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Resumo

Este artigo apresenta algumas diferencas dos papéis da Administracdo de Recursos Humanos
de Hospitais publicos e privados do Rio Grande do Sul, bem como de seus subsistemas de RH
e a estrutura do setor de RH. O tipo de pesquisa foi uma survey, aplicada exclusivamente com
gestores de Recursos Humanos de hospitais do RS, através dos e-mails cadastrados no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES. Foi elaborado um questiondrio
contendo 37 questdes afirmativas, onde foram abordados os principais papéis e os cinco
subsistemas utilizados na Administracdo de Recursos Humanos. De um total de 187 hospitais
cadastrados, 70 responderam o questiondrio proposto, obtendo-se uma taxa de retorno de
37,43%. Com base nas distribui¢des de freqiiéncias encontradas, pode-se observar que a moda
esteve entre as opcdes 3 (as vezes) e 5 (sempre). Assim, pode-se concluir que ambos os
Hospitais, publicos e privados, na maioria das vezes aplicam os mesmos papéis e subsistemas
de Recursos Humanos, ndo constando diferencas significativas na Administracdo entre os
mesmos. Encontra-se uma diferenga mais evidente em relagao ao papel de RH estratégico e na
estrutura do setor de RH, com maior incidéncia de RH estratégico nos hospitais privados e de
uma maior terceirizagdo do setor de RH nos hospitais publicos.

1 Introducao

A Administragdo de Recursos Humanos (ARH) exerce varias fungdes que sdo de
extrema necessidade numa instituicdo. E esta area que geralmente define critérios para
avaliagdes de cargos e fungdes, elaboracdo de projetos, condugdes de funcdes e fornecimento
de informacdes. Estas fun¢des podem ser terceirizadas ou proprias, bem como contarem com
estruturas diferenciadas, o que pode ou ndo apresentar diferencas na gestao.

De acordo com Ulrich (1998), a Administragdo de RH pode possuir quatro diferentes
papéis nas organizacdes: Administragdo de Estratégias de Recursos Humanos, Administracao
da Transformacao e Mudanga, Administracao da Infra-estrutura da Empresa e Administragao
da Contribuicao dos Funcionarios.

Acredita-se que a Administracdo de Recursos Humanos possua um papel mais
estratégico nos hospitais privados. Porém, ndo foram encontrados estudos que confirmem esta
hipotese.

Assim, esta pesquisa buscou investigar a Administracdo de Recursos Humanos dos
Hospitais Publicos e Privados do Rio Grande do Sul, com foco na identifica¢ao de diferengas
na administragdo do setor entre os dois tipos de hospitais do RS (publicos e privados).

Os hospitais publicos e privados apresentam diferentes maneiras de ser administrados
e sdo executados por gestores de diversas formas. Uma destas diferencas também estéd
relacionada ao setor de Recursos Humanos, apresentando varios papéis na execucao de suas
atividades. Assim, teve-se como problema de pesquisa a seguinte questdo: Que papéis a
Administragdo de Recursos Humanos exerce nos hospitais publicos e privados do Rio Grande
do Sul?

Este trabalho, portanto, analisa os papéis exercidos pela Administragdo de Recursos
Humanos nos Hospitais Publicos e Privados do Rio Grande do Sul. Seus objetivos especificos
sao identificar as atividades desenvolvidas pela Administracdo de Recursos Humanos dos
hospitais, identificar a estrutura do setor de RH e comparar os papéis e a estrutura da
Administragao de RH entre os hospitais publicos e privados.

Este tema foi escolhido com o objetivo de se ter um panorama da Administragido de
Recursos Humanos nos Hospitais do Rio Grande do Sul, permitindo realizar comparacdes
entre as gestdes de hospitais publicos e privados. A partir da busca de literatura, verificou-se
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que a mesma ¢ fragil nesta area, havendo poucas publicagdes e estudos especificos sobre a
Administragdo de RH em hospitais, principalmente no que se refere as diferengas de gestao
entre os publicos e privados. Nos hospitais, de maneira geral, ndo se possui dados que
revelem o status da Administracdo de RH nos dias de hoje.

O presente artigo encontra-se estruturado nas seguintes se¢des: apoOs esta introducao,
sdo abordados os principais aspectos tedricos, que compreendem a administragdo de recursos
humanos, subsistemas e papéis de RH e RH em saude. A seguir, sdo descritos os
procedimentos metodologicos da pesquisa e os resultados encontrados. Por fim, constam as
consideragdes finais e as referéncias bibliograficas utilizadas.

2 A Administracao de Recursos Humanos

A administracdo de recursos humanos ¢ uma atividade tdo antiga quanto o homem e
seus agrupamentos. Ela esteve sempre presente, como atividade auxiliar da organizacdo e
direcdo de trabalho grupal.

As atividades de Recursos Humanos, desde a Antigiiidade até o fim de século XVIII,
tinham um carater mais burocratico e eram freqlientemente discriminadas nas organizacdes.
Porém, esta realidade foi se alterando. No atual mundo organizacional do trabalho, devem-se
atingir metas cada vez mais altas (TOLEDO, 2003).

Na historia da Administragdo de Recursos Humanos no Brasil, em 1930, ocorreram
significativas alteragdes com relagdo ao trabalho. O Governo, na época de Getulio Vargas, se
instalou por causa de uma revolugdo e promoveu amplas intervengdes nas questdoes
trabalhistas. Nesta época foi criado o Ministério do Trabalho e a Consolidacdo das Leis
Trabalhistas (CLT).

Pode-se dizer que a administragdo de pessoal surgida nesse periodo era de natureza
legal, disciplinada, punitiva e paternalista. O administrador, ou melhor, o chefe de pessoal, era
um profissional que cuidava basicamente de atividades burocraticas e disciplinares. Nao se
preocupava com os aspectos de integracdo, produtividade e bem-estar de mao-de-obra, mas
sim com a papelada e os procedimentos legais. Administrava papéis e ndo pessoas (GIL,
1994).

