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RESUMO

A satisfacdo no trabalho é um indicador fundamental das condigcbes em que um
trabalho é exercido. Ela € um assunto que vem sendo amplamente pesquisado nos
campos da sociologia, psicologia e administragdo de empresas, nos quais encontra
inimeras explicagBes para os seus determinantes. Com a profissdo farmacéutica,
cujas acdes podem ter reflexos na salude da populacdo, estudos de satisfacdo no
trabalho s&o quase inexistentes, considerando o Brasil. Por este motivo, 0 objetivo
principal do presente levantamento foi identificar determinantes da satisfagdo no
trabalho para farmacéuticos. A populagéo pesquisada consistiu de 71 profissionais
empregados em estabelecimentos comerciais de Floriandpolis, Santa Catarina, os
guais estavam oficialmente registrados como farmacéuticos responsaveis técnicos
no Conselho Regional de Farmécia do referido estado. Os dados foram coletados
através de questionarios pré-testados e validados, entregues e recolhidos
pessoalmente aos convidados & participacdo da pesquisa. 0 instrumento de coleta
de dados continha questdes sobre dados demograficos, caracteristicas objetivas e
subjetivas do trabalho e maiores motivos de satisfacdo e insatisfacdo do
respondente. Setenta e dois por cento dos individuos eram do sexo feminino, 84%
possuiam entre 21 e 32 anos, e 87% estavam empregados na farmacia havia trés
anos ou menos. Conforme a analise de regressdo mudltipla, a satisfagdo no trabalho
associa-se positivamente a adequacdo da remuneracdo, a participacdo nas tomadas
de decisdo na farmécia e ao vinculo empregaticio com estabelecimentos de rede.
Espontaneamente, o atendimento de usuarios e o reconhecimento foram os motivos
mais citados de satisfagcado no trabalho, enquanto a baixa remuneracdo e a falta de
reconhecimento foram as mais mencionadas razdes de insatisfacdo. As informacgdes
levantadas sdo de grande importancia para que o0s gestores de organizacdes
farmacéuticas repensem as condi¢des de trabalho oferecidas aos profissionais sob
sua direcdo. Estes, mais satisfeitos, ttm menor probabilidade de abandonarem seus
postos de trabalho e, consequientemente, a qualidade dos servigos oferecidos pela
farméacia a comunidade tem o potencial de melhorar. Supbe-se que havera, na
década de 2000, uma alta taxa de abandono de emprego pelos farmacéuticos
empregados nas farmacias comerciais, sobretudo por parte daqueles que estejam
constantemente insatisfeitos com algum aspecto do trabalho.

Palavras chave: Satisfacdo de farmacéuticos no trabalho; farmacias comerciais de
Floriandpolis.

Vi»



ABSTRACT

Job satisfaction is an indicative of work conditions. This concept has been widely
researched in sociology, psychology and organizational fields, where several
explanations for its determinants can be found. Pharmacy professionals, whose
performance does reflect on public health, have been quite rarely studied in Brazil,
For this reason, the main objective of this survey was to identify staff pharmacists’ job
satisfaction determinants. The surveyed population was composed of 71 individuals
employed in Florianopolis' independent and chain drugstores who were officially
registered at the Santa Catarina’s Pharmacy Board as responsible technicians. Data
were collected through pre-validated questionnaires, which included queries on
pharmacist demographics, work characteristics and satisfaction/dissatisfaction
reasons. Seventy-two percent of respondents were female, 84% aged 21 to 32 years
old and most of them (87%) had been working for a particular company for less than
three years. Multiple regression analysis indicated that work satisfaction is positively
related to the monetary compensation, to participation in decision-making and to the
work at chain drugstores. Helping customers and being rewarded were
spontaneously the most mentioned satisfaction reasons, whereas low wage and lack
of reward were the most quoted dissatisfaction causes. Resultant information is
fundamental to pharmaceutical organizations’ managers, directors and owners, in
order to rethink the work context, in which these professionals are inserted. The more
satisfied pharmacists are, the less likely are they to leave their jobs and,
consequently, the quality of services offered to the society is more likely to
experience improvements. During the first decade of 2000, a high turnover rate in
pharmacy profession is supposed to occur, mainly for those individuals holding
persistent levels of dissatisfaction with anyone of the job’s characteristics.

Key words; Pharmacists job satisfaction; chain drugstores; independent drugstores.



1 INTRODUCAO

1.10 TRABALHO COMO ATIVIDADE HUMANA FUNDAMENTAL

0 trabalho criador de riqueza, central na légica econbmica, nunca foi tao
independente da mao-de-obra humana quanto o € hoje (ANTUNES, 1999).
Paradoxalmente, trabalhar € a Unica forma que a maioria das pessoas tem para
sobreviver, pois € esta acdo que dota o individuo de poder de compra, através da
remuneracdo, que s6 assim pode suprir suas necessidades basicas para
manutencdo da vida. Além de possibilitar o suprimento destas necessidades,
trabalhar também é condicdo para que 0 sujeito se sinta inserido socialmente
(WICKERT, 1999).

Revolugcbes que ocorreram na histéria da humanidade trouxeram mudancas
substanciais em varios aspectos da vida em diferentes sociedades e épocas. A
primeira destas revolugfes foi a Agricola; evidéncias da agricultura datam do ano de
9000 antes de Cristo. Com a invencdo do arado e o desenvolvimento de métodos
inovadores de cultivo da terra, ocorridos a partir desse periodo, tornou-se possivel a
producao agricola em larga escala. , I .-

A segunda, iniciada no século XVIII, foi a Industrial. Na realidade, ela foi uma
grande modificacdo nos processos de utilizagcdo de energia, visto que esta era cada
vez mais necessaria para a producdo de bens de consumo em quantidades que
suprissem as demandas da populacdo que se encontrava em rapido crescimento
(BFRANCO, 1991). Foi marcada pela introducdo de maquinas no processo produtivo,
com a progressiva substituicdo de ferramentas que até entdo eram movidas pela
forca humana (PIRES, 1998). De acordo com Berger (1983), a Revolugédo Industrial
trouxe uma grande fragmentacdo dos processos especificos de trabalho,
distanciando o trabalhador do produto de seu trabalho. No mesmo século de inicio
da Revolucdo Industrial, a agricultura continuava a ser a atividade produtiva
predominante (FREIRE e BASTOS, 2000).

O ultimo importante conjunto de transformac8es mundiais, as quais ainda se
processam, vem sendo chamado de Revolucdo Informacional, Tecnoldgica, ou do
Conhecimento. Sustenta-se nos ultimos desenvolvimentos da eletrbnica,

caracterizando-se pela aplicagcdo de tecnologia digital de base microeletronica na



estrutura industrial e pelos progressos nos setores de quimica fina, dos novos
materiais, da biotecnologia e da genética (PIRES, 1998). Com suas inovacdes ela
possibilita, por exemplo, a transferéncia imediata de dados e informac¢des em tempo
real entre duas nac¢des situadas em quaisquer pontos do planeta.

Poder-se-ia retornar muito no tempo e serem utilizados inUmeros argumentos
para demonstrar que por tras destas grandes revolu¢gdes que transformaram as
relagbes do homem entre si e deste com 0 espacgo natural em que vive, o trabalho
humano sempre esteve presente em uma ou mais de suas diversas manifestacoes:
concreto, abstrato, criativo, ndo-criativo, fisico, escravo, voluntario, construtivo e,
inclusive, destrutivo.

0 trabalho como um problema é um fenbmeno particularmente moderno que
se relaciona a desenvolvimentos estruturais e ideoldgicos recentes na histéria do
mundo ocidental. Na maioria das sociedades anteriores o trabalho era um dever
religioso e o sofrimento na vida, incluindo o relacionado com o trabalho, era
entendido como parte do destino (BERGER, 1983).

Os problemas do trabalho intensificaram-se principalmente na década de
1990 com a globalizagdo, que alicercada na revolucdo tecnologica afetou
diretamente o mercado de trabalho e, consequentemente, o comportamento do
trabalhador (MACHADO et al., 1997). O trabalho vem sendo cada vez mais realizado
sob condi¢des precérias e oferecido de forma parcial e temporéria (ANTUNES, 1999;
KILIMNIK, 1998). Em geral, concebé-lo como fonte de realizacdo individual é algo
distante da realidade.

E um fato que por muito tempo o mercado demandou grande quantidade de
mao-de-obra, sobretudo para atuagdo na industria (WICKERT, 1999). Todavia, como
€ uma caracteristica do sistema capitalista a busca incessante por ganhos de
produtividade, a mao-de-obra € atingida diretamente com demissdes quando se
buscam alternativas para a redugcdo de custos. Para os periodos de crise serem
contornados também tem se recorrido a extensdo da jornada de trabalho e a
reducdo da remuneracao (PIRES, 1998). Outro aspecto que caracterizou a década
de 1990 foi o grande crescimento do setor de servicos e o continuo decréscimo da
demanda por mao-de-obra na industria. Freire e Bastos (2000) afirmam que ja se
iniciou ha alguns anos a tendéncia da quantidade de trabalho humano disponivel

exceder a quantidade necessaria.



Nem todos, entretanto, sofrem 0s mesmos impactos negativos das
transformacdes no mundo do trabalho. Determinadas atividades estdo em plena
ascensao, como é possivel observar nas areas de informatica, telecomunicacoes,
desenvolvimento de novos materiais e outras ligadas a alta tecnologia. Segundo
Drucker (1993), em 2010 menos de um décimo da forca de trabalho nos paises
desenvolvidos estard realizando atividades manuais, as quais dizem respeito a
producdo e movimentacdo de objetos e ndo exigem nenhuma qualificacdo do
trabalhador.

Essa tendéncia ja € observada no Brasil, onde de 1985 para 1995 houve um
aumento relativo de pessoas trabalhando formalmente em ocupacdes que exigem
habilidades cognitivas e, por outro lado. uma diminuicdo de trabalhadores em
atividades que demandam a utilizacdo de forca ou habilidades fisicas (FREIRE e
BASTOS, 2000). Apesar disto, o trabalho desafiante, que ndo seja mondtono,
possibilite a realizacdo do individuo e supere o mero suprimento das suas
necessidades fisiologicas, ainda é priviléegio de poucos (KILIMNIK, 1998). As
atividades desempenhadas pelo grande contingente populacional, sobretudo nos
paises em desenvolvimento, ndo possuem a caracteristica de serem desafiantes
nem de propiciarem aos seus executores o desenvolvimento pessoal. Em 1995,
76,4% dos brasileiros com empregos formais realizavam atividades nas quais
prepondera a utilizacdo de forca em detrimento de conhecimento, 0 que
representava 18,5 milhdes de pessoas (FREIRE e BASTOS, 2000). Com estas
constatacdes € uma realidade que o trabalhador veja como rivais todos aqueles que
potencialmente possam ocupar o seu lugar, reproduzindo, desta forma, a ideologia
de que os que se esforcam e se dedicam sdo merecidamente bem-sucedidos, como
se ndo houvesse um problema de natureza estrutural (LANE, 1981).

Tonelli (2001) comenta que com o mercado de trabalho de estrutura mais
instavel e com uma situacdo flutuante de empregos, o trabalhador mantém uma
conduta que pode oscilar entre 0o sucesso e a ansiedade. A flexibilizacdo deste
mercado impde dificuldades na construcdo de carreiras, que obrigam os individuos a
serem rapidos e inovadores para obterem sucesso. Isto os leva a se tornarem
dependentes do sucesso e, portanto, do trabalho.

Nos ultimos anos tem se intensificado um tipo muito peculiar de trabalho que

merece ser citado: o voluntario. A medida em que o incentivo a realizacdo desta
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atividade se reveste de interesses €& bastante discutivel. No entanto é um fato
interessante que um numero crescente de pessoas, no Brasil e em outros paises,
sensibilizadas com as desigualdades sociais existentes ou motivadas por outras
razdes, venha dedicando seu tempo ao trabalho voluntario. Mais interessante € que
estas pessoas nao sdo remuneradas pelo trabalho que realizam.

Enfim, a sociedade transforma-se com o trabalho e este modifica a sociedade.
Definido como “Atividade coordenada, de carater fisico e/ou intelectual, necessaria a
realizagdo de qualquer tarefa, servico ou empreendimento”, faz parte da vida de
guase todos os individuos (FERREIRA, 1986). De acordo com Berger (1983),
trabalhar € imitar a prépria criacao,

No mundo de hoje qualquer trabalho é rapidamente transformado em negocio
0, paradoxalmente, alguns tém trabalho e dinheiro mas possuem pouco tempo,
engquanto outros tém tempo mas nao tém trabalho nem dinheiro (HANDY, 1995),
Nessa sociedade, observa-se também a valorizacdo do status social e da imagem, e
um expressivo consumo de produtos que alimentem tais dimensfes da vida. Assim,
relacionada aos fatos e aos elementos expostos até aqui, ha uma questdo muito
discutida na literatura, pelo menos desde a metade do século XX, mas que ainda
nad encontrou respostas certas nem definitivas: que componentes do trabalho ou do
contexto em que este é realizado sdo determinantes para a satisfacao?

Mottaz (1985) diz que o interesse no assunto deve-se a crenca de que a
satisfacdo afeta a produtividade do trabalhador, as taxas de absenteismo e a
rotatividade e, consequentemente, a eficacia organizacional. Outra raz&o levantada
por este e outros autores como Kaileberg (1977), e talvez a mais importante de
todas, surge da nocdo de que a satisfacdo no trabalho possa ter sérias
consequéncias sobre o bem-estar individual em termos de saude fisica e mental e
sobre a qualidade de vida fora do trabalho,

0 presente estudo foi uma tentativa de se responder a pergunta
anteriormente exposta para um grupo especifico de profissionais. Através de um
levantamento realizado com farmacéuticos, vérias dimensfes do trabalho destes
foram exploradas e documentadas, assim como buscou-se determinar o efeito de
caracteristicas do trabalho sobre a satisfacdo. Os farmacéuticos sdo atores de uma
profissdo da area da saude que historicamente sofrem as consequUéncias de ter

como instrumento de trabalho o medicamerito, um insumo da salude e a0 mesmo



tempo um bem de consumo sujeito as leis do mercado. A farméacia passou por um
peculiar processo de profissionalizacdo e ainda se depara com muitas dificuldades,
mas, por outro lado, vém existindo grandes oportunidades de mostrar a sociedade a
sua importancia e obter reconhecimento.

Como sera visto, o farmacéutico tém um papel fundamental na resolucdo de
problemas de saude que afetam a populacdo. Precisa, portanto, ter condicOes
adequadas de trabalho para que possa oferecer servicos da mais alta qualidade
possivel. Conforme Mottaz (1985), a busca de melhorias nas condi¢des de trabalho
exige um amplo entendimento de como as numerosas dimensdes dele se
relacionam com a satisfacéo. E este foi 0 objetivo fundamental do presente estudo.

Quanto a organizacdo desta dissertacdo, primeiramente € apresentada a
revisdo bibliografica acerca de satisfacdo no trabalho, na qual é possivel constatar a
complexidade deste tema e as suas mdultiplas faces. Em seguida, as principais
caracteristicas da profissdo farmacéutica sdo expostas para que seja conhecida um
pouco da sua histéria e dos elementos que podem estar envolvidos na explicacdo da
satisfacdo ou insatisfacdo dos farmacéuticos que lidam com o comércio de
medicamentos. O referencial tedrico, por sua vez, traduz os aspectos da revisao
bibliografica sobre a satisfacdo e a profissdo julgados pelo autor como mais
relevantes para a pesquisa. Por fim, discutem-se os resultados de um levantamento
realizado no Municipio de Florianopolis, Estado de Santa Catarina, o qual foi a

concretizacdo da proposta de investigagcdo empirica desta dissertacéo.



2 SATISFACAO NO TRABALHO: EM BUSCA DE UM CONSENSO

Da mesma forma que néo existe na literatura® um consenso sobre o conceito
de satisfacao no trabalho, h4 a sugestdo de inUmeros fatores que podem determina-
la. Em geral ela se trata de um constructo que diz respeito a uma atitude ou a um
estado emocional positivo frente ao trabalho e as experiéncias no seu contexto
(LIMA, VALA e MONTEIRO, 1995). Para Agho, Mueller e Price (1993) ela é a
medida em que uma pessoa gosta do seu trabalho. Ja Mitchell (1973) define
satisfacdo no trabalho como um sentimento positivo do individuo sobre a posicao
gue ocupa, semelhantemente a Kaileberg (1977), que diz que ela se refere a uma
orientacdo afetiva geral de um individuo em relagéo aos seus papéis no trabalho.

A classificacdo adotada neste capitulo, em relacdo a fatores que possam
conduzir a satisfacdo, tem a finalidade de facilitar a apresentacdo do assunto. Como
sera visto, ha autores que se baseiam em uma linha tedrica pnncipal para tentar
explicar o fenbmeno da satisfacdo, porém, muitas vezes, testam empiricamente
hipoteses alternativas as suas, de modo a fazerem comparacgdes. Portanto, a divisdo
a seguir ndo é estatica e tampouco € inflexivel. As fronteiras entre uma secdo e
outra sdo freqientemente imaginérias, sendo criadas a partir da abordagem

predominante que porventura tenha sido utilizada pelos autores nos seus artigos.

