidade dos 

colaboradores, após o período de uma semana. A amostra de 34 participantes do grupo que 

enviaram respostas foi definida baseando-se no modelo proposto por Barbetta (2007), 

considerando a população de N = 48 funcionários da clínica  médica estudada, para um erro (e) 

9% (0,09), com um nível de significância (s) de 5% e um desvio padrão de 0,50.  A análise dos 

dados foi feita de maneira global e utilizando uma média aritmética, não atendo-se a uma análise 

individual dos mesmos.  

 

3. RESULTADOS 

O artigo em questão foi desenvolvido através de duas etapas: na primeira, foi realizada 

uma análise dos resultados dos indicadores de desempenho de acordo com os parâmetros de 

nível ideal estabelecidos, e a segunda etapa foi elaborada por meio de um estudo de caso com 

a aplicação e análise do questionário com perguntas direcionadas à satisfação do colaborador 

em uma clínica médica localizada na cidade de Campos dos Goytacazes.  

Seguindo o ciclo citado na metodologia, será apresentada a parte referente à 

mensuração, análise e interpretação dos indicadores de desempenho utilizados na clínica 

médica. 

3.1 ANÁLISE DE RESULTADOS DA PRIMEIRA ETAPA 

A seguir, serão demonstrados os resultados da análise dos indicadores de desempenho 

baseados nos parâmetros previamente estabelecidos. A análise foi realizada com informações 

passadas pela clínica médica e dividida em um período de dois semestres, sendo o primeiro 

compreendido entre os meses de junho de 2019 a novembro de 2019, e o seguinte entre o meses 

de dezembro de 2019 e maio de 2020. Tais dados  foram separados de acordo com os setores 

presentes na organização, onde há um total de 12 departamentos, para um número total de 48 

funcionários. 
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        Tabela 2: Índice de Hora Extra/Horas Trabalhadas. Fonte: Produzido pelos Autores 

 

CARGOS 
1º SEMESTRE (JUN 

2019 a NOV 2019) 

2º SEMESTRE (DEZ 

2019 a MAI 2020) 

Administrativo 11,53% 10,46% 

Administrativo Jovem Aprendiz 0% 18,31% 

Atendente 2,54% 3,86% 

Auxiliar de Serviços Gerais 2,38% 3,03% 

Enfermagem 6,77% 7,19% 

Farmácia 4,89% 6,26% 

Faturamento 3,07% 4,38% 

Financeiro 2,74% 2,57% 

Gerente 1,15% 5,67% 

Motorista 1,86% 3,18% 

Recepcionista 7,92% 16,85% 

Vigia 0,88% 1,70% 

 

 

O primeiro indicador analisado foi a relação horas extras/horas trabalhadas, onde 

podemos observar que, dentre os setores da clínica médica, foi evidenciado que o segundo 

semestre obteve maior índice de  horas extras/horas trabalhadas entre os setores em relação ao 

semestre anterior, no qual os cargos administrativos obtiveram maior índice de horas extras 

trabalhadas no primeiro período (11,53%) e os de jovem aprendiz no segundo (18,31%). 

É possível notar que os índices percentuais do setor administrativo jovem aprendiz 

mostrou um aumento de 18,31% entre um período e outro, e também obteve o índice percentual 

igual a zero no primeiro semestre, que é o índice esperado. No entanto, a maior parte dos cargos 

demonstrou um nível próximo ao percentual ideal. 

             Tabela 3 : Taxa de Absenteísmo. Fonte: Produzido pelos Autores 

 

CARGOS 
1º SEMESTRE (JUN 

2019 a NOV 2019) 

2º SEMESTRE (DEZ 

2019 a MAI 2020) 

Administrativo 23,9% 29,11% 

Administrativo Jovem Aprendiz 7,48% 25,21% 

Atendente 2,69% 11,21% 

Auxiliar de Serviços Gerais 1,18% 7,04% 

Enfermagem 10,26% 19,24% 

Farmácia 4,39% 15,69% 

Faturamento 3,31% 7,45% 

Financeiro 2,76% 9,61% 

Gerente 1,53% 12,58% 

Motorista 5,52% 9,83% 

Recepcionista 7,65% 4,12% 

Vigia 15,09% 2,78% 
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Em seguida, foi realizada a análise do indicador de absenteísmo, que possui como média 

ideal um valor percentual de 2% a 4% ao mês. Sendo assim, o índice ideal para cada semestre 

avaliado seria de 12% a 24%. 