Na década de 1960 passou a ser utilizada a expressio Administragdo de Recursos
Humanos, substituindo as expressdoes até entdo utilizadas no ambito das organizagdes:
Administragdo de Pessoal e Relacdes Industriais. A implantagdo deste novo setor chamado de
Administragdo de Recursos Humanos nas empresas de médio e grande porte caracterizou uma
modernizagdo. Porém, na pratica, algumas organizagdes alteraram apenas o nome do setor,
permanecendo com as mesmas atividades de antigamente.

Na década de 1980, os profissionais de Recursos Humanos passaram a ser mais
desafiados, sendo requeridas deles novas habilidades como, por exemplo, a de negociacao,
bem como maiores conhecimentos referentes a teorias e técnicas gerenciais. Certo otimismo
comegou por volta da década de 1990, com as propostas de modernidade do presidente
Collor. Porém, suas propostas ndo vingaram e o desemprego aumentou e os salarios baixaram
consideravelmente (GIL, 1994).

A administragdo de recursos humanos hoje tende a acelerar seu movimento de
mudanga, adaptando-se as transformagdes politicas, econdmicas, sociais e tecnologicas.
Assim, este setor precisa se renovar cada vez mais rapido para poder se qualificar e
administrar os colaboradores nas organizagoes.

A administracdo de recursos humanos tem como propdsito ajudar a organizagdo a
alcangar seus objetivos e realizar sua missdo, proporcionar competitividade a organizacao e
empregados bem treinados e bem motivados, aumentar a auto-realizacdo e a satisfacdo dos
empregados no trabalho, desenvolver e manter qualidade de vida no trabalho, administrar a
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mudanga, manter politicas éticas e comportamento socialmente responsavel (BERTELLI,
2004).

Quando vista como um sistema, a administragdo de Recursos Humanos ¢ constituida
por cinco subsistemas interdependentes, segundo Chiavenato (2004).

2.1 Os subsistemas de RH

O primeiro dos cinco subsistemas de RH ¢ a provisao. Segundo Chiavenato (2006), os
processos de provisdo estdo relacionados com o suprimento de pessoas para a organizagao.
Sao os processos responsaveis pelos insumos humanos e envolvem todas as atividades com
pesquisa de mercado, recrutamento e sele¢do de pessoas, bem como sua integragdo as tarefas
organizacionais. Para o entendimento deste subsistema, deve-se compreender como funciona
o ambiente em que a organizacdo esta inserida e como os gestores localizam e buscam as
pessoas para introduzi-las em seu sistema.

O recrutamento ¢ um conjunto de técnicas e procedimentos que visa atrair candidatos
potencialmente qualificados e capazes de ocupar cargos dentro da organizacio. E basicamente
um sistema de informacao, através do qual a organizagdo divulga e oferece ao mercado de RH
oportunidades de emprego que pretende preencher.

A selecdo de pessoas faz parte do processo de provisao de pessoal, vindo logo apos de
recrutamento. A selecdo ¢ uma atividade de escolha, opcao e decisdo, de filtragem da entrada,
de classificacdo e, portanto, restritiva.

Esta fase ¢ um sistema de comparacdo e de escolha, ela deve apoiar-se em algum
padrdo ou critério para alcancar alguma validade. O padrdo ou critério ¢ extraido com base
nas caracteristicas do cargo a ser preenchidos. Assim ponto de partida é a obtencdo de
informagdes sobre o cargo.

Apbs a provisdo, ¢ necessaria a aplicacdo das pessoas nas organizagdes. Este ¢ um
processo que envolve os primeiros passos na integragdo dos novos membros na organizacao,
o desenho de cargo a ser desempenhado e a avaliagdo de desempenho no cargo.

A socializagdo organizacional vem antes de aplicar o candidato em seu cargo. A
organiza¢do procura integrar as pessoas em seu contexto, climatizacdo e condicionando
através de cerimoOnias de iniciacdo e de aculturamento social as praticas e filosofias
predominantes na organizagdo e simultaneamente, de desprendimento de antigos habitos e
prejuizos arraigados e indesejados que devem ser banidos do comportamento do recém-
iniciado. E a maneira pela qual a organizagdo recebe os novos escolhidos e os integra a sua
cultura, seu contexto e seu sistema, para que os funciondrios possam comportar-se de
maneiras adequadas as expectativas da organizagdo (CHIAVENATO, 2006).

O desenho de cargos ¢ essencial para este subsistema, pois € nele que se pode verificar
as atividades desempenhadas por uma pessoa, que podem ser englobadas em um todo
unificado e que ocupa uma posi¢io formal no organograma da organizagio. E a especificagio
do conteudo, dos métodos de trabalho e das relagdes com os demais cargos, no sentido de
satisfazer aos requisitos tecnoldgicos, organizacionais e sociais, bem como aos requisitos
pessoais de seu ocupante. No fundo, o desenho dos cargos representa o0 modo pelo qual os
administradores projetam os cargos individuais e os combinam em unidades, departamentos e
organizagoes.

Também se encontra no subsistema de aplicacdo a atividade de avaliagdo do
desempenho, que € uma apreciacao sistematica do desempenho de cada pessoa no cargo e de
seu potencial de desenvolvimento futuro. Toda avaliagdo € um processo para estimular ou
julgar o valor, a exceléncia, as qualidades de alguma pessoa. Em resumo, a avaliagdo de
desempenho ¢ um conceito dindmico, pois os empregados sdo sempre avaliados, seja formal
ou informalmente, com certa continuidade nas organizagdes, além do mais constitui uma
técnica de diregdo imprescindivel na atividade administrativa. E um meio através do qual se
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pode localizar problemas de supervisao de pessoal, de integracdo do empregado a organizagao
ou ao cargo que ocupa.

Além destas atividades de aplicagdo, sdo muito importantes atividades de manutencio
das pessoas nas organizagdes. Segundo Chiavenato (2006), a manutengdo dos Recursos
Humanos exige uma série de cuidados especiais, entre os quais sobressaem os planos de
compensagao monetaria, de beneficios sociais e de higiene e seguranca do trabalho.

Este subsistema faz parte de um sistema de recompensas com o qual a organizacao
brinda seus participantes, no sentido de manté-los satisfeitos e motivados e de induzi-los a
permanecer na organizagdo com comprometimento.