2.1 PRIMEIRAS ABORDAGENS

Um dos primeiros autores a abordar a satisfacdo no trabalho e,
principalmente, motivacdo nele foi Abraham Maslow, em 1943. De forma
esquematica ele classificou hierarquicamente as necessidades humanas, afirmando
gue o comportamento das pessoas € sempre orientado visando a satisfacdo de
necessidades. Ele acreditava que uma necessidade superior na hierarquia sé seria
sentida quando uma inferior fosse relativamente satisfeita. De baixas a elevadas,

elas foram classificadas por Maslow (1943) em;

' Para a realizacéo da reviséo bibliogréfica desta dissertagao foi priorizada a busca de fontes de
informacéo publicadas a partir de 1970, nos idiomas portugués e inglés.



a) fisiologicas: fome, sede e outros fatores indispensaveis a sobrevivéncia
bioldgica;

b) de seguranca; necessidade de protecdo contra ameacas de perigo, tanto
fisico quanto emocional;

c) sociais; de afeicdo, aceitagdo social, amizade e relacionamento com
outras pessoas;

d) de auto-estima; necessidade de autonomia, de sentir-se competente, de
status, reconhecimento, prestigio, atencdo e consideracao;

e) de auto-realizacdo: € a mais elevada necessidade humana, incluindo a de
crescimento pessoal e a de alcance das potencialidades mais elevadas do
individuo.

Aguiar (1981) ainda acrescenta na hierarquia as necessidades estéticas, que
se referem & busca do belo e do estético. Sobre as necessidades de auto-estima,
este autor diz que elas podem dividir-se naquelas cuja satisfacdo depende da
propria pessoa (de suas capacidades e competéncias, por exemplo) e naquelas em
gue para haver satisfacdo € preciso de um componente externo, tais como as
necessidades de status e de reconhecimento.

Maslow (1943) afirma que a hierarquia ndo € algo rigido. As necessidades de
algumas pessoas em relacdo as categorias de necessidades podem diferir (apud
KOPELKE, 1998). Determinados individuos podem valorizar mais a auto-estima do
gue a propria seguranca, apesar de esta se encontrar em um nivel inferior na
hierarquia.

Conforme Williams (1978), a existéncia de necessidades nao satisfeitas
provoca um estado de tensdo no ser humano, o qual comportar-se-a de modo a
tentar satisfazé-las. Sera limitado, porém, pelas suas condic¢des fisicas, materiais e
emocionais. Apesar das criticas que esta teoria ja recebeu, devido ao seu carater
reducionista, de acordo com Rodrigues (1999) ha autores que utilizam alguns dos
principios de Maslow nos seus modelos explicativos de satisfacdo no trabalho.

A teoria de Maslow contempla um ser humano que nao é redutivel a fisiologia,
nao responde apenas mecanicamente a estimulos e ndo é dominado por impulsos
agressivos e destrutivos (AGUIAR, 1981). A razdo de se abordar aqui esta teoria,

apesar de suas deficiéncias e das criticas recebidas, é explicitar organizadamente as



necessidades que um ser humano pode ter e que, se nao satisfeitas, conduzam a
um sentimento de insatisfacdo no trabalho e/ou fora dele.

Outra teoria muito difundida sobre satisfacdo no trabalho é a de Frederick
Herzberg, descrita em 1959, sendo chamada de teoria da higiene-motivacdo. Ela
estabelece que os fatores associados com a satisfacdo séo distintos daqueles que
levam a insatisfacdo. Por isto, 0 oposto da satisfacdo no trabalho é definido como a
“auséncia de satisfacdo”, assim como o contrario da insatisfacdo é “auséncia de
insatisfacdo”, ou seja, satisfacao e insatisfacdo sdo conceitos que ndo pertencem a
um mesmo continuum. (HERZBERG et al., 1959; HERZBERG, 1997")

De acordo com este autor as necessidades humanas sao classificadas em
dois tipos. No primeiro deles estdo as derivadas da natureza animal humana, que
sdo as necessidades biologicas béasicas e podem ser exemplificadas pela fome.
Estas sdo conhecidas como os fatores higiénicos e, no trabalho, sdo representadas
pelas politicas da empresa e pela forma que ela € administrada, pelo relacionamento
de um individuo com o seu supervisor e com outros colegas de trabalho, pelas
condicbes de trabalho, pelo salario recebido entre outros. Estes fatores sé&o
apresentados por Herzberg como os maiores motivos de insatisfacdo no trabalho e
relacionam-se ao seu contexto. O segundo tipo de necessidades sdo as de
crescimento, também denominadas fatores motivacionais. Potenciais geradores de
satisfacdo no trabalho, estes fatores sd@o: o reconhecimento pela execucdo das
tarefas, o status que o trabalho propicie, as proprias caracteristicas das tarefas
desempenhadas, a seguranca no emprego e a possibilidade de progresso na
empresa. Estes aspectos sdo intrinsecos ao trabalho e fazem parte do seu
conteudo, diferentemente dos vistos anteriormente, 0s quais sao extrinsecos e
dizem respeito ao contexto de trabalho.

A metodologia que Herzberg empregou no estudo da satisfacdo e que o levou
a estas conclusdes foi perguntar ao trabalhador os maiores motivos de satisfacéo e
insatisfacdo no trabalho. Foi observado que determinados fatores eram
proporcionalmente citados mais como motivos de satisfacdo, enquanto outro grupo
de fatores eram proporcionalmente mais declarados como geradores de

insatisfacao.

A Qriginal de 1968.



Modelos de satisfacdo de necessidades foram analisados por Salancik e

Pfeffer (1977) com o proposito de avaliar-se a utilidade deles para o entendimento

das reacdes do individuo no trabalho. Os pontos constatados como inconsistentes

estéo listados no quadro 1 Os autores afirmam que tais modelos sobreviveram mais

pela sua estética do que pela sua utilidade cientifica.

QUADRO 1- PRINCIPAIS LIMITACOES DAS TEORIAS DE SATISFACAO DE
NECESSIDADES

Topico
Criacao de aspectos

positivos inexistentes

Estabilidade das
necessidades
Influéncia de terceiros

sobre as necessidades

Definigcbes imprecisas
Inevitavel relacédo de
causa-efeito

N&o adaptabilidade
dos individuos

Deficiéncia

Se o individuo gosta do seu trabalho por qualquer razéo
ele pode imputar neste caracteristicas desejadas como
uma consequéncia.

Nessas teorias as necessidades séo conceitualizadas
como caracteristicas relativamente estaveis.

Os modelos ndo enfatizam a possibilidade das
caracteristicas do trabalho serem realidades socialmente
construidas.

As definicdes das necessidades sédo vagas.

Esta implicito nos modelos que as necessidades sao
inevitaveis determinantes da acao.

N&o é considerada a capacidade de o ser humano se

adaptar na busca da satisfacéo.

FONTE: SALANCIK, G. R; PFEFFER, J. An examination of need-satisfaction models of
job attitudes. Administrative Science Quarterly, v. 22, p. 427-456, 1977.
NOTA: Traduzido e adaptado pelo autor.

2.2 MODELOS DAS CARACTERISTICAS DAS TAREFAS

As recompensas intrinsecas que um determinado trabalho proporcione estao

diretamente associadas ao “executar a tarefa”. (KATZ e VAN MAANEN, 1977, apud

MOTTAZ, 1985)

Hackman e Oldham (1975) elaboraram um modelo de satisfacdo no trabalho

que é citado com grande freqiéncia na literatura, o qual tem bases na teoria de
Herzberg (LIMA, VALA e MONTEIRO, 1995). Os seus autores afirmam que o
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principal componente da satisfacéo é o conteudo do trabalho, isto é, a execugdo da
tarefa, e salientam que este se compde de cinco dimensdes que precisam estar
presentes e serem percebidas pelo trabalhador para que ele tenha um nivel elevado
de satisfacédo. A seguir sdo expostas estas dimensdes da tarefa capazes de levar a
estados psicologicos especificos e, subsequentemente, a satisfacdo, descrevendo-
se 0s respectivos pressupostos de cada dimenséo;

a) Variedade de habilidades; o trabalho deve exigir do individuo a utilizacdo
de diferentes habilidades e talentos;

b) Identidade da tarefa; o trabalho deve ser realizado do inicio ao fim e ter um
resultado visivel para quem o realiza;

c) Significacdo da tarefa; a realizacdo da tarefa precisa ter um impacto
substancial na vida ou no trabalho de outras pessoas;

d) Autonomia; o empregado necessita ter liberdade e independéncia para a
realizacdo de suas atividades, possibilitando que sinta responsabilidade
pelos seus resultados;

e) Feedback do trabalho; o trabalhador precisa obter informac¢des diretas e
claras sobre a efetividade do seu desempenho, ou seja, deve conhecer os
resultados do seu trabalho.

As tarefas que possuem estas cinco caracteristicas sdo chamadas por

0' Reilly e Caldwell (1979) de enriquecidas.

Eventuais diferencas que os individuos possam apresentar entre si também
sdo consideradas neste modelo atraves da mensuracdo de uma variavel
teoricamente moderadora chamada de *“forca da necessidade de crescimento”
{growth need strength-GNS). Esta corresponde ao grau de importancia que cada
sujeito atribui para a execucdo de uma atividade desafiante e que possibilite
crescimento e desenvolvimento pessoal. Deste modo, conforme Loher et al. (1985),
os trabalhadores com elevadas necessidades de crescimento deveriam demonstrar
maior satisfacdo com tarefas que fossem fortemente caracterizadas pelas cinco
dimensdes citadas, em comparacédo aos individuos com baixas necessidades.

Empiricamente, a teoria de Hackman e Oldham (1975) foi confirmada pelos
seus proprios autores; jA Rodrigues (1999) e Lima, Vala e Monteiro (1995)

confirmaram-na apenas parcialmente.
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Um estudo meta-analitico (Loher et al., 1985) incluiu 28 artigos de
publicacdes peridédicas das areas de psicologia, comportamento organizacional e
gestdo de recursos humanos, os quais haviam aplicado a metodologia de Hackman
e Oldham (1976; apud LOHER et al., 1985) para o estudo da satisfacdo no trabalho.
Os artigos utilizados haviam sido publicados entre 1971 e 1982, representando um
total de 15 542 individuos. Foi encontrado que cada uma das cinco dimensdes do
trabalho relaciona-se com forgca semelhante a satisfacdo, evidenciando-se a falta de
especificidade das medidas usualmente empregadas. Por este motivo, pdde ser
determinada a relacdo entre uma medida combinada e Unica das cinco dimensdes, e
a satisfacdo. A magnitude desta associacdo resultou moderada, e a variavel GNS
mostrou ter natureza moderadora, todavia, a forga da associagdo no grupo com
elevadas necessidades de crescimento foi fracamente superior ao naquele com
baixas necessidades.

O modelo de Hackman e Oldham (1975) também ja foi utilizado como
referencial para a realizacdo de uma pesquisa qualitativa sobre satisfagdo no
trabalho, diferentemente da metodologia quantitativa originalmente proposta e
operacionalizada. Nesta, Kilimnik (1998) investigou os fatores de conteudo e de
contexto do trabalho de sujeitos autbnomos os quais haviam sido demitidos de
empresas em que previamente estavam empregados. Encontrou-se que o0s
entrevistados, ao passarem a atuar como profissionais liberais, sentiram melhoria no
contetdo do seu trabalho, mas em relacdo ao seu contexto sentiram-se
prejudicados, e a maioria manifestou preferéncia pelo trabalho na condicdo de
empregado. Os maiores motivos de insatisfagdo relatados foram a falta de
seguranc¢a, a diminuicdo do contato com pessoas, a inexisténcia de beneficios e a
inseguranca pelo ndo recebimento de salario.

Spector (1986) foi outro autor a estudar a associacdo de caracteristicas
intrinsecas do trabalho com a satisfacdo. Através de uma meta-andlise ele
investigou o efeito do grau de controle percebido no trabalho sobre outras variaveis
(entre elas a satisfacdo). 0 grau de controle foi referido em dois sentidos pelo autor:
na medida da autonomia do trabalhador e na medida da sua participagdo nas
tomadas de decisdo da empresa. Através da analise de um total de 88 estudos foi
constatado que o nivel de satisfacdo no trabalho é maior quanto maior é a

autonomia e a participacao do individuo no processo de gestdo da sua organizacao.
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Apesar desta correlacao positiva ter sido encontrada, sua magnitude variou de fraca

a moderada.

2.3 MODELOS SITUACIONAIS

Conforme Schein (1982), ainda que possam iniciar a vida com caracteristicas
biol6gicas semelhantes, os seres humanos desenvolvem padrdes de necessidades,
motivos, atitudes e valores diferentes. Estes padroes podem ser o reflexo da
situacdo socio-cultural em que cresceram ou se encontram em determinado
momento da vida.

As abordagens situacionais sdo aquelas que buscam explicagbes para a
satisfacdo em variaveis do trabalho (com excecdo das caracteristicas intrinsecas
deste, que ja foram abordadas anteriormente) e em dimensdes externas a ele, ndo
negando, porém, que exista relacdo entre estes dois grupos de variaveis. Katz
(1978) destaca que grande parte da satisfacdo de um empregado pode derivar da

interacdo com o ambiente de trabalho e de como ele define esse ambiente.

2.3.1 Caracteristicas Extrinsecas do Trabalho

As caracteristicas extrinsecas, ou de contexto do trabalho, ja foram
apresentadas na secéo 2.1. e, conforme apresentado, sdo qualificadas por Herzberg
como principais motivos de insatisfagdo no trabalho. Mottaz (1985) também as
chama de recompensas extrinsecas ou instrumentais, que sdo compensacodes
tangiveis obtidas através do trabalho, e cita o pagamento ao trabalhador, as
oportunidades de promocao, os beneficios e a seguranga no trabalho como fatores
desta natureza.

Na realidade, ndo existem autores que defendam que as caracteristicas
extrinsecas sejam determinantes da satisfagdo no trabalho. Usualmente esta
hip6tese é avaliada como concorrente aquela em que o0 pesquisador estd mais
interessado, 0 que se observou em muitos estudos descritos aqui. Desta forma, ela
tem sido utilizada apenas como um referencial comparativo para outras hipéteses

julgadas como de relevancia superior.
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2.3.2 A Satisfagdo como Produto das Informacfes Presentes no Meio Social

Alguns autores questionaram o modelo de Hackman e Oldham, sugerindo que
a satisfacdo € determinada em parte pelas informacdes que o trabalhador tem
acesso, sobre as tarefas executadas. 0 assunto foi tratado nesta perspectiva
inicialmente por Salancik e Pfeffer (1977). Eles argumentam que o trabalho esta
inserido em um ambiente social que afeta o modo como as pessoas caracterizam
esta atividade e como se sentem em relacdo a ela. Salientam que até as presumidas
necessidades humanas basicas tais como a sede, a fome e o sexo sdo em parte
socialmente condicionadas. Assim, caracteristicas sdo atribuidas ao trabalho, e isto
pode ser conseqiéncia de um processo social. Aléem do mais, conforme sua teoria,
uma atitude € denvada de qualquer informacéo disponivel quando se € perguntado
sobre ela. Os comentarios feitos por terceiros podem ser melhores preditores da
satisfacdo e de outras reacdoes do trabalhador a tarefa do que as proprias
caracteristicas objetivas desta.

Segundo O'Reilly e Caldwell (1979), o mesmo trabalho pode ser percebido
diferentemente por grupos diferentes de individuos, e até as mesmas dimensdes da
tarefa podem ser vistas como positivas em um ambiente e negativas em outro.
LaRocco et al. (1980) dizem que os comentarios de terceiros as vezes levam o
trabalhador a acreditar que as condi¢gbes de trabalho a que se submetem nao séao
tdo ruins, enquanto em outras ocasifes convencem-no de que elas sao até piores do
gue realmente séo.

Em um estudo experimental O'Reilly e Caldwell (1979) testaram
simultaneamente os efeitos que as informacdes disponiveis sobre a tarefa e que a
realizacdo de tarefas enriquecidas teriam sobre a satisfacdo. Encontraram que
ambas as variaveis tém a caracteristica de influenciar esta atitude no trabalho, mas,
comparativamente, as informacdes sociais (aspecto predominantemente subjetivo)
tém um maior impacto sobre a satisfacdo do que a propria realizacdo de atividades
enriquecidas, que € uma caracteristica objetiva.

White e Mitchell (1979) realizaram um experimento similar ao citado
anteriormente, com a diferenca de que neste as informacBes recebidas pelo
trabalhador eram transmitidas pelos pesquisadores na forma de comentéarios orais,

enquanto no primeiro o eram feito na forma escrita. Apenas a variavel informacoes
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sociais se associou a maiores niveis de satisfacdo, 0 que ndo ocorreu com a
realizacdo de tarefas enriquecidas (com variedade, significancia, identidade e
demais dimensdes).