O setor administrativo demonstrou ter o maior nível de absenteísmo em ambos os 

períodos, com porcentagens de 23,09% e 29,11%. É perceptível que os únicos resultados 

diversos do ideal foram de tal setor, que no segundo período avaliado obteve um valor de 5,11% 

acima do esperado, juntamente ao setor Adminitrativo Jovem Aprendiz, que obteve um valor 

de 1,21% acima do ideal.  

É possível acrescentar que o maior número de absenteísmo foi obtido no segundo 

semestre (entre dezembro de  2019 e maio 2020). Ressalta-se também que o setor administrativo 

de jovem aprendiz mostrou um relevante aumento de 17,73% entre os períodos analisados. Os 

demais setores apresentaram um índice de absenteísmo satisfatório e dentro dos parâmetros 

definidos como ideais.  

              Tabela 4: Índice de Turnover Fonte: Produzido pelos Autores 

 

CARGOS 
        1º SEMESTRE  

  (JUN 2019 a NOV 2019) 

              2º SEMESTRE 

      (DEZ 2019 a MAI 2020) 

 Admissões Desligamento Admissões Desligamento 

Administrativo 0 0 0 0 

Administrativo Jovem 

Aprendiz 

1 1 1 0 

Atendente 3 2 0 1 

Auxiliar de Serviços 

Gerais 

0 0 0 0 

Enfermagem 1 1 0 0 

Farmácia 0 1 0 0 

Faturamento 0 0 0 0 

Financeiro 0 0 0 0 

Gerente 0 0 0 0 

Motorista 0 0 0 0 

Recepcionista 0 0 0 0 

Vigia 0 0 0 0 

TAXA DE 

TURNOVER 

10,42% 2,08% 

 

O último indicador analisado na primeira etapa foi o turnover. O nível de tal indicador 

considerado aceitável dentro de uma organização é de até 10% ao ano (PONTES, 1996 apud 

CARDOZO, 2005). Podemos observar que a taxa de turnover do primeiro semestre, de 10,42%, 

mostrou-se acima do limite desejado de 5% ao semestre. No entanto, a taxa encontrada no 

segundo semestre de 2,08% enquadra-se dentro do valor almejado por uma organização.  

Destaca-se, portanto, que o primeiro semestre obteve um maior número de rotatividade 

de funcionário (admissões e demissões) comparado ao semestre subsequente 

3.2 ANÁLISE DE RESULTADOS DA SEGUNDA ETAPA 

A seguir, serão apresentadas as discussões e análise dos resultados obtidos com a 
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pesquisa de satisfação do colaborador que compõem a segunda etapa do estudo, seguindo a 

mesma ordem de estrutura do questionário, são elas: perfil do colaborador, desenvolvimento 

pessoal, ambiente organizacional, liderança e benefício e aspectos externos. 

Os resultados da pesquisa de satisfação foram extraídos por meio da análise das 

respostas do questionário online. 

Tabela 5: Perfil do Colaborador  Fonte: : Dados da pesquisa (2020) 

 

Variáveis Categorias Frequência % 

 

 

Gênero 

Masculino 8 22,9% 

Feminino 27 77,1% 

Prefiro não dizer 0 0% 

 Outro 0 0% 

 Menor que 18 até 24 

anos 

6 

 

17,1% 

Faixa Etária Entre 25 e 31 anos 5 14,3% 

 Entre 32 e 38 anos 12 34,3% 

 Entre 39 e 45 anos 8 22,9% 

 Mais de 46 anos 4 11,4% 

 Até 1 ano 6 17,1% 

Tempo de trabalho  Entre 1 e 3 anos 7 20% 

na empresa Entre 3 e 5 anos 4 11,4% 

 Mais de 7 anos 18 51,4% 

 