Outro fator essencial deste subsistema ¢ a higiene do trabalho, que se refere ao
conjunto de normas e procedimentos que visa a prote¢do da integridade fisica e mental do
trabalhador, preservando-o dos riscos de saude inerentes as tarefas do cargo e ao ambiente
fisico onde sdo executados. A higiene do trabalho est4 relacionada com o diagnostico e com a
preven¢do de doengas ocupacionais a partir do estudo e controle de duas varidveis: o homem e
seu ambiente de trabalho.

Em complementaridade as atividades de manuten¢do de pessoas desenvolvidas pelas
organizagdes, as mesmas também se preocupam com o desenvolvimento de seus
colaboradores. Segundo Chiavenato (2006), o treinamento, o desenvolvimento de pessoal e o
desenvolvimento organizacional constituem trés estratos de amplitude diferentes na
conceituacdo de desenvolvimento de RH. Essa divisdo deve-se ao fator de que os estratos
menores, como treinamento e desenvolvimento de pessoal, baseiam-se na psicologia
industrial, enquanto os estratos mais amplos de desenvolvimento organizacional baseiam-se
na psicologia organizacional.

Paralelas as atividades ja mencionadas, as empresas fazem o monitoramento de
pessoal. Segundo Chiavenato (2006), este subsistema de monitoramento existe para permitir
que as diversas partes de organizacdo possam assumir adequadamente sua responsabilidade de
linha em relagdo ao pessoal.

O controle apresenta significados e conotagdes que dependem de sua fungdo ou area
especifica em que ¢ aplicado. Assim o principio da execu¢do vem como um sistema de
informacdo de controle que apresenta seus dados somente quando os resultados divergem ou
se distanciam dos resultados previstos ou esperados. Para este controle, sao utilizados o
sistema de informagao gerencial (SIG), bancos de dados e a auditoria de RH, que ¢ a analise
sistematica das politicas e praticas de pessoal e a avaliagdo de seu funcionamento, tanto para
correcao dos desvios como para sua melhoria continua. A auditoria ¢ um sistema de controle e
baseia-se na determinagdo de padrdes de quantidade, qualidade, tempo e custo. Esses padrdes
permitem a avaliacdo e controle através da comparacdo do desempenho com os resultados
daquilo que se pretende controlar.

Todas estas atividades estdo ligadas com os objetivos da administragdo de recursos
humanos e também podem estar associadas aos papéis desempenhados por RH nas
organizagoes.

2.2 Os Papéis de Recursos Humanos

Os papéis assumidos pela Administracdo de Recursos Humanos sdo multiplos e ndo
singulares. Vdarios autores apresentam papéis, atividades e incumbéncias da area de RH.
Porém, o modelo escolhido como base deste estudo ¢ o de Ulrich (1998), por ser um dos mais
atuais. As administracdes de RH podem desempenhar papéis operacionais e estratégicos,
precisam estar policiando e agindo como parceiros, assumindo responsabilidades tanto por
metas qualitativas quando quantitativas no curto e longo prazo. Para poder atingir resultados,
os gestores comecam a definir metas para poder garantir resultado no seu trabalho, com estas
definidas podem estipular os papéis e atividades de parceiros empresariais. Os principais
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papéis, conforme Ulrich (1998) sdo: administracdo da estratégia de Recursos Humanos,
administracdo da infra-estrutura da empresa, administracdo da contribuicao dos funcionarios e
administracao da transformacao e da mudanca.

A figura abaixo ilustra estes quatro papéis e seus respectivos enfoques.

Futuro / Estratégico

FOCO
Adm. de estratégias Adm. da transformacgéo
deRH e mudancga
Processos Pessoal
Adm. da Infra- Adm. da contribuigdo
estrutura da empresa dos funcionarios

Cotidiano / operacional
FOCO

Figura 1: Papéis de RH.
Fonte: Ulrich (1998, p. 40).

Os mesmos serdo descritos a seguir.

Administracio de estratégia de Recursos Humanos (RH como parceiro
estratégico): segundo Ulrich (1998), o papel do RH se concentra no ajuste de suas estratégias
e praticas a estratégias empresariais como um todo. Ao desempenhar este papel, o profissional
de RH pouco a pouco se torna um parceiro estratégico, ajudando a garantir o sucesso ¢ a
aumentar a capacidade de sua empresa atingir seus objetivos. O resultado obtido da
administracdo de estratégia ¢ a aplicagdo de cada uma das estratégias definidas. O profissional
da area torna-se parceiro estratégico quando participa do processo de defini¢do da estratégia
em acdo e quando concebe praticas de RH que se ajustam a estratégia empresarial. Como
parceiro estratégico, os profissionais de RH realizam o diagndstico organizacional, um
processo pelo qual a organizacdo ¢ examinada para detectar suas forcas e fraquezas
(ULRICH, 1998).

Administracio da infra-estrutura da empresa (RH como especialista
administrative): segundo Ulrich (1998), a criacdo de uma infra-estrutura exige que os
profissionais concebam ¢ desenvolvam processos eficientes para contratar, treinar, avaliar,
premiar, promover e, além do mais, gerir o fluxo de funciondrios na organizag¢do. Os
profissionais de RH criam infra-estrutura mediante o constante exame e melhorias dos
processos de RH. Quando a organizagdo inaugura uma nova instalagdo, realoca
temporariamente funciondrios para implantar as melhores praticas utilizadas em outras
instalagdes. O resultado que se colhe neste papel ¢ a eficiéncia administrativa, que pode ser
alcangada de maneiras diferentes, garantindo a eficiéncia dos processos de RH, e mediante a
reengenharia dos processos de RH. A contratacdo, o treinamento e a premiacdo sdo outra
maneira de gerar eficiéncia, assim aumentando a produtividade e reduzindo perdas. Para
alcangar a eficiéncia, os especialistas administrativos, os profissionais de RH, precisam
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empreender atividades que levem a reengenharia continua dos processos de trabalho que
administram (ULRICH, 1998).