Esta abordagem, chamada por Tamayo (2000) de “teoria do processamento
da informacéo social”, ressalta o importante papel dos fluxos de informacdo como
determinantes do comportamento, O'Reilly e Caldwell (1979) enfatizam que ao estar
sujeito as influéncias informacionais de colegas de trabalho e da sociedade em
geral, o individuo pode responder de formas distintas as mesmas caracteristicas
objetivas de trabalho. White e Mitchell (1979) dizem que a percepgdo do ambiente
resulta de uma combinacdo das informacfes disponiveis sobre a tarefa e das

caracteristicas objetivas desta, e ndo de apenas um destes fatores.

2.3.3 Contexto Organizacional e Satisfacao

Assim como terceiros podem influenciar o individuo em relagdo a percepgéo
gue este tem da realidade, conforme Salancik e Pfeffer (1977) haviam sugerido, as
relacbes sociais também podem possuir um papel de suporte em situagbes
desfavoraveis da vida. LaRocco et al. (1980) testaram empiricamente o efeito do
suporte social sobre o stress ocupacional, sobre os problemas no trabalho e sobre a
saude fisica ou mental individual. Sugeriu-se que o0 suporte emocional de
supervisores e colegas no trabalho e o de amigos, familiares e do conjuge (variavel
suporte social percebido - SSP) poderia ter efeito direto sobre as varidveis stress
ocupacional, problemas no trabalho e saude mental, do mesmo modo que poderia
ser uma variavel moderadora das relagfes destas trés variaveis entre si. Na figura 1
€ apresentado o diagrama com as supostas relacdes do suporte social percebido
com as outras variaveis sob avaliagdo.

Para a mensuracdo de cada variavel foram utilizados diversos indicadores
que objetivaram representar as suas diferentes dimensdes. Compuseram cada
variavel, entdo, os seguintes elementos;

a) stress percebido no trabalho (SP); carga de trabalho, conflito de papéis,

incertezas sobre o futuro da carreira e do trabalho, subutilizacdo de

habilidades e autonomia;
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b) preocupacdes no trabalho (JRS): insatisfacdo no trabalho, insatisfacédo
com a carga de trabalho e tédio;
c) saude fisica e mental (SFM): queixas somaticas, depressdo, ansiedade e

irritacéo.

FIGURA 1- MODELO HIPOTETICO DE RELACOES ENTRE STRESS
OCUPACIONAL PERCEBIDO, SUPORTE SOCIAL E SAUDE

FONTE: LAROCCO, J. M.; MOUSE, J. S.; FRENCH, J. R. P. Social support, occupational
stress, and health. Journal of Health and Social Behavior, v. 21, p. 202-218, 1980.

NOTA,; Traducao e adaptacdo do autor.

Cada fiecha numerada diz respeito a uma hipétese do estudo.
Estatisticamente, elas representam:

Hipotese 1; 0 SSP ameniza a relacdo entre SP e os JRS.

Hip6tese 2: 0 SSP ameniza a relacdo entre os JRS e a SFM.

Hipdtese 3: 0 SSP tem um efeito direto e negativo sobre os JRS.

Encontrou-se que o suporte social diminui o efeito do stress (ndo mostrado) e
das JRS sobre a saude do trabalhador, mas o impacto do stress sobre os JRS néo é
afetado pelo suporte social. O suporte de colegas de trabalho revelou-se como o
mais importante, em comparacdo com o de outras fontes, na protecdo dos
trabalhadores do efeito do stress percebido na manifestacdo de depressdo e de
outros problemas somaticos. 0 suporte de pessoas de fora do trabalho ndo parece
ter efeito direto sobre as JRS e ndo reduz o impacto do stress percebido sobre as
JRS. Em resumo, concluiram que o stress e as JRS (dentre as quais esta a
insatisfacdo) sdo primeiramente afetadas pelas fontes de suporte relacionadas ao

trabalho, e os efeitos sdo mais principais do que moderadores.
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A satisfacdo no trabaiino também é sugerida como resultante das politicas que
uma empresa adota em relacdo aos seus funcionarios. Walton”™ (1997), por exemplo,
compara duas estratégias que empresas freqiientemente utilizam na administracao
da forca de trabalho. A primeira, a de “controle”, baseia-se no modelo taylonsta de
gestdo, € caracterizada pela hierarquia, pela realizacdo de uma tarefa bem definida
pelo trabalhador e pela restricdo do acesso deste as informagfes da empresa. A
segunda, denominada de “estratégia do comprometimento”, tem como principais
caracteristicas: aumento da responsabilidade individual pelo trabalho, ampliacdo do
conteudo deste (ou seja, 0 cargo € enriquecido), trabalho em equipe, existéncia de
poucos niveis hierarquicos no organograma institucional e salarios variaveis
conforme a produtividade individual. De acordo com o autor, a aplicacao desta ultima
estratégia proporciona maiores condicdes de o trabalhador se satisfazer, em
comparacao a primeira.

As consideracbes de Walton (1997) pressupdem que diversos aspectos de
uma atividade sao determinados pela propria empresa em que o empregado
trabalha. H& caracteristicas das posi¢cdes ocupadas em uma instituicdo que dizem
respeito as decisfes da propria direcdo desta. Pode se dizer que, pelo menos em
parte, a satisfacdo do trabalhador depende de como a empresa é gerida e das
decisdes tomadas pelos seus dirigentes. Mott (2000) afirma que as razdes para
abandono de um emprego, por exemplo, podem estar relacionadas com aspectos
gue podem ser modificados pela organizacdo empregadora (salario, horérios de
trabalho, entre outros) e por fatores que ndao dependem dela e que, portanto, nao

podem ser alterados (desejo do individuo ter novos desafios e outras motivacdes

pessoais).

2.3.4 Educagéo e Satisfacao

0 efeito que a educacgéo tem sobre a satisfacéo no trabalho e como estas
duas variaveis se relacionam com o controle percebido sobre o trabalho foram
examinados por Ross e Reskin (1992). De acordo com estes, a educagao aumenta o

acesso do individuo a trabalhos autdbnomos, nao rotineiros, que possibilitem o

" Publicado originalmente em 1985.
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exercicio de autoridade e aqueles em que sejam feitas decisbes sobre os
investimentos financeiros da organizagdo. A educacdo, assim, possibilita as pessoas
exercerem atividades sobre as quais possam ter controle. A satisfacdo, por sua vez,
associa-se positivamente a atividades nao rotineiras e com graus mais elevados de
autonomia (efeito indireto positivo da educacdo). Todavia, o efeito direto da
educacao sobre a satisfacdo é negativo, isto é quanto maior o nimero de anos de
estudo formai, menor tende a ser o nivel desta. Os autores atribuem isto as
expectativas que os trabalhadores criam por possuirem um maior grau de instrucao.
A educacao foi incluida como abordagem situacional ndo por ser uma variavel
gue possa causar diretamente satisfacdo ou insatisfacdo no individuo, mas por ser
um meio fundamental, relacionado a situacdo em que se vive, através do qual é
possivel 0 acesso a uma ocupacdo com potencial de proporcionar satisfacdo. A

educacao interfere na forma de que o mundo € interpretado.

2.3.5 Satisfacdo com a Vida e com o Trabalho

bY

De modo semelhante a que a educagdo e outras inUmeras variaveis do
trabalho e individuais podem refletir nos niveis de satisfacdo, ja foi sugerido que a
satisfacdo do individuo com a sua vida também pode ter esta capacidade. Rain et ai.
(1991) analisaram separadamente estudos a este respeito que haviani sido
realizados anteriormente 4 década de 1980, e deste ano até 1988. 0 primeiro
conjunto de publicacbes sugeriu hipoteses que diferiam apenas em termos da
natureza da correlacdo. Neste periodo era predominante a afirmacdo de que a
relacdo entre as duas variaveis seria positiva, sendo que, implicitamente, assumia-se
que a satisfacdo no trabalho teria influéncia positiva sobre a satisfacdo na vida. No
entanto uma relacdo reciproca também foi proposta. Do periodo de 1980 a 1988
foram analisados 24 estudos. Os autores chegaram a conclusdo que existe uma
relacdo positiva entre as duas variaveis, isto €, quanto maior a satisfacdo com um
dos aspectos, maior com o outro. Poucos estudos deram suporte a hipétese de que
uma alta satisfagdo com a vida compensaria 0 baixo nivel de satisfagdo com o
trabalho e vice-versa. Uma constatacdo interessante foi a de que até 1974 a relagéo
entre as duas variaveis apresentava-se em média mais forte para os homens

(r=0,40) em comparacédo as mulheres (r=0,20). Apds este ano a relacdo mostrou-se



18

nao ser diferente nos dois grupos (r=0,37 para ambos), permanecendo praticamente

estavel para os homens e quase duplicando para as mulheres.

2.4 MODELOS QUE ENFATIZAM CARACTERISTICAS INDIVIDUAIS

As abordagens a seguir enfatizam caracteristicas do individuo como
determinantes da satisfacdo no trabalho, comparando-as, as vezes, com as
caracteristicas do ambiente ou do trabalho.

Arvey et al. (1989) ressaltam que é comum certas pessoas parecerem
insatisfeitas em diferentes circunstancias no trabalho, enquanto outras demonstram
satisfacdo independentemente da sua situacdo passada ou presente nele. Se o
individuo é indiferente ao contexto e reage da mesma forma em diferentes situacdes
do trabalho, é evidente que alguns dos seus sentimentos sejam caracteristicas
préprias que Ihe acompanham. Como conseqiéncia, este € o pressuposto que da
sustentacdo aos modelos que enfatizam caracteristicas do individuo como

determinantes da satisfagéo.

2.4.1 Valores

Pela teoria de Durkheim, a sociedade oferece ao sujeito normas e valores
sobre os quais ele pode organizar uma vida razoavelmente feliz. Aos trabalhadores
sao distribuidos diferentes tipos de metas a serem perseguidas, as quais dependem
da colocacdo de cada um na estrutura social. 0 trabalho constituira uma fonte de
satisfacdo somente a medida que facilitar a busca destas metas. Com base nessas
afirmacdes, pressupfe-se que o trabalho intrinsecamente compensador s €
importante para aqueles que aprenderam a valorizad-lo. As abordagens
Durkheimianas consideram as diferencas socialmente induzidas nos valores e nas
expectativas dos individuos, associadas as diferencas nas suas experiéncias de
socializacéo derivadas da educacéo e da classe social. (GRUENBERG ,1980)

Segundo Kaileberg (1977), as variacbes nos valores atribuidos ao trabalho

pelas pessoas séo decorrentes de trés séries gerais de fatores;
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a) socializacdo e outras experiéncias pessoais, as quais acontecem antes da
entrada do individuo no mercado de trabalho e que definem a visdo que
ele tera da importancia das dimensdes do trabalho;

b) papéis fora do trabalho, os quais criam restricGes nos tipos de significados
gue 0 individuo pode buscar no trabalho;

C) experiéncias no trabalho, que afetam o valor que o trabalhador atribuira
para as potenciais recompensas geradas por esta atividade.

Tamayo (2000), utilizando o que denominou de abordagem multifatorial de
satisfacdo no trabalho, levantou a hipétese de que o sistema de valores™ do
individuo pode ser um fator determinante para a manifestacdo deste sentimento.
Partiu do pressuposto tedrico que a satisfacdo € dependente da diferenca entre o
que € buscado pelo sujeito no trabalho (com base em seus valores pessoais) e
aquilo que ele realmente alcanca. 0 tema, assim, € abordado sob uma perspectiva
predominantemente individualista, pois ndo se discute o papel das dimensfes do
contetdo e do contexto do trabalho na determinacdo da satisfacdo. Ele chama de
“coletivismo” um conjunto de valores que se referem a preservacao do status quo, a
aceitacao das normas morais e de tudo que é convencional, assim como a busca do
controle dos comportamentos de individuos e das tendéncias que possam perturbar
a ordem. Em estudo empirico que o autor realizou foi encontrado que 0s sujeitos que
atribuiam um grau elevado de importancia aos valores “coletivistas” (anteriormente
descritos) apresentavam uma maior satisfacdo no trabalho. No entanto,
considerando-se todas as hipotese verificadas no estudo, as suposi¢cdes tedricas
iniciais do autor foram confirmadas apenas parcialmente.

Kaileberg (1977), através de um levantamento realizado nos Estados Unidos
da América em 1972 e 1973, buscou determinar o modo como Vvalores e
recompensas se combinavam para influenciar a satisfacdo. Ele definiu valores como
os significados que eram atribuidos pelos sujeitos a caracteristicas percebidas do
trabalho, argumentando que o trabalho ndo tem um significado inerente, o0s
individuos € que criam um significado para ele. Tanto valores como recompensas

tiveram efeitos independentes sobre a satisfacdo, no entanto fatores associados

Principios que expressam interesses ou desejos, e que determinam a forma de pensar, agir e sentir
do individuo.
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com a dimenséo intrinseca (uso de tiabilidades, trabalho interessante, autonomia e

feedback) foram responséaveis por um efeito de maior magnitude.

2.4.2 Personalidade - Disposicfes individuais

Para Staw e Ross (1985) as atitudes no trabalho raramente sédo estudadas
como possuidoras de uma fonte enddégena de variancia, a qual seja o reflexo de um
estado continuo da pessoa em oposicdo a ser um produto da situacdo. Esta
abordagem da satisfacdo passou a ter uma maior difusdo através das publicacbes
do mundo ocidental durante a década de 1990, a partir de quando passaram a ser
proporcionalmente mais numerosas. Autores como Agho, Mueller e Price (1993)
julgam que a personalidade é um aspecto relevante na explicacdo das respostas do
individuo ao trabalho.

A abordagem disposicional envolve a medida de caracteristicas pessoais e
assume que estas contribuem na explicacdo das atitudes e do comportamento. Os
termos encontrados na literatura disposicdes pessoais, tracos, personalidade e
caracteristicas individuais quase sempre dizem respeito ao mesmo conceito.
Adicionalmente, as seguintes premissas dado base a esta abordagem: é possivel
caracterizar pessoas em certas dimensdes, estas dimensfes sdo razoavelmente
estaveis ao longo do tempo e sdo uteis na predicdo do comportamento individual em
diferentes situacdes. (STAW e ROSS, 1985)

Levin e Stokes (1989) também criticam a limitada énfase que vinha sendo
atribuida as variaveis individuais como relacionadas diretamente as atitudes no
trabalho, comentando que o principal interesse nos estudos freqientemente se dava
sobre os efeitos de interacdo que elas poderiam apresentar. Um exemplo disto pdde
ser constatado em Hackman e Oldham (1975), no qual a variavel GNS foi estudada
como moderadora e nao como um possivel determinante da satisfacao.

Seria até mesmo ingénuo aceitar-se que um individuo inserir-se-ia em um
contexto de trabalho completamente isento e vulneravel ao mais brando estimulo,
ressaltam Staw e Ross (1985). Mas também comentam que, por outro lado, seria
dificil acreditar que o trabalhador ndo seria afetado por fortes estimulos externos,
isto é, pelas forcas da situacdo da qual faz parte. Com o objetivo de verificar se a

satisfacdo poderia ser considerada uma atitude estavel e determinada por
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disposicdes pessoais, estes dois autores realizaram um estudo com 5 000 homens
com idades entre 45 e 59 anos, utilizando dados coletados nos anos de 1966, 1969
e 1971. 0 quadro 2 mostra as hipoteses que deveriam ser confirmadas para que
fosse demonstrado que as caracteristicas individuais pudessem ser consideradas
determinantes da satisfacdo. Os resultados obtidos confirmaram parcialmente as
duas primeiras hipoteses e na totalidade a ultima. Quando o individuo mudava de
trabalho ou ocupacdo, que sdo mudancas situacionais (hipétese 2), diminuia a
consisténcia das medidas de satisfacdo. Mudancas na remuneracdo, por exemplo,
uma dimensado contextual, ndo levaram a alteracdes significativas dos niveis de
satisfacdo. Estes achados dao suporte a ambas as abordagens (situacional e
disposicional), embora tenha sido justificado que apenas as modificagcbes mais
radicais do contexto (tais como de emprego e/ou ocupacdo) pudessem exercer

influéncia sobre as atitudes do trabalhador.

QUADRO 2 - HIPOTESES INDICATIVAS DA DETERMINACAO DA SATISFACAO

Hipotese 1 Deve existir uma forte e significante relacdo da satisfacéo
individual entre os diferentes periodos de tempo.

Hipotese 2 Deve existir uma forte e significante relacdo da satisfacéo
individual entre as diferentes situacoes.