 

 

 

Faixa Salarial 

Até R$ 1.000,00 2 5,7% 

Entre R$ 1.001,00 e 

R$ 2.000,00 

23 65,7% 

Entre R$ 2.001,00 e 

R$ 3.000,00 

6 17,1% 

Entre R$ 3.001,00 e 

R$ 4.000,00 

4 11,4% 

Acima de 

R$4.001,00 

0 0% 

 

 

 

Setor 

Financeiro 2 5,7% 

Faturamento 4 11,4% 

Atendimento 11 31,4% 

Administrativo 2 5,7% 

Enfermagem 8 22,9% 

Recepção 4 11,4% 

Outro 4 11,4% 

    

    

    Obteve-se a resposta de 35 participantes de um total de 48 funcionários. Sobre o perfil 

de tais participantes, foi possível observar que 77,1% são do sexo feminino e apenas 22,9% do 

masculino. A faixa etária teve maior concentração nas idades entre 32 e 38 anos (34,3%). A 

maior parte dos funcionários que responderam trabalha na empresa há mais de 7 anos (51,4%) 

e possui faixa salarial entre R$1.001,00 e R$2.000,00 (65,7%). As respostas foram, em sua 

maioria, de colaboradores do setor de atendimento (31,4%), seguido do setor de enfermagem 

(22,9%). 

Gráfico 1: Desenvolvimento Pessoal. Fonte: Dados da pesquisa (2020) 
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A primeira dimensão consiste em avaliar o Desenvolvimento Pessoal, por meio dos 

critérios de liberdade e autonomia, satisfação pessoal, tolerância para realização do trabalho, 

incentivos e reconhecimento e treinamento. Podemos constatar que, em todos os critérios, os 

colaboradores encontram-se, em sua maioria, muito satisfeitos. Além disso, apenas o quesito 

treinamento mostrou colaboradores muito insatisfeitos, totalizando um percentual de 8,6%. 

Gráfico 2: Ambiente Organizacional. Fonte: Dados da pesquisa (2020) 

 

 

Na dimensão sobre Ambiente Organizacional, foram avaliados os critérios de recursos 

para realização do trabalho, estruturas e regras, ética, estabilidade no emprego e higiene e 

segurança. Foi constatado que os colaboradores encontram-se, em sua maioria, muito satisfeitos 

em todos os critérios avaliados.  Destaca-se que apenas o quesito de estabilidade no emprego 
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apresentou algum nível de muita insatisfação. 

Gráfico 3: Liderança e Equipe. Fonte: Dados da pesquisa (2020) 

 

 

 

Na dimensão acerca da liderança e equipe, mais uma vez a maioria dos participantes diz 

estar muito satisfeita. Nela, foram avaliados os critérios de relacionamento com o líder, 

relacionamento com a equipe, suporte para tomada de decisão e comunicação. É possível notar 

que não houveram participantes insatisfeitos ou muito insatisfeitos em nenhum dos critérios 

analisados. 

Gráfico 4: Remuneração e Benefícios. Fonte: Dados da pesquisa (2020) 

 

 

 

Na dimensão sobre Remuneração e Benefícios, foram analisados critérios de programa 
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encontram-se mais satisfeitos com a remuneração direta do que indireta, e vale salientar que 

uma quantidade de 5,7% dos colaboradores mostrou-se muito insatisfeita no quesito 

remuneração indireta. Além disso, nota-se que o programa de benefícios traz muita satisfação 

aos colaboradores. 

Gráfico 5: Aspectos Externos. Fonte: Dados da pesquisa (2020) 

 

 

 

Por fim, temos a dimensão sobre aspectos externos, que consiste em avaliar o meio de 

transporte para ir e vir ao trabalho, férias e lazer, imagem da organização, vida social e cultura 

e clima organizacional. Podemos constatar que, em todos os critérios, os colaboradores 

encontram-se, em sua maioria, muito satisfeitos. Vale destacar que a imagem da organização  e 

vida social estão sendo muito bem avaliadas pelos colaboradores, sem nenhum índice de 

insatisfeito e muito insatisfeito.  