Administracio da contribuicio dos funcionarios (RH como defensor dos
funcionarios): o papel de gerir a contribuicdo dos funcionérios implica que os profissionais
de RH se envolvam nos problemas e necessidades cotidianas os funcionarios. Em empresas
nas quais o capital intelectual se torna uma fonte crucial do valor da empresa, os profissionais
desse capital tornam-se, assim, os defensores dos funcionarios por vincularem suas
contribuigdes ao sucesso da organizagdo. O resultado deste papel ¢ representado pelo maior
envolvimento e competéncia dos mesmos. As praticas de RH devem ajudar os funciondrios a
contribuir mediante sua competéncia em realizar um bom trabalho. As principais atividades
para a administragdo da contribuicdo dos funcionarios sdo ouvir, responder ¢ encontrar
maneiras de dotar os funcionarios dos recursos que atendam suas demandas variaveis
(ULRICH, 1998).

Administracio da transformacio e da mudanca (RH como agente da mudanca):
segundo Ulrich (1998), o quarto papel de RH ¢ acarretar a mudancga cultural fundamental no
interior da empresa. Os profissionais de RH que administram a transformagdo tornam-se
guardides e catalisadores de mudancas culturais, assim ajudando a identificar e programar os
processos para mudanga. O resultado deste papel ¢ a capacidade de mudar. Quando as
empresas sofrem transformagdes, os executivos de RH atuam como parceiros empresariais
por ajudarem os funciondrios a se livrarem da antiga cultura e se adaptarem a uma nova. As
acoes dos agentes de mudangas incluem identificagdo e estruturagdo de problemas, construgao
de relacdes de confiancga, solugdo de problemas e criacdo de planos de agao.

Apds terem sido descritos os conceitos basicos da administragdo de recursos humanos,
seus subsistemas e papéis, ¢ importante conhecer suas especificidades na area da Saude, por
ser o ambiente deste estudo.

3 Administracio de Recursos Humanos na Area da Saiide

O tema Recursos Humanos em satide (RHS) consiste em uma tarefa eminente coletiva
e que transcende o espaco de producdao de um texto. A eventual contribui¢do pessoal de
campo dos RHS pode limitar-se a aspectos parciais da questdo, reativos ao aprofundamento
teorico ou a populacdo de experiéncias inovadoras e de fatos politicos. A distribuicdo dos
recursos humanos nos hospitais passa, entdo, a ser uma meta importante para o alcance da
eficiéncia (PAIM, 2004).

No campo da satde, identifica-se uma crise resultante de problemas relacionados a
seus recursos humanos no que tange ao contexto e ao contetido do trabalho, ou seja: escassez,
ma distribuicdo, condi¢des inadequadas de trabalho, conhecimento e competéncias limitados,
estratégias equivocadas de gestdo, infelicidade e baixa auto-estima do trabalhador da area da
saude, aliados a assisténcia insuficiente e de qualidade muito questionada (MARZIALE;
MENDES, 2006).

Para se ter uma verdadeira administracdo de recursos humanos na area da saude, o
papel do lider ¢ fundamental. Seus preceitos e motivacdo trazem para uma organizagao o
verdadeiro sentido da palavra comprometimento. Comprometimento ¢ a chave de todo
desenvolvimento de pessoas (recursos humanos) numa empresa € também numa institui¢ao de
saiude, que tem como missdo ser uma empresa de prestacdo de servicos de satide com
qualidade. Sabe-se que a qualidade s6 se adquire através de pessoas comprometidas com
qualidade, ou seja, qualificadas e motivadas (BERTELLI, 2004).

A administrag@o de recursos humanos ¢ encontrada tanto em hospitais, publicos como
nos privados. Porém, Ribeiro (1970, p.52) afirma que:

Nao existe a despeito das profundas diferengas entre a gestdo puibica e gestdo
privada, uma gestdo de pessoal publica e outra gestdo pessoal privada. A
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ciéncia ¢ unica, ¢ a mesma. Seus principios sdo validos e sdo aplicados quer
ao pessoal engajado no servico publico, quer ao engajado nas atividades das
empresas e organizagdes particulares. Os procedimentos, estes sim tem que
se conformar a especial natureza e finalidade de uma e outra administracao.
Tal fato, porém, ndo subtrai importancia ou valor a ciéncia: antes, lhe
acrescenta, porque demonstra a sua generalidade, a amplitude de seu
contetdo, a firmeza de seus principios, a extensao da sua esfera de acao.

O fator humano ¢ o elemento primordial na area da Saude. Nas gestdes privadas, os
contratos de funcionarios sdo mais faceis de serem desfeitos, muito embora existam leis
protetoras do contrato de trabalho. O consumidor dos servigos produzidos, oferecidos ou
vendidos sente-se com um maior direito de exigi-los cada vez mais perfeitos.

Na area publica, a gestdo do estado funciona em fungdo das pessoas que o compdem.
As organizagdes publicas ndo sofrem tanto, como no setor privado com as injungdes do
capital.

O conceito ampliado de satde incorporado pela Constituicdo Brasileira e pela
legislagdo sanitaria refere-se a no¢do de RHS a se expandir para outros agentes que, mesmo
ndo cuidando diretamente da saude, produzem as condi¢des necessarias para a preservagao de
saude da coletividade. O entendimento da satude publica, enquanto a¢do social organizada, faz
incluir no &mbito dos RHS empresarios, politicos, lideres sindicais e comunitarios, bem como
cidaddos que atuam coletivamente em defesa da satde da populagdo.

A categoria da administragdo de RH na saude, segundo Paim (1994), apresenta uma
abordagem evidentemente técnica e normatizada, contemplando diversos aspectos:

e parametros quantitativos de recursos humanos para os diferentes servigos;

e critérios para recrutamento e sele¢dao de pessoal;

e supervisdo e avalia¢do de recursos humanos;

e planos e cargos, carreiras e saldrios; e

e administragao de servicos de saude.

A administragdo de recursos humanos na area da saide ¢ uma tematica bastante
presente na proposi¢do das Conferéncias Nacionais de Saude. Observa-se também uma
crescente preocupacdo em analisar a administragdo de recursos humanos nas relagdes com a
politica de satide e 0 modelo assistencial.