Hipotese 3 As atitudes no momento “a” (anterior a “b”) devenam ser um

melhor preditor de atitudes no momento “b” do que as mudancas
situacionais que tenham ocorrido entre “a” e “b”.
FONTE: STAW, 3. M; RCSS, J. Stability in the midst of change: a dispositional approach
to job attitudes. Journal of Applied Psychology, v. 70, n. 3, p. 469-480, 1985.
NOTA: Traduzido e adaptado pelo autor

Por encontrarem na literatura evidéncias de que a satisfacdo no trabalho é
relativamente estavel ao longo do tempo, Levin e Stokes (1989) buscaram identificar
possiveis tracos e caracteristicas individuais que pudessem explicar, a0 menos em
parte, esta pequena variagcdo que ela sofre. A pesquisa empirica destes autores
enfatizou um traco chamado de afetividade negativa (AN). Este traco, segundo
Watson e Clark (1984, apud LEVIN e STOKES, 1989), é definido como uma
diferenca individual estavel e sempre presente, caracterizada por uma tendéncia a
apresentacao de estados emocionais aversivos tais como ansiedade e irritabilidade.
Individuos com uma alta AN relatam desconforto e insatisfacdo em geral,

independentemente da situagcdo em que se encontrem.
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Em dois estudos conduzidos por Levin e Stokes (1989) foram comparados 0s
efeitos da AN e das caracteristicas de tarefas sobre a satisfacdo no trabalho. Os
sujeitos de ambos os estudos foram agrupados conforme a caracteristica dos
trabalhos realizados (enriqguecidos ou ndo enriquecidos) e o nivel de AN
apresentado (baixo e elevado), obedecendo aos critérios pré-estabelecidos. A
associacdo das caracteristicas do trabalho com a satisfacdo foi muito mais forte do
gue a encontrada entre esta atitude e a AN, apesar de ambas as variaveis terem
apresentado um efeito significativo sobre a satisfacdo. Sugeriu-se, além disto, que
as pessoas com uma alta AN podem concentrar-se seletivamente nos aspectos
negativos do trabalho que executam.

Para Kaileberg (1977) ndo ha duvidas de que a personalidade afeta o grau de
satisfacdo no trabalho, mas afirma que as explica¢gées disponiveis sao inadequadas
por ignorarem a associacdo da satisfacdo com as caracteristicas do trabalho. Sabe-
se, porém, que a partir da década de 1980 as pesquisas com énfase nos aspectos
individuais passaram a ser mais flexiveis, ao levarem em consideragdo a
contribuicdo de outros fatores.

Judge e Locke (1993) apontam que a abordagem disposicional sofreu
ambigilidades conceituais por muito tempo, confundindo-se a disposicao afetiva (que
€ um estado afetivo sempre presente na pessoa) com outros estados afetivos
existentes em determinados momentos da vida, mas que ndo sédo constantes. Estes
pesquisadores foram pioneiros na investigacao da hipotese de que a teoria cognitiva
da depressédo explica parte da satisfacdo no trabalho. Tal teoria sustenta que o
modo que o individuo pensa é uma fonte de infelicidade e que, por isto, individuos
respondem diferentemente a situacbes semelhantes. A pesquisa levou a conclusdo
de que a reducao da forma disfuncional de que algumas pessoas pensam sobre o
trabalho e sobre a vida pode aumentar a satisfacdo em ambos. No mesmo estudo,
diversos fatores do trabalho (intrinsecos e extrinsecos) resultaram também como

associados & satisfacéo.

2.4.3 Heranca Genética

Talvez os primeiros autores a investigarem a influéncia de fatores genéticos

sobre a satisfacdo no trabalho tenham sido Arvey et al. (1989). Os pesquisadores
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selecionaram 68 gémeos monozigoticos que haviam sido criados separadamente
desde a infancia. Considerando-se uma medida geral de satisfacdo no trabalho, os
dados obtidos confirmaram as expectativas quanto a determinacdo genética desta
variavel. Separadamente, a satisfacdo extrinseca e a intrinseca mostraram-se
influenciadas pela hereditariedade. Os pesquisadores demonstraram que 0S
resultados encontrados ndo se deveram a outros fatores além dos mensurados.
Concluiu-se que as pessoas parecem levar consigo importantes predisposi¢cdes ao
trabalho, as quais podem ser dificeis de se modificarem.

Esta hipotese da causalidade genética ndo tem ampla aceitacdo na
comunidade cientifica, Cropanzano e James (1990; apud BOUCHARD et al., 1992)
analisaram em detalhes a publicacdo de Arvey et al. (1989), fazendo inUmeras
criticas quanto & metodologia que fora empregada. Os questionamentos levantados
foram, em resumo: possivel crescimento dos gémeos participantes da pesquisa em
ambientes semelhantes, superestimando a correlagdo encontrada; existéncia de
interacdo entre 0 genotipo dos sujeitos e o ambiente; insuficiente validade interna,
tais como a implicita evidéncia genética e os artefatos da coleta de dados; variaveis
alternativas desconhecidas e outros mecanismos nao foram controlados; néo
representatividade dos gémeos monozigéticos em relagdo a populagdo em geral;
desenho de estudo inadequado.

Os pesquisadores que tiveram seus achados contestados publicaram um
novo artigo em resposta as criticas (ver Bouchard et al., 1992). Todas as supostas
falhas encontradas foram contra-argumentadas, sempre com respaldo em diversos
estudos empiricos anteriores aquele. Bouchard et al. (1992) realmente acreditam
que exista influéncia genética sobre o comportamento humano, embora admitam
gue ela possa ser parcial. Argumentam que o que fizeram foi apenas ir além do que
convencionalmente vinha sendo oferecido, apresentando um ponto de Vvista

alternativo ao tema para enriquecer a discussao,
2,4,4 Realizacdo de Expectativas
A “Teoria da Expectancia”, como é chamada por Mitchell (1973), é baseada

em um modelo de ser humano racional. Dentro desta perspectiva o individuo

processa uma quantidade elevada de informacdes de forma racional e se comporta
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de modo a maximizar os retornos para si. Qualificando a satisfagdo como uma
atitude, o pesquisador afirma que esta variavel pode ser predita a partir do grau em
que o trabalhador acha que a posicdo que ocupa € instrumental para a obtencédo dos
resultados desejados por ele.

Entre os autores que estudaram a influéncia das expectativas sobre a
satisfacdo no trabalho estdo O'Brien e Dowling (1980). Eles realizaram um
levantamento com 1 383 trabalhadores para averiguar se esta variavel poderia ser
determinada pela diferenca entre os atributos do trabalho percebidos pelo sujeito e
agueles que ele gostaria que estivessem presentes. Estes atributos desejados foram
referidos como os valores do individuo no trabalho, e foi feita a hipotese de que
quanto maior a incongruéncia existente entre estes desejos e a realidade vivida,
maior a insatisfagdo (figura 2). Os atributos avaliados foram: grau de autonomia, de
utilizacdo de habilidades, e de variedade do trabalho (grau de mudancas nas
atividades, nos locais de trabalho entre outros); nivel de pressao sobre o individuo e
nivel de interacdo social (se existiam colegas proximos, se havia oportunidades de
se conversar). Através da abordagem da congruéncia, apenas para as vanaveis
utilizacdo de habilidades e variedade do trabalho (fatores intrinsecos, de conteudo) a
associacdo com a satisfacdo no trabalho foi significante, apesar da magnitude da

correlacdo ter sido muito fraca.

FIGURA 2 - HIPOTESE DA CONGRUENCIA

Atributos percebidos no trabalho

Quanto menor esta distancia, maior
a satisfacao no trabalho.

Atributos desejados no trabalho

FONTE; O'BRIEN, G. E.; DOWLING, P. The effects of congruency between
perceived and desired job attributes upon job satisfaction. Journal of Occupational
Psychology, v. 53, p. 121-130, 1980.

Ao compararem resultados do seu proprio estudo, O'Brien e Dowling (1980)

constataram que os atributos percebidos utilizacdo de habilidades, variedade e
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autonomia foram, isoladamente, preditores muito melhores da satisfacdo, colocando-
se em questdo as teorias que atribuem esta propnedade ao nivel de congruéncia
entre a percepc¢ao e a vontade individual, conforme exposto anteriormente.

A definicdo do verbo satisfazer contida no dicionario da lingua portuguesa
(FERREIRA, 1986), do qual deriva o vocabulo “satisfacao”, vai ao encontro do que é
sugerido no modelo de realizacdo de expectativas, visto que € a seguinte:
“Corresponder ao desejo”. Sendo assim, a satisfacdo como ato ou efeito de se
satisfazer pode ser entendida como correspondéncia a um desejo e/ou ao que se
espera.

Salancik e Pfeffer (1977) dizem que as teorias da expectancia admitem a
possibilidade de que as pessoas tenham diferentes metas ou necessidades, e que
possam ser percebidas distintas conexfes entre uma acdo e o alcance dessas
metas. Apesar desta teoria ser flexivel em muitos aspectos, estes autores criticam
gue ela ainda aceita a questionavel premissa de que as pessoas tém necessidades
e os trabalhos tém caracteristicas. Para eles, a tendéncia de se atribuir causalidade
as caracteristicas internas do individuo € similar a atribui-la as necessidades, o que

parece nao estarem de acordo.

2.5 MODELOS MISTOS

Nesta secao constam alguns estudos nos quais nao foi possivel identificar um
claro posicionamento do autor quanto aos determinantes da satisfacdo. Do mesmo
modo sdo abordadas publicacdbes nas quais foram confrontadas hip6teses
teoricamente distintas e/ou contrarias.

Os altos niveis de satisfacdo no trabalho relatados por individuos envolvidos
em atividades consideradas rotineiras motivaram Gruenberg (1980) a pesquisar as
razdes para esta constatacdo. Para determinar qual das abordagens, situacional ou
disposicional, teria um maior poder explicativo para a satisfacdo de pessoas em
diferentes ocupac0fes, o autor utilizou dados de uma pesquisa feita em 1965 e 1966
com 792 norte-americanos residentes em areas metropolitanas dos EUA. Mensurou-
se a satisfacdo dos individuos com a remuneragdao, com a seguranca no emprego,
com os colegas e com o ambiente de trabalho, como elementos extrinsecos; entre

os elementos intrinsecos figuravam: grau de satisfacdo com a liberdade para
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planejamento do trabalho, com as oportunidades de aprendizado e de utilizacédo de
habilidades.

Um achado foi que a satisfacdo tende a ser menor para individuos com
maiores niveis educacionais. Da mesma forma que Ross e Reskin (1992),
Gruenberg (1980) argumenta que isto pode ser explicado pelas expectativas
associadas a um maior grau de escolaridade, acrescentando, ainda, que os sujeitos
de nivel educacional mais elevado podem reconhecer que possuem condi¢cdes de
conseguirem melhores postos de trabalho. 0 autor também constatou que, para 0s
membros de todos os grupos educacionais estudados, o aumento na satisfacdo com
0S aspectos intrinsecos e extrinsecos resultou num forte efeito positivo sobre o grau
de satisfagcdo geral. Por outro lado. evidenciou-se que as recompensas extrinsecas
tém um efeito diferenciado no nivel de satisfacdo de sujeitos em diferentes
ocupacdes. Entre pessoas em trabalhos manuais/semi-manuais e de esaitério a
remuneracao, as condi¢cdes e o ambiente social de trabalho foram mais importantes
do que o foram para os trabalhadores profissionais e técnicos na definicdo da
satisfacdo. Portanto, os dados deram suporte & hipétese de que quanto menos
recompensas intrinsecas estdo presentes em uma atividade, mais as pessoas
valorizam as recompensas extrinsecas.

Em uma abordagem semelhante a de “realizacdo de expectativas”, Mottaz
(1985) encontrou que os individuos em atividades predominantemente intelectuais
tendem a atribuir uma maior importancia as recompensas intrinsecas do que aqueles
em atividades que exigem mais a utilizacdo de esforco fisico. Adicionalmente,
entretanto, constatou que ambos os grupos colocam este Ultimo tipo de recompensa
como mais importante em relacdo as recompensas extrinsecas. Estas, por sua vez,
tendem a ser muito mais valorizadas por pessoas em atividades manuais, em acordo
com os resultados de Gruenberg (1980). Nesse mesmo estudo de Mottaz (1985), as
caracteristicas intrinsecas das tarefas foram o mais forte determinante da satisfacédo
independentemente do tipo de ocupacéo pesquisada, a qual visava a refletir o nivel
educacional dos sujeitos. As recompensas extrinsecas também apresentaram efeito
positivo e significante sobre a satisfagdo, porém este foi fraco e observado somente
entre os trabalhadores nas atividades manuais. Sugeriu-se, assim, que €

primeiramente a natureza da tarefa que determina a satisfacdo. Outro achado
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relevante foi a diminuicdo da preocupacdo do trabalhador com recompensas
extrinsecas, conforme aumento da presenca das recompensas intrinsecas.

Katz (1978) discute sobre uma variavel que precisa ser lembrada no estudo
da satisfacdo. Ele sugere que o tempo que uma pessoa esteja em um trabalho
especifico modifica as relacbes das caracteristicas da atividade com a satisfagdo. 0
autor explica que os individuos tém diferentes preocupacfes nos varios estagios da
carreira, e que novos empregados podem ndo estar prontos para responder as
caracteristicas mais desafiadoras da tarefa, tais como a exigéncia de Vvéarias
habilidades e a existéncia de um alto grau de autonomia. Em um novo ambiente é
preciso, além de construirem-se relacdes interpessoais, aprender-se a desempenhar
o trabalho. No caso de uma pessoa ser transferida de um cargo para outro, mas na
mesma organizacao (em uma promocado, por exemplo), sua preocupacdo podera ser
menor em construirem-se relagdes com colegas e maior em mostrar suas
competéncias, ter um bom desempenho e obter feedback deste.

Nos ultimos 30 anos, um dos poucos estudos publicados que apresenta um
modelo causal abrangente de satisfacdo no trabalho € o de Agho, Mueller e Price
(1993). Além de verificarem em que medida fatores do contetdo e contexto do
trabalho influenciam na satisfacdo, como tradicionalmente vinha sendo feito,
incluiram no modelo explicativo determinantes do mercado de trabalho e variaveis
que objetivavam representar caracteristicas psicoldgicas disposicionais dos
individuos.

0 quadro 3 a seguir conttm uma breve definicdo das variaveis mensuradas
pelos pesquisadores as quais mostraram estar significantemente associadas a
satisfacdo no trabalho.

Estes autores constataram que, durante um periodo de trés meses, o grau de
satisfagdo na mesma populacdo ndo se modificou substancialmente, sugerindo que
a satisfacdo € um fendmeno relativamente estavel ao longo do tempo. A literatura
sobre o tema desta dissertacédo carece de estudos longitudinais, os quais permitiriam
determinar se as relagbes encontradas entre as variaveis sdo de causa-efeito e ndo

sofrem influéncia do desenho de estudo empregado.
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QUADRO 3 - DEFINICAO DE VARIAVEIS CARACTERIZADAS COMO

Variavel Significado

Oportunidade Percepcao do individuo de que existem no mercado
outras oportunidades de trabalho para ele.

Autonomia Liberdade que os funcionérios tem para tomarem
decisOes relacionadas ao trabalho.

Rotinizacéo Grau de repetitividade das tarefas.

Justica distributiva Grau no qual os beneficios e as punicbes na
empresa estdo relacionados com o desempenho
individual.

Afetividade positiva Predisposicdo que o sujeito tem para ser feliz, que
seja pouco influenciavel pela situacao.

Excesso de trabalho Grau em que as demandas do servico excedem a

guantidade de tempo e os recursos disponiveis para
0 seu cumprimento. (RI770 et al., 1970, apud
AGHO, MUELLER e PRICE, 1993)

Motivacdo para o trabalho Crenca na centralidade do papel do trabalho na vida.

FONTE: AGHO, A C.; MUELLER, C. W.; PRICE, J. L. Determinants of employee job
satisfaction: an empirical test of a causal model. Human Relations, v. 46, n. 8, p. 1007-

27, 1993.
NOTA: Traduzido e adaptado pelo autor.

A forma de cada pesquisador tratar da satisfacdo no trabalho e dos seus
determinantes retrata as distintas visdbes de mundo existentes e as inumeras formas
possiveis de tais determinantes serem abordados.

Nao ha duvida de que é praticamente impossivel se estabelecerem leis sobre
a satisfacdo ou se encontrar uma Unica explicacdo para ela, pois estdo envolvidos
aspectos subjetivos e de dificil avaliagdo, além de as mudancas no cenario politico,
econdmico e legal, que influenciam atitudes e opinibes, serem constantes e
imprevisiveis. Foi possivel concluir que, das teorias abordadas, as mais adequadas
séo aquelas que procuram compreender o fendmeno da satisfagdo em uma situagao
muito particular, tais como em um local e periodo do tempo determinado, e para uma
ocupacado especifica. Quaisquer generalizacdes devem ser feitas com cautela, em

razao da variabilidade observada entre os'inimeros estudos.
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3 FARMACEUTICO: O PROTAGONISTA DA PESQUISA

O conhecimento das principais caracteristicas historicas, politicas, técnicas e
legais da profissdo farmacéutica € fundamental para uma melhor compreenséo das
atitudes e dos sentimentos que 0s sujeitos pertencentes a este grupo social
especifico possam apresentar em relacdo ao trabalho que executam.

Por este motivo, a seguir expde-se sucintamente como a profissdo e as suas
praticas evoluiram no tempo. No decorrer do texto poderédo ser observados diversos
elementos do conteudo e do contexto do trabalho de um farmacéutico em um
estabelecimento de venda de medicamentos, havendo a oportunidade de se
compreender de que forma tais elementos poderdo estar relacionados com a

satisfacdo dos profissionais que trabalham nesses locais®.