É importante ressaltar que, no quesito meio de transporte para ir e vir ao trabalho, uma 

mesma porcentagem de 5,7% de pessoas responderam que encontram-se insatisfeitos e muito 

insatisfeitos, sendo o critério com maior nível de insatisfação da dimensão avaliada. 

 

4. DISCUSSÃO  

A princípio, o panorama geral dos gráficos mostra que todos os critérios da pesquisa 
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as seções avaliadas na pesquisa, com um nível de 48,6%. 

Relacionando os resultados obtidos com os indicadores de desempenho em questão, é 

perceptível um possível vínculo entre o fato de que 34,3% dos respondentes não se enquadrarem 

como muito satisfeitos em relação ao meio de transporte para ir e vir ao trabalho e o alto número 

obtido com absenteísmo em alguns setores, uma vez que a dificuldade em obter uma boa 
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locomoção até a organização pode acarretar em faltas e atrasos.  Da mesma maneira, tal critério 

obtido com a pesquisa de satisfação pode ser utilizado para justificar os valores obtidos com 

horas extras trabalhadas, visto que os colaboradores precisam compensar as possíveis faltas e 

atrasos citados.  

É possível notar que o alto índice de satisfação obtido no critério de estabilidade no 

emprego presente na dimensão de ambiente organizacional pode acarretar no nível ideal 

encontrado no segundo semestre da pesquisa relacionada ao turnover, uma vez que o status de 

segurança e satisfação com o emprego melhora a performance da pessoa, permitindo maior 

equilíbrio entre as taxas de admissão e demissão. 

Acredita-se que a satisfação com o critério remuneração direta relaciona-se diretamente 

com o ambiente externo a qual o colaborador pertence. Isto é percebido ao notar o 

contentamento dos participantes quando questionada a possibilidade de lazer e férias, tendo um 

percentual de 77,1% de muito satisfeito. Faz-se perceber que esta relação é  uma condição de 

qualidade de vida, proporcionando melhoria na vida pessoal dos profissionais.     

Além disso, existe uma relação entre o alto nível de satisfação obtida na pesquisa como 

um todo com o alto nível de 88,6% de muita satisfação obtido com a imagem da organização e 

clima organizacional, uma vez que ambos os critérios são essenciais para o contentamento dos 

colaboradores em uma empresa.  

Os dados do presente trabalho mostram que o índice de horas extras/trabalhadas 

apresentou-se um pouco acima do esperado, enquanto o absenteísmo encontrou-se em um bom 

nivel. O valor obtido com turnover, no entanto, demonstrou-se satisfatório apenas no segundo 

semestre analisado, e a pesquisa de satisfação constatou que os colaboradores encontram-se, na 

sua grande maioria, muito satisfeitos dentro da instituição. Por isso, alguns pontos merecem 

atenção pelo administrador da clínica médica, para aumentar ainda mais o grau de 

contentamento, de satisfação e motivação, propiciando um ambiente de trabalho produtivo e 

adequado aos funcionários. 

Dessa forma, o gestor da organização pode tomar certas medidas capazes de manter os 

bons resultados e melhorar os que não se demonstraram satisfatórios. É importante que seja 

frisado aos colaboradores que os mesmos tenham disciplina no momento de registro do ponto, 

para que assim os índices de hora extra mantenham-se sempre alinhados ao esperado, ou seja, 

próximo a 0%. Também seria interessante que o gestor analisasse a possibilidade de aumento 

do número de funcionários nos setores de maior nível de horas extras trabalhadas, uma vez que 

o mesmo pode estar ocorrendo por motivos de sobrecarga. 

Seria interessante que o administrador investigasse, pontualmente, nos setores que 

encontraram-se com uma alta taxa de absenteísmo, o motivo para que o mesmo tenha ocorrido. 

É importante que seja verificado se tais faltas ocorrem de maneira justificada, devendo portanto 

ser abonadas, ou se ocorrem de maneira indiscriminada, permitindo que o colaborador receba 

advertências.  