4 Procedimentos Metodologicos

Para estudar a administragdo de recursos humanos nos hospitais publicos e privados do
Rio Grande do Sul, o tipo de pesquisa adotado foi a survey, que ¢ uma tipologia quantitativa.

A abordagem quantitativa, conforme o proprio termo indica, significa quantificar
opinides, dados, nas formas de coleta de informacdes, assim também com o emprego de
recursos e técnicas estatisticas desde as mais simples, como percentagem, média, moda,
mediana e desvio padrao, até as de uso mais complexo (OLIVEIRA,1997).

Segundo Babbie (1999), a pesquisa survey, de modo geral, ¢ mais utilizada em
pesquisa de mercado e opinido, permitem mensurar opinides, reagdes, sensagoes, habitos e
atitudes etc., de um universo (publico-alvo) através de uma amostra que o represente a
populagdo de forma estatisticamente comprovada.

Babbie (1999, p.82) também afirma que:

A pesquisa de survey apresenta semelhangas suficientes com outros métodos
de pesquisa para ter uma historia bem longa. Em particular, survey sao
muitos semelhantes a censos sendo a diferenga principal entre eles que um
survey, tipicamente, examina uma amostra de populagdo, enquanto o censo
geralmente implica uma enumeragdo da populagdo toda.
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As vantagens da survey encontram-se na reducdo de custos, possibilidade de trabalhar
com amostras bastante grandes, velocidade de resposta e otimizacdo de recursos
(MALHOTRA, 2001).

A pesquisa foi feita exclusivamente com os gestores do setor de recursos humanos dos
hospitais do Rio Grande do Sul, através de questionarios enviados a estes. O acesso ao banco
de dados de gestores de Recursos Humanos dos hospitais do Rio Grande do Sul se deu através
de contatos com CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude), onde constam 379
estabelecimentos cadastrados, sendo que destes, apenas 187 hospitais entre privados e
publicos possuiam e-mail para a realizagdo da pesquisa. Dos 187 hospitais com e-mail
cadastrados, aos quais foram enviados os questionarios, apenas 14 hospitais responderam via
e-mail. Assim, para maior retorno, foram feitos contatos através de telefone com os hospitais
para a realizacdo da pesquisa. No total, conseguiu-se obter 70 questiondrios respondidos,
representando uma taxa de retorno de 37,43%.

4.1 Instrumentos de coletas de dados

Para obter as informacgdes necessarias, o questionario foi o instrumento utilizado nesta
pesquisa. A linguagem utilizada nele procurou ser simples e direta para que o respondente
compreendesse com clareza o que estava sendo perguntado.

Barbosa (1998, p. 2) afirma que o questionario é:

...uma técnica de custo razoavel apresenta as mesmas questdes para todas as
pessoas, garante o anonimato e pode conter questdes para atender a
finalidade especifica de uma pesquisa. Aplicada criteriosamente, esta técnica
apresenta elevada confiabilidade, podem ser desenvolvidas para medir
atitudes, opinides, comportamentos, circunstancias da vida do cidadao, e
outras questoes.

O questionario aplicado foi elaborado a partir do referencial teodrico, priorizando os
subsistemas de Chiavenato (2006) e os papéis de RH de Ulrich (1998). O mesmo foi
elaborado com 37 afirmativas fechadas. Apresentou uma escala tipo Likert, com 5 graus,
desde o grau 1 — nunca até o grau 5 — sempre. Houve ainda trés questdoes de caracteristicas
proprias de cada hospital e espaco para observagdes e opinides.

O questionario foi testado com seis profissionais de RH de hospitais publicos e
privados escolhidos por acessibilidade e conveniéncia a fim de qualificar a elaboragdo do
mesmo. Estes seis questionarios foram incluidos na amostra total, pois ndo foram feitas
alteracdes de conteudo no formulario, podendo-se preservar os dados coletados no pré-teste.

Os questionarios foram enviados via e-mail para melhor acesso aos hospitais do Rio
Grande do Sul e foram respondidos pelos gestores de Recursos Humanos que
comprovadamente tinham acesso a Internet. Para a sua aplicacdo, o instrumento foi
acompanhado de uma carta de apresentagdo/consentimento aos respondentes. Esta técnica
permite agilidade na fase de coleta e processamento de dados, além de garantir ao respondente
total impessoalidade no registro das informacdes.

O procedimento foi realizado da seguinte forma: foram enviados 187 questionarios via
e-mail com uma data limite de entrega, porém apenas 11 questiondrios foram respondidos até
esta data estabelecida e trés responderam apds a mesma. Portanto, para obter uma amostra
representativa, foi feito contato telefonico com os hospitais e, assim, obteve-se os demais
questionarios, resultando um total 70 questionarios respondidos.

4.2 Técnicas de analise de dados

Para analisar os dados coletados, foram realizadas estatisticas de distribuicdo de
freqiiéncia, moda e prova do qui-quadrado. As correlacdes entre varidveis foram feitas através
dos softwares SPSS (Statistical Package for social Sciences) e Instat Demo.
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O SPSS para Windows oferece as possibilidades de célculos estatisticos e informes
cientificos, para fazer tratamento estatistico de dados, seja por motivos de investigacdo
cientifica, elaboracdo de relatorios de trabalho, andlise de inquéritos e questionarios, etc;
assim, fornecendo resultados estatisticos praticos (BISQUERA et al., 2004).

Na utilizagdo do SPSS foram analisadas as estatisticas de distribuicdo de freqiiéncia,
moda e prova do qui-quadrado.

Um primeiro passo na andlise de dados ¢ a descrigdo geral das distribuicdes de
varidveis. Uma distribui¢do de freqiiéncia ¢ um instrumento Util para resumir grandes
quantidades de dados, assim sendo um numero de vezes que se repete um valor (BISQUERA
et al., 2004).

A moda € o valor que mais se repete. Uma distribuicdo pode ser unimodal quando tem
apenas uma moda, bimodal se tem duas, multimodal se tem mais de duas e amodal se ndo tem
nenhuma moda (BISQUERA et al.,2004).

A prova do Qui-quadrado ¢ utilizada para comprovar se existem diferencas
estatisticamente significativas entre duas distribui¢des. E utilizada com variaveis categoricas.
A hipoétese nula sustenta que ndo existem diferencas significativas entre as distribuicdes que
se comparam (BISQUERA et al., 2004).