3.1 FARMACEUTICOS, INDUSTRIA E HISTORIA

Até a terceira década do século XIX perdurou a utilizacdo da expressao
“botica” para a farmacia e “boticario” para o farmacéutico, pois foi neste periodo que
surgiram as primeiras escolas de farméacia no Brasil (ZUBIOLI, 1992). Nos anos
anteriores, a pratica de farméacia se baseava na experiéncia e nos conhecimentos
transmitidos oralmente do mestre ao seu aprendiz. O objeto da pratica eram os
medicamentos, 0s quais se preparavam artesanalmente com o0 emprego de
matérias-primas naturais conforme o que constava nos manuscritos e nos manuais
de diversas procedéncias da época (SANTOS, 1995).

0 aumento do numero de instituicbes de ensino de farmacia no pais, a partir
da década de 1830, foi a primeira etapa do processo de criacdo da industha
farmacéutica nacional, a qual surgiu dos tradicionais laboratérios de manipulacdo de
férmulas das pequenas farméacias. (ZUBIOLI, 1992)

Comecando a ser implantada no final do século XIX e inicio do século XX, a
industria de medicamentos no pais atingiu seu auge de desenvolvimento na década
de 1930 (BERMUDEZ, 1995). A sua expanséo, aliada a producdo de medicamentos

Os termos drogaria, farmacia comercial, comunitaria, de dispensacdo de medicamentos e publica

serdo utilizados no mesmo sentido neste texto. Caracterizam-se por estabelecimentos que vendem,
entre outros produtos, medicamentos oriundos da industria, nas suas embalagens originais.
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prontos em larga escala Impuseram mudancas substanciais na atividade do
farmacéutico nas farméacias comerciais tradicionais. Aparentemente tornara-se sem
sentido a presenca do profissional nestes locais, pois, em geral, os medicamentos
ndo necessitavam mais ser produzidos da forma artesanal como o eram
anteriormente. Conforme Sigolo (1998), as maos do profissional se transformavam
gradativamente em mero apéndice cuja funcéo era apenas localizar o medicamento
na prateleira e entdo entrega-lo ao paciente. A geracao de novos conhecimentos na
area tornava-se evidente, pois crescia o numero de medicamentos disponiveis, aiém
de ser necessario assegurar-se a farmacia o status de profissao (HUMPHRYS e
O'BRIEN, 1986).

De acordo com Humphrys e O'Brien (1986), até a Segunda Guerra Mundial
os farmacéuticos mantinham uma relagdo proxima a profissdo médica e geralmente
eram reconhecidos pelos conhecimentos especializados que possuiam e pelas suas
habilidades.

Este periodo da histéria foi de muitas indefinicbes aos farmacéuticos, e
gradativamente a profissdo se descaracterizava. Muitas drogarias passaram a
vender diversos produtos, além dos medicamentos, de modo que nédo
apresentassem problemas financeiros e pudessem continuar em funcionamento.
Ocorria também que cada vez mais leigos abriam farmacias e passavam a concorrer
com os farmacéuticos, dificultando ainda mais a situacdo. Paralelamente, a industria
farmacéutica aumentava a veiculacdo de propagandas a populacdo de forma a
incentivar o consumo dos medicamentos produzidos por ela (SIGOLO, 1998).

Holland e Nimmo (1999) apresentam a evolucdo da pratica profissional,
sobretudo nos EUA, tendo como tema central de abordagem as atividades do
farmacéutico. S&o citados cinco estagios principais pelos quais a farméacia passou,
destacando-se, a seguir, as informacdes relacionadas ao exercicio na comunidade:

a) Manufatura (1860); Epoca em que a apoteca (outra denominacdo para o

estabelecimento farmacéutico) agregava o0s papéis de industria
farmacéutica, drogaria e centro de saude. As pessoas procuravam O
farmacéutico em busca do medicamento e das orientacdes sobre como
utiliza-los.

b) Manipulacédo (1870); Com o crescimento da industria de medicamentos, 0s

farmacéuticos passaram a manipula-los, ou seja, misturar matérias-primas
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feitas pela industria, conforme as prescricdes médicas. Os pacientes
continuavam a se dirigir aos farmacéuticos para adquirirem medicamentos
e informacdes sobre o0 seu uso.

c) Dispensacdo (1952); Nas farméacias comunitarias, o farmacéutico se
limitava a entregar o medicamento aos pacientes na forma pronta para o
uso. Este marco cronoldgico foi estabelecido com o Cédigo de Etica da

Associacdo Farmacéutica Americana, o0 qual mencionava que “um
farmacéutico ético ndo discute com os pacientes os efeitos terapéuticos ou
a composicao das prescrices”.

d) Dispensacéao e fornecimento e informacgdes (1960); 0 aconselhamento aos
pacientes passa a ser uma atividade desempenhada nas farmacias
comunitarias, todavia, o produto ainda era o centro das atencoes.

e) Atencdo Farmacéutica (1990); O profissional na farmacia comercial passa
a desempenhar fungdes clinicas. H4 também uma mudanca na filosofia de
pratica; o farmacéutico deve assumir responsabilidade pela terapia
medicamentosa seguida pelos pacientes.

Hepler (1987) descreve a tradicdo que a farméacia possuia, na Era
predominantemente Industrial, como uma profissdo intimamente relacionada a fisica
e a quimica, e a importancia que era dada ao produto farmacéutico. A indastria de
medicamentos e 0 governo americano, por exemplo, financiavam projetos de
pesquisa que levassem ao desenvolvimento de novos produtos, ao passo que as
atividades da farmacia relacionadas a servicos tinham dificuldade de evoluir. Ele
ilustra a farméacia clinica como uma nova “onda” no ensino farmacéutico, pois
representou a incorporacéo, na forma de servicos, de novos conhecimentos e novas
habilidades as tradicionais atividades do farmacéutico. Nesta mesma publicacdo
Hepler ja faz mencéo a Atencdo Farmacéutica {Pharmaceutical Care), qualificando-a
como um modelo de pratica ideal no qual o farmacéutico desempenha funcbes de
controle do uso de medicamentos, guiando-se pela filosofia do comprometimento
com os interesses do paciente.

Quanto as questdes legais da profissédo, esta foi regulamentada no Brasil em
1931 através dos Decretos n. 19.606, de 19 de janeiro, e n. 20.377, de 8 de
setembro. No mesmo ano, o Decreto n. 20.677, de 9 de novembro, alterou o primeiro

citado, estabelecendo que uma farmacia poderia existir como uma sociedade



32

mercantil na qual o farmacéutico detivesse pelo menos 30% do capital da empresa
(SANTOS, 1995). Esta situacdo, considerada inadequada e desvantajosa aos
profissionais, foi alterada somente em 1973 com a Lei n. 5.991 (BRASIL, 1973), a
qual vigorava até o momento de realizacdo deste estudo, permitindo a qualquer
pessoa comercializar medicamentos através de uma empresa, contanto que um
farmacéutico estivesse presente durante todo o seu horario de funcionamento.

Um importante acontecimento para a profissdo, que contribuiu pioneiramente
para sua organizacdo e seu fortalecimento como uma categoria, foi a criacdo do
primeiro sindicato de farmacéuticos do pais, em 1946, no Estado de S&o Paulo
(SANTOS, 1995). Em 1971, essa entidade de representacdo surgiu no Estado de
Santa Catarina e, em 1982, foi criada a Federacdo Nacional dos Farmacéuticos,
entidade sindical de segundo grau que tem por finalidades a unido, defesa de
direitos e interesses dos farmacéuticos e a assisténcia aos sindicatos filiados. Ja o
Conselho Federal de Farmacia e os Conselhos Regionais foram criados

anteriormente através da Lei n. 3.820, de 11 de novembro de 1960.

3.2 INTERESSES ECONOMICOS E PRATICA FARMACEUTICA

No que se refere ao comércio de medicamentos no pais, apesar das
peculiaridades destes e dos riscos inerentes a sua utilizagéo, parece que muitos dos
fabricantes, distribuidores e vendedores os consideram como um produto como
outro qualquer. Pelo fato de ele receber a classificacao técnica de bem de consumo,
por ser colocado a venda e, assim, estar sujeito as leis do mercado, o exercicio da
profissdo farmacéutica sofre historicamente a interferéncia de pessoas leigas no
assunto mas com interesses na lucratividade oferecida por tais produtos.

llustrativamente, o mercado de medicamentos € um dos mais lucrativos do
mundo, movimentando em 2000 cerca de 7,48 bilhbes de dolares no Brasil, de
acordo com a Associacédo Brasileira da Indastria Farmacéutica - ABIFARMA (2001).

Esta constatacdo, a qual se repete ha varios anos, reflete diretamente o

funcionamento das farmacias comerciais® e, sobretudo, demonstra a que interesses

®Elas somam 44 500 unidades no Brasil todo, constituindo o principal canal de distribuicéo dos
produtos oriundos da industria farmacéutica, vendendo perto de 80% da producdo desta (Andlise
Setorial, Catélogo Gazeta Mercantil, 12 de novembro de 2001).
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tém servido as historicas investidas contra a profissdo e a favor de uma maior
desregulamentacdo do mercado de produtos farmacéuticos, a fim de facilitar a venda
destes. A mais recente delas foi o Projeto de Lei n. 4.385/94 de autoria da senadora
Mariuce Pinto, aprovado no Senado em dezembro de 1993. Este documento
propunha a nado obrigatoriedade das drogarias de manterem farmacéutico durante o
seu funcionamento, permitindo a responsabilidade técnica a oficiais e auxiliares de
farmacia com curso profissionalizante de nivel meédio. Na pendltima comissao
tematica da Camara dos Deputados em que este Projeto tramitou (Comissdo de
Defesa do Consumidor, Meio Ambiente e Minorias, em outubro de 1997) houve sua
rejeicao e foi aprovado o substitutivo do Deputado Ivan Valente (NASCIMENTO JR.,
1999). Em maio de 2000, este novo documento foi aprovado na Comissdo de
Constituicdo e Justica, e atualmente aguarda para ser votado no Plenario da
Camara Federal (SUBSTITUTIVO, 2000). Caso ele venha a se tornar Lei, 0s
usuarios das farmacias serdo beneficiados e havera uma melhoria significativa na
imagem que a profissdo possui perante a sociedade, visto que nele a farmacia é
gualificada como um estabelecimento de saude e ha a proposta de uma forma
inovadora de controle do comércio de medicamentos. .

E importante destacar que a legitimidade da farméacia ser considerada uma
profissdo ja foi questionada no campo da sociologia das profissdes. Isto se deu por
ser observado que na relacdo do farmacéutico com o paciente sempre ha interesses
comerciais envolvidos e por constatar-se que o medicamento ja vem na sua forma
pronta para dispensacdo (HARDING et al., 1993), isto é ndo exige mais a sua
producdo manual,fqué Xiima~&"buicdo histérica do profissionaR Atualmente, parece
nao ser mais questionavel a importancia da farméacia como uma profissdo; varios
estudiosos do tema, como por exemplo Cipolle, Strand e Morley (1998), Marin
(1999) e Holland e Nimmo (1999), descrevem modelos de préatica farmacéutica que
demonstram o valor que a profissdo possui no sistema de atencdo a saude, a'
sociedade em geral, no entanto, incluindo formadores de opinido dos meios de
comunicacao, ainda desconhece muitas das atribuicdes deste profissional, o qual,
por exemplo, frequentemente é confundido com os atendentes de farmacia em
reportagens veiculadas pela midia.

Humphrys e O'Brien (1986) afirmam que com a transformacéo da fabricagéo,

da prescricdo e da dispensacédo dos medicamentos com o passar dos anos mudou
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significativamente o conteudo do trabalho para a profissdo farmacéutica. Isto
aparentemente reduziu as oportunidades para os farmacéuticos utilizarem suas

capacidades e a exercerem autonomia na pratica diaria.

3.3 AS ULTIMAS DECADAS PARA A PROFISSAO

Um fendmeno interessante que ocorreu no Brasil durante varias décadas foi o
relativo afastamento do farmacéutico do seu local tradicional de atuacéo, a farmacia
comunitaria. Uma série de eventos contribuiu para isto, mesmo sendo obrigatoria a
sua presenca durante todo o horario de funcionamento da farmacia, conforme a Lei
n. 5.991 dispbe (BRASIL, 1973). Em primeiro lugar, sempre foi oferecido um salario
ndo atrativo® inadequado para que suas necessidades basicas de sobrevivéncia
fossem satisfeitas, obrigando-os a buscar outras fontes de renda. A falta de
fiscalizacdo das farmécias foi outro Jator que em muito contnbuiu para que o
profissional pudesse ser o”jespmsav.elL-técnice—de—um—estabelecimento sem
efetivamente permanecer no local de trabalho .(pratica conhecida_comoJ‘assinar a
7armacia”)"Em terceiro lugar, por também ser atribuicdo do farmacéutico o exercicio
das analises clinicas, a ele é possibilitado trabalhar nos laboratérios que tém esta
finalidade; nestes, historicamente, a remuneracdo dos individuos é superior aquela
nas farmacias comerciais (EVOLUCAO, 1996).

No Estado de Santa Catarina o processo de retorno dos farmacéuticos as
farmacias comunitarias com real permanéncia nelas é algo recente, o qual vem
sendo observado ha aproximadamente sete anos, a partir de 1993".

Coincidentemente, 1993 foi o ano de publicacdo do Decreto n. 793 (BRASIL,
2000), que altera a regulamentacdo da Lei 5.991, traz em texto bem mais claro, em
comparacdo a esta Lei, a obrigatoriedade que as farmacias e drogarias tém de
manterem farmacéutico durante todo o periodo em que permanecerem abertas ao

publico. Contudo, ndo é claro se foi este fator que levou a esta mudanca.

~ Informacédo obtida através de comunicacdo pessoal com Ronald Ferreira dos Santos, presidente do
Sindicato de Farmacéuticos e Bioguimicos no Estado de Santa Catarina gestéo 2001-2002, em 16 de
janeiro de 2001.
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3.3.1 O Trabalho Diario dos Farmacéuticos

O papel do farmacéutico mudou consideravelmente nos ultimos anos e,
provavelmente, continuara a mudar nos proximos (HARDING et al, 1993). As
proprias publicacdes legais nacionais passaram a explicitar com um maior grau de
detalhes as atividades que ele deve desempenhar, o que € reflexo das discussdes
sobre a profissdo e suas transformacdes, que vém ocorrendo em nivel mundial. A
Resolugdo n. 261/1994, por exemplo, originada da entidade de fiscalizacap
profissional (CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA, 2000), traz como atribuices
do responsavel técnico, dentre outras:

a) fazer com que sejam prestados esclarecimentos ao publico quanto ao
modo de utilizacdo dos medicamentos, nomeadamente dos que tenham
efeitos colaterais ou ajam sobre o sistema nervoso central;

b) manter os medicamentos em bom estado de conservacao;

c) manter os livros de substancias sujeitas a regime especial de controle em
ordem e assinados.

A Resolugdo n. 328/1999 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(BRASIL, 1999) responsabiliza o farmacéutico pela superviséo da dispensacao, e diz
gue sao inerentes a ele:

a) estabelecer critérios para o processo de aquisicdo de medicamentos e

demais produtos e supervisiona-lo;

b) avaliar as prescricbes de medicamentos, prevenindo eventuais erros de
médicos e odontdlogos;

C) organizar as areas da drogaria e operacionalizar as atividades desta;

d) prestar assisténcia farmacéutica necessaria ao consumidor;

Ne) promover treinamento inicial e continuo dos funcionarios.

Outras atividades que a legislagdo ndo expde mas que também podem ser
desenvolvidas nas farmacias comerciais pelo farmacéutico ou sob a sua supervisao
sdo:

a) orientacao/aconselhamento de pacientes sobre enfermidades menores;

b) fornecimento de servigcos domiciliares a pacientes;

c) acompanhamento da terapia medicamentosa de pacientes idosos ou de

grupos de pessoas com doencas especificas;
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d) medicao da pressao arterial de usuarios;

e) monitoramento de reacgfes adversas aos medicamentos e deteccdo de

interacbes medicamentosas;

f) manutencéo de arquivos dos produtos vendidos aos pacientes (HARDING

etal., 1990).

E importante lembrar que o farmacéutico é o trabalhador de nivel superior da
area da saude, de mais facil acesso a populacao; iniUmeras pessoas sao diariamente
atendidas nas farmacias comunitarias. Diversas acfes de educacado também podemy

"ser realizadas por ele, tais como a informacdo dos usuarios acerca de higiene)
pessoal, habitos saudaveis de vida e prevencdo de doencas, além de outras\
guestdes relacionadas & saude individual e coletiva.