Para que se mantenha o bom nível de turnover encontrado no segundo semetre 

analisado, o gestor deve manter também o bom nível de satisfação encontrado com a pesquisa, 

focando em estratégias que fortaleçam e preservem o relacionamento entre colaboradores e 

empresa, como investir em treinamentos, diminuir falhas de comunicação e manter um 

ambiente adequado e agradável.  

Por fim, salienta-se que a aplicação da pesquisa de satisfação com o colaborador deve 

ser mantida semestralmente, de forma que sempre sejam averiguadas as percepções que os 
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funcionários têm em relação à empresa. Dessa forma, entende-se com maior exatidão o que 

deve ser aperfeiçoado internamente para alcancar melhores resultados, além de demonstrar aos 

colaboradores que a organização se importa com os mesmos, almejando criar um ambiente fértil 

e agradável para todos. Com isso, aumenta-se a produtividade, facilita-se a descoberta de falhas 

e melhora-se a imagem da organização perante ao mercado e a integração entre os setores.  

 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS  

O estudo realizado alcançou o objetivo de investigar o desempenho de uma clínica 

médica por meio de indicadores de desempenho voltados para a área de Recursos Humanos e 

medir o nível de satisfação dos colaboradores. O apontamento e explicação dos indicadores de 

desempenho elencados para o estudo foi realizado por meio do quadro 2, presente na 

metodologia do artigo. Nele, encontra-se a relação das dimensões definidas com os indicadores 

escolhidos para a pesquisa.  

A definição dos parâmetros e coleta de dados definidos no período de medição foi 

realizada por meio do quadro 3, também presente na metodologia. Dessa forma, foram 

selecionadas e captadas informações sobre cargo, número de funcionários, horas trabalhadas, 

horas extras, horas de ausência, admissões e desligamentos no período analisado.  

A análise dos dados obtidos encontra-se nos resultados do artigo, onde foram feitas 

tabelas e gráficos para demonstração das informações obtidas com o estudo, e uma investigação 

acerca de cada tópico de pesquisa definido. A verificação das possibilidades de medidas a serem 

tomadas após a coleta de dados está presente na discussão dos resultados, no qual são 

apresentados modelos de ações que o gestor pode realizar após a análise do estudo realizado.  

Constatou-se nesta pesquisa que o desempenho da clínica médica analisada, com o apoio 

da gestão de um profissional de administração, demonstrou-se satisfatória, uma vez que seus 

resultados obtiveram, em sua maior parte, níveis dentro dos parâmetros estabelecidos. Afirma-

se, portanto, que por possuir as técnicas e habilidades necessárias para uma boa gestão, o 

profissional desta área consegue alcançar os resultados esperados por uma organização.   

O indicador de absenteísmo demonstrou que apenas 2 dos 12 setores analisados 

encontraram-se fora do nível desejado, apresentando, então, um bom resultado. O índice de 

horas extras, no entanto, atestou que em todos os setores houve uma porcentagem acima de 0%, 

podendo levar a instituição a ter gastos não previstos com os colaboradores. O índice de 

turnover encontrou-se satisfatório apenas no segundo período analisado, apresentando uma 

melhora significativa em relação ao primeiro. O último indicador analisado comprovou que os 

funcionários da organização estão, em sua maior parte, muito satisfeitos em relação a todas as 

dimensões analisadas. 

Compreende-se, portanto, que é de significativa importância a presença de um gestor 

qualificado nas organizações de saúde, a fim de melhorar a integração entre os setores, trazer 

maior satisfação aos colaboradores e, assim, diminuir níveis indesejados de horas extras 

trabalhadas, absenteísmo e turnover. Apesar disso, os resultados obtidos com os indicadores de 

desempenho utilizados no presente artigo salientam pontos que podem ser aperfeiçoados, 

auxiliando o gestor nos processos de tomada de decisões para que novas estratégias sejam 

implementadas, e, assim, alcançar resultados ainda melhores.  

Espera-se que este estudo seja uma fonte de orientação para futuras pesquisas e 

organizações de saúde que demonstrem interesse em utilizar indicadores de desempenhos para 

análise de sua performance.  
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