5 Resultados e Discussdo da Pesquisa

Para maior entendimento dos questiondrios respondidos, foi feita uma andlise
descritiva de cada papel e dos subsistemas utilizados na administracdo de recursos humanos,
os quais foram divididos em nove blocos, além de questdes voltadas a caracterizagdo dos
hospitais.

62,9% dos hospitais que enviaram e responderam os questiondrios sdo hospitais
privados e 37,1 % sdo hospitais publicos, ou seja, a amostra possui distribui¢do semelhante a
da populagdo. Entre os hospitais questionados, 38,6% eram Hospitais Especializados e 61,4%
Hospitais Gerais. Os hospitais questionados possuem trés tipos diferenciados de setor de
Recursos Humanos: dentre eles, ha 17,1% com um setor de RH totalmente proprio; 57,1 %
com o RH parcialmente terceirizado e 25,7% com o RH totalmente terceirizado.

5.1 Papéis de RH nos Hospitais

Aqui se apresentam os resultados de cada um dos blocos de questdes referentes aos
papéis da administragdo de RH, conforme Ulrich (1998): RH como parceiro estratégico;
especialista administrativo, defensor dos funcionarios e agente da mudanga.

RH como parceiro estratégico: todos os questionarios (70) foram validos nas
questdes deste bloco. A moda em cada uma das questdes foi 4, ou seja, grande parte dos
respondentes assinalaram a opc¢do na maioria das vezes nas questdes voltadas ao RH como
parceiro estratégico. Em relacdo a estas questdes, verificou-se que existe um nimero
consideravel de hospitais do Rio Grande do Sul que, ds vezes ou na maioria das vezes,
aplicam estratégias para a melhoria de seus resultados em RH, utilizando métodos para
detectar as suas fraquezas e forgas.

RH como especialista administrativo: em duas questdes deste bloco, ndo obteve-se
100% dos questiondrios validos. De qualquer forma, a moda em cada uma das questdes foi 4,
ou seja, na maioria das vezes. Assim, pode-se dizer que os hospitais na maioria das vezes
realizam treinamentos com funciondrios logo apds a contratacdo para 0os mesmos exercerem
suas atividades. Também utilizam ferramentas para identificar falhas nos processos de RH e,
assim, atuam para minimiza-las.

RH como defensor dos funcionarios: todos questionarios (70) foram validos nas
questdes deste bloco. A moda foi 4 ¢ 5 ou seja, na maioria das vezes e sempre. 20% dos
hospitais as vezes possuem algum mecanismo para ouvir os funcionarios e, na maioria das
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vezes ou sempre, 71,4 %, dos hospitais, ou seja, ha um grande indice de hospitais que aplicam
mecanismos para funciondrios colocarem suas opinides e idéias perante a situacdo da
instituigao.

RH como agente de mudancas: em uma das questdes, obteve-se somente 66
questionarios validos, mas nas demais questdes deste bloco obtiveram-se a totalidade. A moda
em cada uma das questdes foi 4, ou seja, na maioria das vezes. Os resultados revelam que
geralmente os hospitais estdo em processo de mudanca nos setores de alta necessidade, pois
96,9% das respostas foram entre as vezes e sempre. 94,3% dos hospitais na maioria das vezes
ou sempre realizam reunides para os funcionarios se adaptarem as novas mudangas na
institui¢do. E em 86,9% dos hospitais ha alguém responsavel para promover mudangas e
analisar os processos nos setores dos mesmos. Entre as afirmativas acima, houve um
percentual baixo de respondentes em alternativas nunca e algumas vezes, confirmando que a
maioria dos hospitais utiliza as ferramentas citadas nas afirmagdes.

5.2 Subsistemas de RH nos Hospitais

Além dos papéis desempenhados pela administracdo de RH nos hospitais, buscou-se
identificar algumas atividades realizadas por este setor dentro dessas organizagdes, utilizando-
se como base para o questionario as atividades de RH classificadas em subsistemas, conforme
Chiavenato (2006). A seguir, apresenta-se uma breve descri¢ao destes resultados.

Provisdo de RH: este bloco contém questdes sobre as ferramentas utilizadas na
Provisdo de RH, como a sele¢do de pessoal (sele¢ao online, concursos, agéncias e indicagdes).
Neste bloco, apenas a ferramenta de selecdo por concursos apresentou uma distribuicdo de
freqliéncia bastante diferenciada. Esta variavel teve uma propor¢do muito grande de respostas
no nunca e no sempre, com 52,9% dos hospitais que nunca utilizam sele¢ao por concursos e
41,2% que sempre utilizam este tipo de selegdo, e, assim, pode-se diferenciar claramente os
hospitais publicos dos privados. As outras ferramentas tiveram taxas variadas nas escalas das
respostas. Pode-se concluir que todas elas sdo utilizadas nos hospitais, ndo tendo taxa
significativa de respostas nunca ou algumas vezes. H4 um item que ndo faz parte do processo
seletivo e que consta neste bloco, que € o absenteismo, o qual apresenta uma taxa significativa
de respostas entre as vezes e na maioria das vezes, ou seja, 91,2% dos hospitais possui um
baixo indice de absenteismos as vezes a sempre.

Aplicacdo de RH: em duas questdes deste bloco foram validos 65 questionarios e na
outra questdo, foram todos os questiondarios (70) validos. A moda em cada uma das questdes
foi 4, ou seja, na maioria das vezes. Observa-se que 88,8% dos hospitais utilizam as vezes, na
maioria das vezes ou sempre o manual de descri¢do de cargos e plano de carreira. Na questao
sobre avaliacdo de desempenho, os hospitais ficaram com 71,4% das respostas entre na
maioria das vezes e sempre. Assim, pode-se afirmar que as ferramentas de aplicagdo de RH
sdo utilizadas na maioria dos hospitais.