Em 1973 Billups e Vogt (1973) ja viam o farmacéutico como um profissional
que poderia contribuir efetivamente na melhoria das condicbes de saude de uma
populacdo e, naquela ocasido, sugeriam a ele papéis que, infelizmente, comecaram
a ser discutidos no Brasil ha somente poucos anos. Para eles o farmacéutico deveria
“futuramente” ser treinado para diagnosticar e tratar de patologias simples e para
encaminhar pacientes para centros maiores quando fosse julgado necesséario.
Apesar de sugerirem estas atividades apenas para o futuro, afirmavam que elas ja
eram realizadas com freqiéncia em zonas rurais € em menor escala nas areas
urbanas das cidades. No Brasil, hoje € um fato a participacdo do farmacéutico na
resolucdo de problemas de saude de pouca complexidade de cidaddos que
procuram espontaneamente as farmécias comunitarias. Isto possibilita cuidados a
salde para segmentos da populacdo que poderiam ficar totalmente sem o suporte
de qualquer servico de saude, como consequéncia das deficiéncias do sistema
publico ou da falta de recursos financeiros proprios.

Em 1997, um grupo de estudiosos da Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
propds papéis que os farmacéuticos deveriam assumir nos sistemas de atencdo a
salde, enfatizando o aspecto comportamental (MARIN, 1999). Conforme este
referencial, o profissional deve:

a) atuar como um prestador de servigos de diversas naturezas;

b) ser uma pessoa com poder de decisédo, que possa escolher o caminho

mais apropriado para a acao;

c) ser um bom comunicador, possuindo habilidades verbais e ndo verbais;



37

d) liderar o processo de atencdo a saude no que diz respeito a servigos

farmacéuticos;

e) gerenciar eficazmente recursos humanos, fisicos, financeiros e

informacionais;

f) estar disposto ao aprendizado durante toda a carreira;

g) contribuir para a educacgéo e para o treinamento de futuras geracfes de

farmacéuticos,

Para Holiand e Nimmo (1999) a farmacia necessita de um modelo de pratica\
gue permita aos individuos verem o seu papel no conjunto maior das atividades, qu”
possibilite adaptacdo em diferentes sistemas de salde e contribua para uma
evolucdo continua. Eles criticam as Boas Praticas de Farmacia (do inglés GPP; paréi
as quais a Federacdo Internacional de Farmacéuticos comecou a estabelecen
padrées em 1991) por serem uma iniciativa focada no desenvolvimento de padrdes)
nacionais, enquanto que existe uma enorme variabilidade no exercicio de farmécia
pelo mundo. Assim, os autores sugerem um modelo que engloba cinco distintos
modelos de pratica, denominado-o de Atencdo Total de Farmacia (TPC, do inglés
Total Pharmacy Caréj*As atividades/os modelos componentes s&o o0s seguintes:

a) Informagbes sobre medicamentos: provisdo de informagbes aos
consumidores de servicos de saude, contribuicdo na elaboragdo de
campanhas publicas na perspectiva da farméacia, educacdo de
prescritores, avaliacdo de padrbes de uso de medicamentos e materiais
gue promovam a utilizacdo destes, entre outros.

b) Auto cuidado (self-care): aconselhamento de consumidores em uma base
individual, com avaliagdo de necessidades, recomendacéo de produtos
adequados e realizagdo de devidos encaminhamentos a outros
profissionais ou servigos. Este modelo assume que o individuo tem total
controle sobre o cuidado com a sua saude e responsabilidade por este.

c¢) Farmécia clinica: contribuicdo para o acompanhamento terapéutico dos
pacientes, juntamente com o médico, fornecendo informacfes sobre
medicamentos, modificando tratamentos, fazendo recomendacdes

diversas e avaliando continuamente a farmacoterapia do paciente.
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d) Atencdo Farmacéutica: responsabilidade, na equipe de profissionais da
salude, pelas atividades relacionadas a terapia medicamentosa,
garantindo os resultados desta.

e) Distribuicdo: garantia de que a prescricdo seja apropriada para o
individuo, indo ao encontro dos requisitos terapéuticos, sociais,
econdmicos e legais. Este modelo também inclui o aconselhamento de
pacientes para o uso de medicamentos e a documentacdo de atividades
profissionais.

Discutindo-se adiantadamente algumas relacdes entre trabalho e satisfacéo,
estudos mostraram que a atencdo aos pacientes por parte de farmacéuticos, por
exemplo, tem relagdo com satisfacdo profissional. A Associacdo Farmacéutica
Americana (APhA) conduziu em 1992 um levantamento com o objetivo de avaliar
servicos farmacéuticos de atencdo prestados a usuarios de farmacias comerciais
(MEADE, 1992). No estudo, foram questionados 200 farmacéuticos, sendo que mais
de um terco relatou que uma das vantagens do aconselhamento aos pacientes,
entre outras, € uma maior satisfacdo profissional. As atividades de aconselhamento
mais freqlientemente executadas nas farmacias pelos entrevistados eram explicar
aos pacientes como um medicamento deveria ser administrado e informa-los quais
os efeitos colaterais e as interagdes medicamentosas que poderiam ocorrer durante
0 tratamento.

Olson e Lawson (1996) estudaram a relacdo entre satisfagcdo no trabalho de
farmacéuticos de farmécias hospitalares e o seu grau de envolvimento em atividades
clinicas. Algumas destas, consideradas individualmente, que estiveram
significativamente associadas com niveis mais elevados de satisfacdo foram o
monitoramento da terapia medicamentosa de pacientes e o fornecimento de
informacdes sobre medicamentos para outros profissionais da saude. Sabe-se que
atividades como estas, além de outras classificadas como clinicas, fazem parte do
contetdo do trabalho e também podem ser realizadas nas farmacias comunitarias.
Outro achado do estudo foi que, em média, a satisfagdo dos farmacéuticos era maior
conforme aumentava-se a proporcdo de tempo diario de trabalho que se dedicavam
a execucado deste tipo de tarefa, quando reunidas como uma Unica variavel, sem

considera-las individualmente.
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A literatura descreve que, atualmente, o farmacéutico ainda tem como
primeira atribuicdo dispensar o medicamento, sendo a atengcédo ao paciente colocada
como uma responsabilidade secundaria. (LIFE, 2000)

No Brasil, ndo se sabe exatamente em que medida cada profissional
efetivamente realiza determinada atividade na sua rotina diaria, porém, as que sao
desempenhadas, provavelmente estdo dentre as que foram citadas no decorrer da
revisdo da literatura. E relevante salientar que, didaticamente, estas tarefas podem
ser classificadas em administrativas (quando envolvem o0 gerenciamento de
processos, pessoas, materiais e outros recursos) e de atencdo aos usuarios (quando
sdo dirigidas aos pacientes). Observa-se que a proporcdo de tempo diario de
trabalho utilizado em um ou outro tipo de atividade depende, pnncipalmente, das
decisdes dos dirigentes da empresa em que o farmacéutico trabalha, e néo

exclusivamente da vontade deste, que se encontra em condi¢cédo de subordinacéo.

3.3.2 Remuneragao

Em relagcdo ao contexto do trabalho do profissional, importantes questoes,
sempre presentes nas discussdes de qualquer categoria profissional e ocupacional,
sdo a remuneragdo, bem como os direitos dos trabalhadores pertencentes a
categoria (jornada de trabalho justa, férias, 13.° salério, etc.).

0 piso para a categoria de profissionais responsaveis técnicos das farméacias
comerciais tem atualmente data-base em marco e seu valor em dezembro de 2001
era de 3,9 salarios minimos (300 ddlares®, valor bruto) para uma jornada de até 44
horas semanais. Segundo Martins (2000) este valor ainda representava um pequeno
poder de compra ao profissional, ndo condizendo com o seu empenho no trabalho,
com o seu tempo dedicado a formacdo e com o seu grau da responsabilidade frente
aos pacientes. No estado de S&o Paulo o piso salarial para os profissionais sob
exatamente as mesmas atribuicoes era de 395 dolares, na mesma época.

Procurou-se, nesta secao, contribuir para o entendimento de como a profissédo
evoluiu no Brasil e no mundo e da sua situacdo atual no pais no momento de

execucdo da pesquisa. Ao mesmo tempo foram expostas as possiveis atividades

®Valores para conversao: salario minimo em dezembro de 2001=180 reais; um ddlar=2,33 reais
(cotacdo do ddlar comercial, no dia 10 de dezembro de 2001).
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exercidas pelos sujeitos com os quais foi realizado o levantamento. Ambos os
aspecto podem resultar como relacionados a satisfacdo no trabalho e ajudar na

explicagéo dos resultados.
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4 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Identificar determinantes da satisfacdo no trabalho para os farmacéuticos
empregados nas farméacias comerciais do Municipio de Floriandpolis, Santa

Catarina.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Descrever aspectos objetivos e subjetivos do trabalho de um farmacéutico
empregado em uma farmacia comercial de Floriandpolis no ano de 2001.

Verificar se existe relacdo entre dimensBes do conteddo do trabalho nas
farmacias e satisfacéao.

Determinar se caracteristicas do contexto do trabalho se relacionam com

satisfacdo no trabalho.
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5 REFERENCIAL TEORICO

A revisdo bibliografica do tema “satisfacdo no trabalho” aliou-se a reflexdo
sobre 0 contexto da prética profissional no tocante as farmécias comerciais e a
insercdo do farmacéutico neste ambito especifico de atuagdo. Isto possibilitou a
reunido de elementos para a elaboracdo de um modelo explicativo tedrico e
hipotético da satisfagdo no trabalho para farmacéuticos, a ser testado
empiricamente.

Considerando-se a complexidade e a temporalidade do fendbmeno em estudo,
assim como a dindmica social, é pressuposto deste estudo que ndo haja uma teoria
Gnica ou uma lei capaz de explicd-lo em todas as situagdes, ao contrario do que
diversos autores, como exposto, vém tentando fazer. Considera-se aqui que as
diversas teorias jA descritas na literatura sejam complementares umas as outras e
ajudem a entender os motivos da satisfacdo nas diferentes ocupacdes e nos
particulares contextos de trabalho. Agho, Mueller e Price (1993) afirmam que
“diferentes tradicdes devem ser usadas para explicar a satisfacdo; nenhuma tradicdo
por si s6 é adequada”.

Com estas constatacdes, para a fundamentacao teodrico-empirica da presente
pesquisa construiu-se um modelo tedrico que engloba possiveis determinantes da
satisfacdo. Utilizou-se como critério para a escolha das variaveis independentes que
compuseram o0 modelo hipotético o contexto histérico do desenvolvimento da
pesquisa e a compatibilidade delas com a profissdo estudada e com o ambito da

pratica profissional.
5.1 DEFINI(;AO CONCEITUAL DE VARIAVEIS

Conforme Neuman (1997), uma definicdo conceituai se da em nivel abstrato e
tedrico, estando ligada aos valores e ao posicionamento do pesquisador em relacao
a realidade. Ele enfatiza que apesar de as pessoas poderem discordar de uma
determinada definicAo € sempre importante explicitar aquela que estd sendo
utilizada. A seguir, entdo, sdo apresentadas as definicbes conceituais das variaveis

de maior interesse no estudo e feitas algumas consideracdes gerais acerca delas.
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Posteriormente € mostrado o diagrama do modelo que foi estabelecido para o
estudo e que norteou a analise dos dados e a interpretacdo dos resultados.

Controle sobre o trabalho; E a possibilidade de o individuo participar nas
tomadas de decisbes da organizagdo, as quais afetem o seu trabalho direta ou
indiretamente. De forma semelhante, é a existéncia de oportunidades de
participacdo na administracdo geral da empresa na qual se trabalha, exercendo-se
controle sobre atividades desta.

De acordo com Mottaz (1981), o trabalho sobre o qual ndo se tem controle é
estranhado. A falta de autonomia, que esta estreitamente relacionada a falta de
controle, € uma das razfes que levam o individuo a alienacao e a impossibilidade de
realizacdo no trabalho.

Reconhecimento social; Diz respeito ao valor que a sociedade atribui a
profissdo a medida que esta ofereca servicos essenciais, que possam ser realizados
exclusivamente pelos sujeitos pertencentes a categoria profissional e que nédo visem
a beneficios particulares. Este aspecto € relevante para estudo entre farmacéuticos
gue atuam no comércio, visto que sao profissionais da saude que lidam com venda
de produtos a consumidores, podendo enfrentar cotidianamente as contradicbes
desta dicotomia.

Carga de trabalho; Representa a quantidade e a qualidade de tarefas que
séo desenvolvidas pelos farmacéuticos nos seus locais de trabalho durante um
determinado periodo de tempo.

Relacionamento com usuarios; E uma medida indireta da troca de
informacdes do farmacéutico com os usuarios que buscam 0s servigos e 0os produtos
oferecidos pela farmécia. E um indicador, apesar de ndo ser fiel e ser pouco
representativo, da realizacdo de atividades clinicas pelo profissional.

Deve ser permitido ao farmacéutico um elevado grau de relacionamento com
os clientes para que possa exercer o seu papel primordial como profissional da
salde, que € o de prestar assisténcia aos pacientes e |lhes fornecer informacdes de
interesse.

Remuneracdo; E o valor em dinheiro que o individuo recebe pela venda de
sua forca de trabalho. Serd abordada como a medida em que o respondente acha

sua remuneracdo adequada.
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Apesar de a remuneracdo ser uma das dimensdes do reconhecimento de
uma profissdo pela sociedade (em uma perspectiva geral), ela sera tratada aqui
separadamente, seguindo a tradicdo dos estudos de satisfacdo no trabalho.

A remuneracdo € um aspecto critico do contexto e do mercado de trabalho,
pois, freqientemente, as empresas tém buscado oferecer os menores salarios
possiveis aos seus funcionarios e, ao mesmo tempo, exigir deles um maior nimero
de horas de dedicacdo. Porém € um fato que algumas farmacias contratam um
profissional para trabalhar por um nimero de horas inferior as 44 semanais e ao qual
0 estabelecimento permanece aberto, sendo pago a ele um valor monetario inferior
ao piso salarial estabelecido para a categoria.

Supervisor: E a pessoa a quem o farmacéutico é subordinado, a qual
geralmente orienta-o e avalia o seu desempenho. O supervisor freqientemente € o
sujeito que determina que tarefas deverdo ser executadas pelo farmacéutico,
podendo ser um funcionario que repassa informacdes e instrucbes de niveis
hierarquicos superiores da organiza¢do ou o proprio proprietario desta.

Jornada de trabalho; E o nimero de horas por semana que a diretoria, a
geréncia ou o proprietario da empresa determina que o empregado deve trabalhar.

Realizacdo de atividades burocratico-administrativas: E a proporcdo de
tempo de trabalho que o farmacéutico deixa de estar prestando assisténcia aos
usuarios da farmacia para executar tarefas que talvez pudessem ser atribuidas a
outras pessoas.

Esta € uma questdo preocupante em relacdo a este servico de saude que é
oferecido a populagcéo, sobretudo quando determinada farméacia dispde de apenas
um farmacéutico que ocupe a maior parte do seu tempo nessas atividades.

Satisfacdo no trabalho; Caracteriza-se por uma sensacdo psiquica de
felicidade e bem-estar do trabalhador em relacéo a sua rotina diaria de trabalho e as
suas diversas experiéncias nele.

As hipdteses do estudo podem ser observadas na figura 3. 0 sinal
matematico é representativo da direcdo esperada da associacdo entre uma
caracteristica especifica do trabalho (variaveis independentes) e a satisfacdo nele
(variavel dependente). Espera-se, por exemplo, que os individuos que possuam

mais controle sobre o trabalho (sinal positivo) estejam mais satisfeitos (relacéo
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positiva), enquanto 0s que estejam sujeitos a maiores cargas de trabalho (sinal

negativo) relatem um menor grau de satisfacao (relacdo negativa).

FIGURA 3 - DIAGRAMA DO MODELO HIPOTETICO DE SATISFACAO NO
TRABALHO

NOTA: Aqui sdo apresentadas as principais variaveis.
Direcdo esperada de associacdo: ( +) relacdo positiva, (- ) relacdo negativa.

E possivel que este modelo ndo contenha todos os determinantes da variavel
dependente, assim como pode ocorrer que as variaveis independentes selecionadas
nao representem os motivos primordiais da satisfacdo ou insatisfacao no trabalho. A
relagdo encontrada entre as caracteristicas do trabalho mensuradas e a satisfagao
precisa ser interpretada com precaucdo, pois, segundo Ross e Reskin (1992), a
aceitacdo de efeitos diretos de uma variavel sobre outra sem se considerar a
estrutura causai fundamental, na qual existe uma série de relacdes, pode conduzir a
conclusbes enganosas.

A crenca de que o ser humano manifesta as necessidades descritas por
Maslow (1949) é outro aspecto que fundamenta esta pesquisa, entendendo-se que o

surgimento delas ndo ocorre obedecendo & hierarquia. E aceito que o individuo se
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comporta objetivando satisfazer suas necessidades e que quando elas sé&o
evidenciadas, mas néo supridas, faz-se presente o sentimento de insatisfacéo.

A satisfacdo também ¢é considerada aqui como influenciada (mas néo
totalmente determinada) socialmente, de acordo com os achados de O'Reilly e
Caldwell (1979). Podem atribuir-se a influéncia social, portanto, as diferentes
respostas individuais a situacdes objetivas semelhantes que porventura ocorram.