Manutenc¢do de RH: nas duas primeiras e na ultima questdo foram validos 70
questionarios e nas outras duas questdes hé entre 68 e 69 questionarios validos. A moda em
cada uma das questdes foi 4 e 5, ou seja, na maioria das vezes e sempre. Percebe-se que na
manuten¢do de RH ¢ freqlientemente trabalhada a questdo da seguranga aos funcionarios,
visto que 78,6% responderam que na maioria das vezes a sempre proporcionam seguranga ao
funcionario no seu cargo. A questdo de reconhecimento profissional teve taxa de 87,2% entre
as escalas de as vezes a sempre, ou seja, os hospitais utilizam algum programa de
reconhecimento de seus profissionais. A politica salarial teve uma taxa de 91,2% das escalas
entre na maioria das vezes a sempre, ou seja, os hospitais possuem uma politica salarial com
uma taxa significativa. A questdo sobre concessdo de beneficios adicionais aos profissionais
apresenta uma taxa de 94,1% dos respondentes entre as escalas de as vezes a sempre. Os
hospitais costumam realizar agdes que promovam a saude e a seguranga do trabalho de seus

10



En AN PAD XXXII Encontro da ANPAD Rio de Janeiro | R] - 6 a 10 de setembro de 2008
2008

funcionarios, pois 94,3% dos respondentes assinalaram entre as vezes e sempre nesta questao.
Portanto, pode-se concluir que as atividades de manutencdo de RH sdo bastante aplicadas na
maioria dos hospitais questionados.

Desenvolvimento de RH: em duas questdes deste bloco foram validos 70
questionarios e em outras trés ha 69 questdes dos questionarios validos. A moda em cada uma
das questdes foi 4 e 5, ou seja, na maioria das vezes e sempre. Pode-se aferir que os hospitais
na maioria das vezes incentivam financeiramente os seus funciondrios para a formagao
profissional, com uma taxa de 92,7% de respostas entre das vezes e sempre nesta questdo. Com
o mesmo assunto abordado na questdo do aperfeigoamento dos funcionarios ndao houve
nenhuma resposta nunca, assim tendo 92,3% dos respondentes assinalando de as vezes a
sempre. Pode-se afirmar que 90,0% dos hospitais oferecem um programa de treinamento aos
funcionarios. H4 também uma taxa de 94,1% respondentes que assinalaram entre ds vezes e
sempre que realizam avaliacdo dos treinamentos nos hospitais.

Monitoramento de RH: em duas questdes foram validos 69 questiondrios e na outra
questdao ha 68 questionarios validos. A moda em cada uma das questdes foi 4, ou seja, na
maioria das vezes. Pode-se verificar que o sistema de informacdes de RH ¢ utilizado nos
hospitais, com taxa significativa de 91,3% respondentes assinalando entre as escalas de as
vezes a sempre nesta questdo. A maioria dos hospitais possui indicadores de RH definidos,
visto que 97% dos respondentes afirmaram os possuir de as vezes a sempre. Também 97,1%
dos hospitais costumam definir e acompanhar estes indicadores de as vezes a sempre.

5.3 RH em hospitais privados x RH em hospitais publicos

Para a andlise inferencial, foram criadas tabelas de contingéncia que apresentam
cruzamentos de dados que foram considerados os mais relevantes para o enfoque deste
estudo. A partir destas tabelas, elaboradas com o uso do pacote estatistico SPSS for Windows
versdo 15, foi feito o teste do Qui-quadrado no software Instat 3 versdo Demo, o qual buscou
testar a hipotese nula.

A hipodtese nula (Ho) apresenta que ndo hd diferenca estatisticamente significativa
entre os grupos. A hipdtese alternativa (Ha) é uma contraposi¢do a esta, afirmando que ha
diferenga entre os grupos. No software Instat 3 ¢ demonstrado que um p < 0,05 ¢
significativo, ou seja ha diferenca. E se p > 0,05, ndo ha diferenca. A partir desta explicagao,
podemos compreender os resultados a seguir.

As quatro primeiras analises estdo baseadas nos papéis de RH definidos por Ulrich
(2000): RH como parceiro estratégico, especialista administrativo, defensor dos funcionérios
e agente de mudanca. Assim, pretendeu-se verificar se haviam diferencgas entre os hospitais
publicos e privados em relacdo a estes papéis de RH. Para cada um destes cruzamentos,
optou-se por utilizar uma questdo representativa de cada bloco, pois se verificou que as
distribuicdes de freqiiéncias das questdes dentro de cada um dos blocos eram relativamente
semelhantes.

Depois, buscou-se verificar se hd diferenca entre a estrutura do setor de RH do
hospital (se totalmente proprio, parcialmente terceirizado ou totalmente terceirizado)
conforme o tipo de hospital (publico ou privado).

RH como Parceiro Estratégico x Tipo de Hospital: no cruzamento de dados das
questdes referentes a RH como parceiro estratégico com o tipo de hospital, as categorias de
freqliéncia foram agrupadas, pois o teste de Qui-quadrado ndo aceita caselas com menos de 5.
Os dados foram inseridos no Instat 3 o teste de Qui-quadrado apresentou um p = 0,0065, ou
seja, rejeita-se a hipdtese nula neste caso. Esta associagdo de dados ¢é considerada
estatisticamente significante e, assim, as diferengas entre os hospitais publicos e privados em
relacdo ao RH atuar como parceiro estratégico ndo sao devidas ao acaso. Percebe-se, portanto
que os hospitais privados costumam atuar de forma mais estratégica na area de RH.
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RH como Especialista Administrativo x Tipo de Hospital: neste cruzamento de
dados — RH como especialista administrativo com o tipo de hospital, novamente as categorias
de freqiiéncia foram agrupadas, pois o teste de Qui-quadrado ndo aceita caselas com menos de
5. Os dados foram inseridos no Instat 3 o teste de Qui-quadrado apresentou um p = 0,9353, ou
seja, se aceita a hipotese nula neste caso. Assim, a associagdo de dados ndo ¢ considerada
estatisticamente significante e, assim, as diferengas entre os hospitais publicos e privados em
relacdo ao RH atuar como especialista administrativo s3o devidas ao acaso. Percebe-se,
portanto que tanto os hospitais privados quanto os publicos ndo diferem em relagdo as suas
fungdes de especialistas administrativos.