Servirdo como fontes para comparacdo dos resultados encontrados aqui
estudos de satisfacdo no trabalho conduzidos em paises diferentes do Brasil,
sobretudo aqueles levantamentos que tiveram farmacéuticos como sujeitos de

pesquisa.
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6 METODOLOGIA

6.1 TIPO DE ESTUDO

Este estudo recebe a denominacdo de levantamento {survey) porque nele
varios sujeitos respondem as mesmas questdes, diversas variaveis sdo mensuradas
e multiplas hipéteses testadas. Por ser verificada a existéncia de associacdo entre
as variaveis, através de técnicas estatisticas, os levantamentos séo frequentemente
chamados de estudos correlacionais. (NEUMAN, 1997)

Trata-se de um estudo ndo-experimental e transversal, pois neste os dados
sdo coletados em um Unico momento do tempo. O fato de os dados serem
levantados no proprio local de ocorréncia dos fenbmenos caracteriza a
documentacéo direta, de acordo com [Vlarconi e Lakatos (1990)

A obtencédo dos dados deu-se através do que se denomina de pesquisa de
campo do tipo quantitativo-descritiva, a qual, conforme Tripodi et al. (1975, apud
MARCONI e LAKATOS, 1990) € uma investigacdo empirica que tem por finalidade a
analise de fatos ou fenbmenos. Do mesmo modo, neste tipo de pesquisa sdo
buscadas associacdes entre as variaveis investigadas, ndo sendo possivel afirmar,

entretanto, que exista relacéo causal entre elas.

6.2 POPULACAO DE ESTUDO

A populacdo para estudo foi composta de todos os individuos empregados
como farmacéuticos nas farmacias comerciais e drogarias do municipio de
Floriandpolis, as quais estavam registradas como empresas privadas. Além disto, o
profissional a ser pesquisado deveria trabalhar exclusivamente com dispensacéo de
medicamentos e produtos correlatos no estabelecimento em que tenha sido
procurado, nao sendo incluidos, portanto, os manipuladores de formulas
farmacéuticas.

Foram escolhidos para estudo tais individuos pelo fato de o seu local de
trabalho ser aquele em que mais se confunde a préatica da assisténcia a saiude com
a pratica empresarial, visto que nele hd o comércio direto de produtos com

consumidores. Estes dois elementos ndo estdo presentes simultaneamente com
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tanta intensidade nos demais locais de atuacédo (hospitais, laboratorios industriais e
outros), além de que nestes ambientes as atribuicdes do farmacéutico, o piso salarial
entre outros aspectos sdo diferentes e, portanto, as razbes para
satisfacdo/insatisfacdo também seriam diferentes.

N&o foram incluidos farmacéuticos proprietarios de farmacias porque estes
possuem uma rotina que difere daqueles empregados, tendo como exemplo as
distintas cargas horarias que em média cada grupo trabalha, conforme determinado
por Santos (2000). Anderson-Harper, Berger e Noel (1992) encontraram que
proprietarios farmacéuticos tém mais autonomia do que seus pares empregados e
gue estes tém indices de satisfacdo no trabalho significantemente menores.

Para ser considerado farmacéutico e incluido no levantamento o individuo
deveria ser diplomado em curso de nivel superior reconhecido pelo Conselho
Federal de Educacdo e estar registrado no Conselho Regional de Farmacia do
Estado de Santa Catarina (CRF/SC) como responsavel técnico pelo
estabelecimento, na forma da lei.

0 numero de farmécias nas quais trabalhavam os farmacéuticos que seriam
convidados a participar do estudo foi de 70. Este namero foi obtido a partir de uma
relacdo oficial e atualizada (do dia 19 de fevereiro de 2001) das farmacias e
drogarias localizadas no Municipio de Florianépolis e dos seus respectivos
profissionais responsaveis técnicos. Esta relacdo obteve-se no CRF/SC, cuja
solicitacdo encontra-se em anexo. 0 tamanho exato da populacdo ndo pode ser
definido a principio devido a pequenas diferencas entre 0 numero de farmacéuticos

por farméacia constante na lista e o observado na prética.

6.3 0 CENARIO DE OPERACIONALIZACAO DA PESQUISA

Para a realizacdo deste estudo foi escolhido o Municipio de Florianopolis,
capital do Estado de Santa Catarina. Conforme o Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2001) este Municipio possui 342 315 habitantes, estimando-se

gue 70%® destes residam na parte insular da cidade, regido denominada de llha de

®Esta propor¢do é correspondente ao ano de 1996, segundo o Instituto de Planejamento Urbano de
Florianépolis OPUF).
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Santa Catarina. Sua taxa de urbanizacdo era de 92,4% no momento de realizagéo
deste estudo e a densidade demografica de 760,10 habitantes por Knm\.

De acordo com a Secretaria da Fazenda do Estado de Santa Catarina, em
1999 0 comércio representava quase 62% do numero total de estabelecimentos
comerciais registrados em Florianopolis, entretanto o setor de servicos foi
responsavel pela geracdo de 84,5% do total de impostos arrecadados. Em relacdo
ao setor saude, existiam em Florian6polis 1 244 leitos em hospitais, sendo
aproximadamente 85% deles mantidos pelo setor publico (PREFEITURA
MUNICIPAL DE FLORIANOPOLIS. 2001). A lista de estabelecimentos farmacéuticos
obtida indicava a existéncia de 178 empresas privadas deste tipo no Municipio,
considerando-se as de dispensacdo de medicamentos de propriedade de
farmacéuticos e de leigos, excluindo-se as de manipulacdo e as publicas. Isto ja
resulta em uma relagdo de aproximadamente uma farmacia para cada 1 923
habitantes, enquanto a recomendacéo da Organizagdo Mundial da Saude € de uma
para 8 000 habitantes.

Em uma pesquisa realizada no ano de 2000, entre as 222 cidades brasileiras
com mais de 100 000 habitantes Floriandpolis foi considerada a terceira melhor para
se abrir uma empresa (CAIXETA, 2000). Isto vai ao encontro do grande namero de
farmacias que existem nesta cidade. Entre os critérios da pesquisa do ano de 2000
que possuiam maior peso estavam a distribuicdo de renda entre os habitantes e as
classes sociais existentes. Estas constatacbes motivaram a escolha desta area
geografica para a realizacdo do estudo de satisfacao no trabalho. Outra razéo para a
escolha foi o fato de o CRF/SC e a Vigilancia Sanitaria Estadual localizarem-se
nesta cidade e, portanto, de fato haver uma maior fiscalizagdo dos estabelecimentos
quanto & presenca efetiva do farmacéutico, comparativamente a diversas outras
cidades do estado. Como informacao adicional, a pesquisa citada anteriormente foi
repetida em Floriandpolis em 2001 (CAIXETA, 2001), quando o presente estudo de
satisfacdo se encontrava em fase final. A cidade foi classificada, nessa ocasiao,
como a segunda melhor para se fazer negocios no pais.

A escolha das farmacias comunitarias e drogarias como ambito de pesquisa é
justificada pelo fato de este constituir o maior mercado de trabalho para
farmacéuticos em Santa Catarina. No levantamento de Santos (2000) foi

determinado que este era o principal ramo de atividade para 40,2% dos profissionais
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do estado de SC, era o segundo para 24,8% e terceiro para 15,8%, considerando o
grau de importancia atribuido ao ramo pelos sujeitos pesquisados. Como resultado,

80,8% dos farmacéuticos de SC trabalhavam em farmacias comerciais.

6.4 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Para a coleta dos dados foi utilizado um questionario (apéndices 1 e 3), que é
constituido por uma série ordenada de perguntas a serem respondidas na auséncia
do pesquisador. (MARCONI e LAKATOS, 1990)

Este tipo de instrumento € com grande frequéncia utilizado na avaliacdo da
satisfacdo no trabalho e de outras caracteristicas deste. Em todas as pesquisas
empiricas sobre o tema citadas no decorrer do texto foram empregados
guestionarios para a coleta dos dados.

0 instrumento da presente pesquisa é composto de um conjunto de questdes
gue busca a descngéo dos individuos pesquisados e outro que objetiva mensurar as
diferentes dimensfes do trabalho nas farmacias, sejam as objetivas ou subjetivas.
Visando a diminuicdo do viés de resposta foram aplicadas algumas estratégias
sugeridas por Mottaz (1985):

a) distribuicdo de questionarios anénimos;

b) emprego de escalas com multiplos itens;

c) uso de frases indiretas (com escores invertidos) e diretas;

d) itens ordenados de forma aleatéria.

No final do questionario foram incluidas trés questdes abertas, sendo duas
sobre os maiores motivos de satisfacdo e de insatisfacdo do profissional e uma
solicitando quaisquer comentarios sobre a pesquisa em si ou sobre suas rotinas de

trabalho.
6.4.1 Entrega e Recolhimento dos Questionarios
Com O objetivo de ser alcancada uma elevada taxa de devolucdo dos

guestionarios, eles foram entregues e recolhidos pessoalmente ao invés da

utilizacdo da via postal ou outra similar.



ol

Estabeleceu-se o0 seguinte critério para estes dois procedimentos: 0s sujeitos
eram procurados durante os seus horarios de trabalho (conforme constava na
relacdo oficial) em até duas ocasides para a entrega e duas para o recolhimento do
guestionario, sendo estas em dias e horéarios diferentes. Dentro destes critérios, 0
individuo néo ter sido encontrado foi caracterizado como “auséncia”, ndo ter levado
0 gquestionario ao seu local de trabalho para recolhimento caracterizou-se como
“esquecimento” e nao ter participado por alguma outra razdo convencionou-se

chamar de “recusa”.

6.5 OPERACIONALIZACAO DAS VARIAVEIS E ESCALA EMPREGADA

A partir dos objetivos da pesquisa e do referencial tedrico foram estabelecidas
as variaveis do estudo, conforme ja se pode constatar na se¢ao 5. Segundo Neuman
(1997), a operacionalizacdo € a etapa da pesquisa na qual o cientista faz a ligacdo
entre o “mundo das idéias” e a realidade observavel.

Os itens (perguntas) do questionario, entdo, compuseram os indicadores das
variaveis, isto € foram o modo através do qual estas foram mensuradas. Conforme
Gunther (1996), as respostas aos itens sdo uma forma de representacdao do grau de
conceitualizagéo do respondente sobre um determinado assunto.

As variaveis representadas no questionario podem ser didaticamente
classificadas em subjetivas e objetivas.

Subjetivas; Correspondem aquelas que descrevem as dimensdes do trabalho
para as quais ndo ha uma forma objetiva ou direta de mensuracdo ou ndo se €&
conveniente utilizar uma destas. Buscam ilustrar aspectos que o profissional
farmacéutico vivéncia diariamente no trabalho, resultando, portanto, da percepcéao
e/ou das experiéncias individuais. Convém esclarecer que a variavel “satisfacdo no
trabalho”, diferentemente das outras subjetivas, ndo diz respeito a medida de uma
percepcao.

Os itens que mensuram este tipo de variavel sdo frases com as quais 0s
individuos pesquisados demonstram o seu grau de concordancia ou discordancia,
através de um tipo de escala conhecido como “Ukerf. (BARNETT e KIMBERLIN,
1986; NEUMAN, 1997)
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Em termos genéricos, uma escala é uma série de perguntas que sao
respondidas com o objetivo de mensurar-se um conceito. E possivel que as
categorias dos itens que a constituem sejam somadas. (BOWLING, 1994)

A escala em questdo (Likert) é de natureza ordinal e o seu numero de
categorias de resposta varia de acordo com o tipo de pesquisa e 0s propoésitos do
pesquisador. Para o presente estudo foram adotadas cinco categorias, cada uma
equivalendo a um escore especifico (acordo=5, tendéncia ao acordo=4, sem
opinido/neutralidade=3, tendéncia ao desacordo=2, desacordo=1). Estes escores
foram somados para cada variavel, e o valor total resultante dividido pelo ndamero
correspondente de itens, obtendo-se, assim, o indice da variavel. Cabe salientar que
para a obtencdo dos indices as categorias de resposta de alguns itens necessitaram
ser invertidas antes de somadas (total acordo=1, tendéncia ao acordo=2 e assim por
diante), devido ao emprego de frases indiretas.

Quando algum item componente da escala nédo foi respondido, obteve-se o
indice através da divisdo do escore total pelo numero de itens que foram
efetivamente respondidos.

Objetivas: Representam caracteristicas do trabalho que podem ser
mensuradas independentemente da subjetividade e percepcao dos individuos. Cada
variavel objetiva é representada por um item apenas, diferentemente do que ocorre
com as variaveis subjetivas. Alguns destes itens estao estreitamente relacionados
com as variaveis subjetivas, como, por exemplo, jornada (variavel ou item objetivo) e
carga de trabalho (variavel com indice resultante da soma de escores e posterior

divisdo pelo nimero de itens subjetivos).
6.5.1 Definicdo Operacional de Variaveis

A seguir encontram-se as definicbes operacionais das variaveis do modelo
tedrico testado.

Controle sobre o trabalho: E o grau em que o trabalhador julga ter
oportunidades de participacdo na administracdo da empresa. Incluem-se a sua
participacdo na escolha dos produtos que serdo colocados a venda pela empresa e
na elaboracdo de materiais de promocdo comercial. Ele também se traduz na

possibilidade do individuo poder expor suas opiniées em relacdo ao seu processo de
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trabalho na farmécia, mesmo que elas discordem das opinides das pessoas
hierarquicamente superiores a ele/assim como ter liberdade para implementar
modificagdes no trabalho.

Reconhecimento social; E a medida em que o sujeito julga que a sociedade
valoriza a profissdo e reconhece a importancia desta. Neste estudo pretendeu-se
representar a sociedade pelos amigos do trabalhador, pelas pessoas que o
empregam e pela populacédo de forma geral.

Carga de trabalho; E uma medida da percepcdo do trabalhador sobre a
guantidade e a qualidade de atividades realizadas na sua rotina de trabalho em
relacdo ao tempo disponivel para tal. Diz respeito também ao tempo de descanso no
trabalho, a um numero adequado de funcionérios em relacdo a demanda de tarefas
e a manifestac@es fisicas em decorréncia do trabalho, tais como a exaustéao.

Adequacio da remuneracido: E o grau em que cada sujeito acha que sua
remuneracdo estd adequada ao seu nivel educacional (nivel de instrucdo) e as
responsabilidades que possui no trabalho. Também foi avaliada a opinido do sujeito
sobre a sua remuneracdo em comparacdo a de outros profissionais com tarefas
semelhantes.

Atendimento a usuérios: E a proporcdo de tempo de trabalho diario do
farmacéutico dedicado as atividades de atencdo aos usuarios da farmacia, em
contraste com o periodo de tempo utilizado na realizacdo de tarefas administrativas
em geral.

Supervisor: E o individuo superior ao farmacéutico na hierarquia da
empresa, ao qual este responde diretamente. Foi verificado se 0 supervisor era um
profissional farmacéutico ou nao.

Jornada de trabalho: E o nimero aproximado de horas que o individuo
trabalha por semana (de Segunda-feira a Domingo) considerando-se horas extras.

Tempo de emprego na farmacia: Trata-se do numero de meses que 0
sujeito jA se encontrava empregado na farmacia até o dia de participacdo na
pesquisa.

Numero de postos de trabalho: Numero total de empregos, trabalhos ou
atividades remuneradas que o participante possuia, incluindo-se o trabalho de

farmacéutico e outros quaisquer. Foram considerados trabalhos formais e informais.
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Realizacdo de atividades burocratico-administrativas; Numero aproximado
de horas que o respondente dedica por dia a execucdo de atividades de carater
administrativo tais como; preenchimento de documentos, solicitacdo de materiais
para fornecedores, realizacdo da contabilidade da farmécia, digitacdo de dados,
gestdo de pessoal, etc. Sera tratada em relacdo ao numero total de horas
trabalhadas.

Organizacdo da empresa: Sistema de gestdo que a empresa adota,
sobretudo em relacdo a compra de produtos. As redes, por exemplo, integram duas
ou mais unidades (matriz e filiais), tém padronizacdo de instalacbes, cores, marca e
processos e costumam adotar politicas formais de recursos humanos (remuneracao,
ascensdo na hierarquia). As franquias tém um sistema semelhante ao das redes,
sendo que o franqueado precisa seguir as determinacdes estabelecidas pelo
franqueador: assemelham-se as redes em algumas caracteristicas, tais como na
negociacédo das compra de medicamentos e na padronizacdo de uniformes para 0s
funcionarios. As farmacias independentes sdo aquelas constituidas somente por
uma unidade, possuindo completa independéncia administrativa e realizando a
compra de medicamentos diretamente com os distribuidores.

Satisfacdo no trabalho (Variavel dependente); Grau da sensacdo de bem-
estar, de prazer e de felicidade que o individuo tem em relacdo ao seu trabalho.
Medida em que o trabalho consegue suprir as necessidades do individuo.

Arnold, Eysenck e Meili (1982) definem atitude como disponibilidade a
resposta em relacdo a um objeto ou classes de objetos. Na qualidade de atitude,
entdo, a satisfacdo ndo pode ser observada diretamente, mas pode ser inferida do
comportamento observavel, tal como sdo consideradas as declaracdes verbais de
opinido.