RH como Defensor dos Funcionarios x Tipo de Hospital: no cruzamento de dados
das questdes sobre RH como defensor dos funciondrios com o tipo de hospital, as categorias
de freqiiéncia também foram agrupadas, pois o teste de Qui-quadrado ndo aceita caselas com
menos de 5. Os dados foram inseridos no Instat 3 o teste de Qui-quadrado apresentou um p =
0,2567, ou seja, se aceita a hipotese nula neste caso. Assim como no cruzamento anterior, a
associacdo de dados ndo ¢é considerada estatisticamente significante e, portanto, as diferencas
entre os hospitais publicos e privados em relacdo ao RH atuar como defensor dos funcionarios
sdo devidas ao acaso. Percebe-se que tanto os hospitais privados quanto os publicos nao
diferem em relacgao as suas funcdes de RH como defensor dos funcionarios.

RH como Agente de Mudanca x Tipo de Hospital: no cruzamento de dados de RH
como agente de mudanca com o tipo de hospital, as categorias de freqiiéncia também tiveram
que ser agrupadas, pois o teste de Qui-quadrado ndo aceita caselas com menos de 5. Nenhum
respondente assinalou a opc¢do nunca na questdo representativa de RH como agente de
mudanca. Os dados foram inseridos no Instat 3 o teste de Qui-quadrado apresentou um p =
0,1778, ou seja, se aceita a hipdtese nula neste caso. Esta associacdo de dados ndo ¢
considerada estatisticamente significante e, assim, as diferencas entre os hospitais publicos e
privados em relagdo ao RH atuar como agente de mudanga sdo devidas ao acaso. Percebe-se,
portanto, que tanto os hospitais privados quanto os publico ndo diferem em relagdo as suas
funcdes de RH como agente de mudanca na organizacao.

Setor de RH x Tipo de Hospital: no cruzamento de dados da estrutura do setor de
RH com o tipo de hospital, as categorias de freqiiéncia foram agrupadas e, mesmo assim, nao
foi possivel realizar o teste de Qui-quadrado, visto que este ndo aceita caselas com menos de 5
€ mesmo com agrupamento, ainda houve uma casela com 4. Novamente, optou-se por realizar
o teste exato de Fisher no Instat 3, obtendo-se p < 0,0001, ou seja, rejeita-se a hipdtese nula
neste caso e fica evidente uma tendéncia de maior terceirizagdo do setor de RH nos hospitais
publicos. Esta tem sido alternativa encontrada pelo setor publico, que esbarra na questao de
concurso publico para contratagdo e, por isso, muitas vezes, a terceirizagdo tem sido uma
alternativa em areas administrativas ¢ em areas que ndo sejam diretamente ligadas ao negocio.
Outra possibilidade seria justamente devido ao fato de o RH nos hospitais publicos nao ter um
papel tao estratégico como nos hospitais privados e por isso, utiliza mais a terceirizagao.

6 Consideracoes Finais

Neste trabalho, apresentou-se o tema da administracdo de recursos humanos nos
hospitais publicos e privados do Rio Grande do Sul e iniciou-se 0 mesmo abordando na
revisdo da literatura alguns principais conceitos sobre este tema.

Constata-se atualmente que nos hospitais a Administracio de Recursos Humanos
consiste um conjunto de politicas, normas e procedimentos que permitem a selecdo, o
recrutamento, a disciplina, o treinamento ¢ o bem-estar das pessoas que trabalham em uma
empresa, € com o compromisso de atingir os objetivos da institui¢do.

Muitos s@o os papéis utilizados na Administragdo de Recursos Humanos. Os papéis de
Ulrich (2000) e os subsistemas de Chiavenato (2006) foram os abordados neste estudo, assim
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podendo-se identificar e analisar como sdo exercidas estas ferramentas e por qual tipo de
hospital.

Tomando-se como referéncia o que foi exposto neste trabalho, pode-se afirmar que os
setores administracdo de recursos humanos nos hospitais publicos e privados do Rio Grande
do Sul utilizam as principais ferramentas do setor de RH, ndo havendo grande diferenca entre
os hospitais publicos e privados em relagdo a isto.

Estes resultados confirmam o que afirmava Toledo (1970), que ndo existem profundas
diferengas entre a gestdo publica e gestdo privada, uma gestdo de pessoal publica e outra
gestdo pessoal privada. A ciéncia € unica, ¢ a mesma.

Porém, foi encontrada uma maior tendéncia de o RH atuar como parceiro estratégico
nos hospitais privados. Pode-se afirmar que os hospitais privados t€ém mais infra-estrutura
para atuar com seus profissionais de RH como agentes estratégicos, sendo que os hospitais
publicos dependem de infra-estrutura disponivel para atuar.

Também se pode afirmar que os hospitais publicos tém tendéncia de maior
terceirizagao do setor de RH.

Portanto, conclui-se que os hospitais no Rio Grande do Sul ndo se diferenciam
significativamente na forma de administrar o setor de Recursos Humanos. As diferencas
mostradas foram justificadas, assim tendo como comprovar com base nas respostas dos
questionarios que os setores de RH dos hospitais realizam a maioria das atividades de RH de
Chiavenato (2006) e desempenham os quatro papéis de RH proposto por Ulrich (1998).

Como sugestdes de estudos futuros, propde-se:

e realizar outros cruzamentos entre as variaveis;

e aumentar o numero de respondentes para verificar se hd diferengas na
interpretacdo dos dados;

e realizar estudos semelhantes em outros estados brasileiros;

e realizar um diagndstico da Administracdo de RH nos hospitais do Brasil como um
todo;

e utilizar outras técnicas estatisticas para tratamento dos dados deste estudo, como,
por exemplo, analise fatorial,

e realizar um estudo qualitativo em hospital voltado aos papéis de RH.

Por fim, cabe ressaltar que este estudo se restringe ao universo de hospitais do Rio
Grande do Sul, ndo podendo ser generalizado para outros locais, visto que todos os
pesquisados sofrem influéncia de uma mesma cultura regional e de politicas econdmicas e de
questdes socio-culturais. Também o estudo limita-se as questdes formuladas, ao tratamento
estatistico escolhido e ao tamanho da amostra.
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