Na literatura podem ser encontradas medidas de satisfacdo que séao globais e
outras que sdo especificas. Estas Ultimas avaliam a satisfacdo em relacdo a
aspectos do trabalho em particular, como por exemplo; satisfacdo com a
remuneracdo, com o supervisor, com as condi¢des fisicas de trabalho, entre outros.
Aqui foi empregada uma medida global da satisfacdo, ou seja, aquela que mensura
esta atitude sem haver referéncia aos diferentes aspectos do trabalho. As questdes
desta escald foram retiradas de Brayfield e Rothe (1951), sendo traduzidas e

adaptadas para que fossem melhor compreendidas pelos respondentes.
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O quadro 4 apresenta as variaveis contidas no questionario, os itens para a

localizagdo neste e a classificacdo empregada.

QUADRO 4 -VARIAVEIS MENSURADAS, SUA CLASSIFICACAO E OS ITENS

DO QUESTIONARIO*> REPRESENTAM _

VARIAVEL ITENSY™ DO QUESTIONARIO | CLASSIFICACAO

Controle sobre o trabalho 35, 25,22, 21 Subjetiva
Reconhecimento social 33, 36, 27, 34 Subjetiva
Carga de trabalho 18, 19, 23, 38! Subjetiva
Adequacédo da remuneracao 20, 40, 29, 31, 24 Subijetiva
Supervisor 13 Objetiva
Jornada de trabalho 14 Objetiva
Tempo de emprego na farmécia Objetiva
Numero de postos de trabalho Objetiva

Proporcao de tempo em

atividades administrativas e de 16, 17 Objetiva
atencdo aos usuarios

Organizacdo da empresa 11 Objetiva
Satisfacao no trabalho 26,30, 32, 39, 28 Subjetiva

(1) Numeracéao correspondente & sua versao final.
(2) Os itens sublinhados necessitam ter seus escores invertidos para a soma, previamente
a obtencao dos indices das variaveis.

6.6 VALIDADE DE CONTEUDO

Nao existe um método objetivo de se garantir a cobertura de um instrumento
de coleta de dados. Por este motivo, a validade de conteddo & necessariamente
baseada no critério de julgamento. (POLIT e HUNGLER, 1983, apud BARNETT e
KIMBERLIN, 1986)

Apoés a elaboracdo de sua primeira versao, o questionario foi analisado por
cinco professores de diferentes areas relacionadas com o assunto abordado:
psicologia, ciéncias farmacéuticas, administracdo de empresas (dois) e saude
publica. As suas criticas foram utilizadas para uma cuidadosa revisdo do

questionario, havendo, com isto, modificacdo de itens e de definicdes de variaveis.



56

Segundo Neuman (1997), este tipo de validagcdo tem por objetivo averiguar
gue todo o contetdo de uma definicdo seja representado pelos indicadores
presentes no instrumento de coleta de dados. Assim, ela procurou assegurar que 0s
itens do questionario fossem adequados para a mensuracdo das variaveis que eles
objetivavam representar. Quanto a validade ainda, o mesmo autor ressalta que
nunca € possivel atingi-la de forma absoluta, pois os constructos sdo idéias
abstratas, enquanto os indicadores (itens, neste caso) referem-se a observacao
concreta. Ha& uma lacuna entre as descricdes mentais das pessoas e 0 que acontece

na realidade objetiva.
6.7 CONSISTENCIA INTERNA

Segundo Neuman (1997), a consisténcia interna € uma medida da precisao
de um questionario, a qual mostra se os diferentes indicadores utilizados na
mensuracgido de um mesmo constructo reproduzem resultados semelhantes. E usada
para assegurar que os itens do questionario possam ser somados e que o indice
resultante realmente represente determinada variavel (BARNETT e KIMBERLIN,
1986).

O método escolhido para a avaliacdo da consisténcia interna foi o da “divisdo
em duas metades” {split half method), o qual consiste em separar aleatoriamente os
indicadores de um mesmo constructo em dois grupos e estimar se os resultados
obtidos com estes diferentes grupos sao os mesmos (NEUMAN, 1997). O parametro
estatistico utilizado neste método € o coeficiente alfa de Cronbach (a), o qual pode
resultar em valores entre 0,00 e 1,00; quanto mais elevado for o coeficiente, maior é
o grau de consisténcia interna (CRONBACH, 1951, apud BARNETT e KIMBERLIN,
1986).

Estabeleceu-se como critério para se manter um item no questionario um
coeficiente a minimo de 0,60. Este mesmo valor foi adotado no estudo de Barnett e

Kimberlin (1986).
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6.8 PRE-TESTE DO QUESTIONARIO

Apoés a validacdo de conteudo, o questionéario foi aplicado a uma amostra
aleatdria de 15 farmacéuticos empregados em farmacias comerciais localizadas em
cidades vizinhas a Florianopolis.

0 pré-teste objetiva evidenciar falhas no instrumento de coleta de dados, tais
como questdes de conteddo ambiguo ou de dificil entendimento, nimero excessivo
ou insuficiente de perguntas, itens supérfluos entre outros problemas comuns
(MARCONI e LAKATOS, 1990). Através do pré-teste foi avaliado também o grau de
consisténcia interna do questionario, conforme descrito na secao anterior.

O indicador mais Uutil para se avaliarem o0s itens que ndo se ajustam
adequadamente a uma escala é a correlacdo “item-resto” {item-rest correlation), de
acordo com Nunnaly e Bernstein (1994, apud STATA, 1999). Esta € a correlacdo
entre um determinado item na escala e a escala formada por todos 0s seus outros
itens. Quanto menor o seu valor, menos adequado € o item para a escala, e menor o
coeficiente a que resultaria com a manutencéo dele.

Os resultados dos coeficientes a do questionario piloto encontram-se em
detalhes no apéndice 2. Como € possivel observar, o item “carS” (questdo 25 do
guestionario piloto), representante da variavel “carga de trabalho”, € o que apresenta
a menor correlacdo com os demais itens da escala (-0,01); semelhantemente, o item
“sat2” (questdo 41) da variavel “satisfacdo no trabalho” resultou como o menos
adequado da sua escala (correlacdo item-resto = 0,06). Conseqiientemente, estes
dois itens foram excluidos do questionario piloto. 0 quadro 5 apresenta o0s
coeficientes de consisténcia interna finais do questionario que subsequentemente foi
aplicado na populagéo final de estudo.

Terminado o pré-teste houve uma nova revisdo do instrumento de coleta de

dados, originando a sua versao final (apéndice 3).
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QUADRO 5 - INDICADORES DE CONSISTENCIA INTERNA DO
QUESTIONARIO PILOTO APLICADO AOS FARMACEUTICOS
ATUANTES EM FARMACIAS DE MUNICIPIOS PROXIMOS A
FLORIANOPOLIS, SC -2001

NUmero de Numero de
Escala / Vanavel _ ) Alfa
Individuos  itens na escala
Carga de trabalho 15 (V4 0,71
Adequacao da remuneracao 15 5 0,78
Controle sobre o trabalho 15 5 0,87
Reconhecimento social 15 5 0,78
Satisfacao no trabalho 15 (25 0,83

FONTE; Dados da pesquisa.
(1) ApOs a exclusao do item “car3”.
(2) Apos a exclusao dos itens “sat2"

6.9 TRATAMENTO DOS DADOS

Apés coletados, os dados foram armazenados no programa de computador
Epi Info versdo 6.04 (1996). Para se evitarem erros nesta etapa do processo foram
procedidas duas entradas dos dados, comparando-se relatérios resultantes para
uma amostra aleatoria de variaveis.

A andlise dos dados deu-se no programa de computador ja mencionado,
principalmente com o uso das técnicas estatisticas de correlacdo e regressao.
Primeiramente foi verificada, através do coeficiente de correlacdo de Pearson (1), a
existéncia de associacdes estatisticamente significantes das variaveis do estudo
entre si. De acordo com Mottaz (1985), estes coeficientes desta primeira etapa da
andlise estatistica sdo chamados de coeficientes de correlagéo de ordem zero. Eles
precisam ser calculados sobretudo entre as variaveis independentes a fim de
verificar-se a existéncia de multicolinearidade. A existéncia de correlacbes fortes
entre estas variaveis pode conduzir a resultados imprecisos.

0 “r" é um indice da magnitude e'da direcdo de uma relacdo entre apenas
duas variaveis, estando sempre entre -1,00 e +1,00. Quanto mais proximo de “um”
ele for (independentemente do sinal) maior a forca da associacdo estudada. O sinal
indica a diregdo da relacdo; se valores elevados de duas variaveis estiverem, em

média, associados, e se valores baixos da primeira variavel associarem-se a valores
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baixos da segunda, a correlacdo resultante serd positiva. Por outro lado, se valores
elevados de uma variavel estiverem associados a valores baixos da outra e vice-
versa, o coeficiente de correlagdo de Pearson sera negativo. (KERLINGER e
PEDHAZUR, 1973; GUEDES e GUEDES, 1988)

Para se estimar se o0s valores para tais coeficiente ndo tenham sido
encontrados ao acaso realizaram-se testes t de Student para cada relacdo entre
duas variaveis. Este, de forma semelhante a outros testes estatisticos, fornece o
valor de “p”, que é a probabilidade de um determinado parametro estatistico ter sido
encontrado ao acaso. 0 valor maximo de “p” aceito no presente trabalho para
qualquer teste foi de 0,05 (nivel de significancia de 0,05), o que significa a aceitacao
de uma probabilidade méaxima de 5% de que determinado resultado estatistico tenha
sido encontrada aleatoriamente (GUEDES e GUEDES, 1988). Eventualmente foi
usado o intervalo de confianca (IC) para avaliacdo da significancia estatistica.
Quando o IC de uma diferenca de médias ou de uma correlacao inclui o valor “zero”,
dentro do nivel de 95% de confianga estabelecido, o resultado € ndo significante.

A etapa seguinte do tratamento dos dados foi a andlise de regressao linear
multipla, que é uma técnica estatistica multivariada. O seu principio € semelhante ao
gue fundamenta o calculo do “r’, porém esta analise tem a capacidade de mostrar 0
guanto uma série de variaveis independentes quantitativas explica a variancia de
uma variavel dependente (KERLINGER e PEDHAZUR, 1973). Ha& também a
possibilidade de se estimar o quanto uma variavel explica outra com outras variaveis
sendo controladas, isto €, tendo os efeitos destas Ultimas ndo influenciando a
primeira relacdo, que pode ser de maior interesse.

A regressdo linear multipla resulta em um pardametro chamado de “R ao
quadrado” (R, ou coeficiente de determinagdo mudltipla), que é o valor percentual
(que vai de 0 a 100) da medida em que a variavel dependente é explicada por um
conjunto de variaveis independentes (NEUMAN, 1997). Quanto mais elevado for o
R”, maior o poder explicativo do modelo estatistico estabelecido e mais adequadas
estdo as variaveis independentes que foram incluidas nele.

O procedimento para se determinar o melhor modelo foi inserir
individualmente, baseando-se na teoria, as varidaveis independentes na chamada
equacdo de regressdo, até que se encontrou a combinacdo das variaveis que
resultou no R* de maior valor. O teste estatistico F foi usado na obtencao do valor de
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p, cujo significado foi explicado anteriormente. Um valor menor que 0,05 foi o critério
adotado para a aceitacado das variaveis independentes na equacdo, com excecao
das variaveis incluidas para fins de controle estatistico, as quais podem estar
presentes na equacdo mesmo que o valor de p seja superior a0 maximo
estabelecido.

As variaveis categoricas (sexo, estado civil, supervisor, etc.) precisaram ser
transformadas previamente ao calculo dos coeficientes de correlagcdo. Segundo
Kerlinger e Pedhazur (1973), nesta transformacao as variaveis categoricas passam a
ser chamadas de indicadoras {dummy, ou mudas). Apenas para exemplificar, para a
variavel sexo (questdo 9 da versao final do questionario) designou-se o vetor “1”
para o grupo dos homens e o vetor “0” para o das mulheres. Este procedimento foi
repetido para as demais variaveis conforme fosse necessario.

Em suma, o modelo apresentado no capitulo 3 foi estabelecido sob bases
tedricas e empiricas, ndo significando, porém, que todas as variaveis independentes
apresentadas estejam associadas a dependente. Ao final da analise multivariada
houve a determinacdo de quais das variaveis inicialmente escolhidas se mostraram
relacionadas de forma estatisticamente significante com a satisfacdo no trabalho,
para o conjunto dos farmacéuticos pesquisados.

Para a exposicado dos resultados também foi utilizada a estatistica descritiva,
havendo a apresentacdo das frequéncias de caracteristicas descritivas da
populacdo, das médias e dos desvios padrao das variaveis quantitativas estudadas.
Para os maiores motivos de satisfacdo e insatisfacdo citados, constatados a partir
das respostas as perguntas abertas, foram apresentadas somente as frequéncias e
propor¢cbes de citagdo, sendo, posteriormente, feita uma comparacdo desses

resultados com os obtidos na analise multivariada.

6.10 QUESTOES DE ORDEM ETICA

Esta pesquisa foi realizada obedecendo a legislacdo sobre pesquisas com
seres humanos (Resolucdo 196 do Conselho Nacional de Saude, de 10 de outubro
de 1996). 0 parecer do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos -

CEPSH da Universidade Federal de Santa Catarina encontra-se no anexo 1.
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7 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a entrega dos questionarios foram visitadas 70 farmécias, visto que
estas cumpriam com os critérios de inclusdo no estudo previamente estabelecidos.
Em 14 delas (20%) o farmacéutico responsavel técnico ndo foi encontrado, mesmo
tendo sido procurado por duas vezes, em dias e horarios distintos. Dois
estabelecimentos visitados (2,9%) estavam em processo de mudanca de
responsavel técnico e, conseqiientemente, sem a presenca destes.

Assim, foi pressuposto que o numero de farmécias comerciais objeto da
pesquisa, que realmente dispunham de no minimo um profissional farmacéutico, em
pelo menos alguns horarios de seu funcionamento, era de 54 (77,1% do total).
Observou-se que em 14 estabelecimentos o nimero de farmacéuticos responsaveis
técnicos era superior a um (tab. 1). Esta tabela salienta que 74,1% das farmacias
empregavam perto da metade dos profissionais (54%), ao passo que outras 24,1%
absorviam quase 41 % da méo-de-obra empregada.

Somente os 74 individuos encontrados no local de trabalho foram convidados
a participar do estudo, sendo possivel recolher para a composicdo do banco de
dados e subseqlentes analises estatisticas 71 questionarios, resultando em uma
taxa de resposta de 95,9%. Houve dois casos de esquecimento (2,7%) e um (1,4%)
em que o individuo alegou falta de tempo para participacdo. Nao houve nenhum

caso de recusa.

TABELA 1- DISTRIBUICAO DE PROFISSIONAIS POR FARMACIA COMERCIAL
-FLOR ANOPOLIS. SC-2001

Numero de Numero de Numero total de

farmacéuticos estabelecimentos (%) farmacéuticos (%)
1 40 (74,1) ("MO (54,0)
2 9(16,7) (278(24,3)
3 - 4(7,4) 12(16,3)
4 1(1.8) ("M(5,4)
Total 54(100) 74(100)

FONTE; Pesquisa de campo
(1) Estao incluidas somente as farmacias comerciais pesquisadas.
(2) Inclui um individuo ndo participante.
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A proporcdo de respondentes fez representar expressivamente a populacdo

sob investigacao, visto que a taxa de participacao foi proxima de 100%.

7.1 CARACTERISTICAS INDIVIDUAIS

A populacdo pesquisada apresentava a caracteristica de ser notavelmente
jovem. A média das idades foi de 28 anos (desvio padréo=6,0), sendo que 84,5%
dos farmacéuticos encontravam-se entre os 21 e os 32 anos de idade. A maior parte
dos individuos era do sexo feminino (71,8%), sendo que as idades de homens e
mulheres nado diferiam significativamente (ver graf. 1). Aproximadamente 34% do
total era casado no momento de execucdo da pesquisa, enquanto 64,2% eram
solteiros. A idade pode ser um dos fatores que explique a maior proporcdo de

solteiros que havia na populacéo.

GRAFICO 1 - DISTRIBUIQAO ETARIA DOS FARMACEUTIC,OS EMPREGADOS
EM FARMACIAS COMERCIAIS DE FLORIANOPOLIS, SC,
SEGUNDO O SEX0-2001

NOTA: Faixa de idades: 21 — 55 anos.

No ano de 1999, Santos (2000) realizou um levantamento com o objetivo de
tracar o perfil dos farmacéuticos do estado de Santa Catarina, considerando-se as
diversas éareas de atuacdo profissional. Nesta pesquisa foram encontrados

resultados semelhantes aos do presente estudo. Em relacdo ao sexo, havia também
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o predominio de mulheres (56%), apesar de elas estarem em uma propor¢cao quase
16% menor em comparacdo a Floriandpolis. Quanto a idade, o autor referido
constatou que os farmacéuticos de Santa Catarina eram bastante jovens, tendo uma
média de idades de 37 anos e com 66% do total estando na faixa dos 21 aos 40
anos. 0 resultado de Floriandpolis, no tocante as idades, levanta a pergunta de se
as farmacias comerciais ndo seriam um local tipico de trabalho de farmacéuticos em
inicio de carreira.

Para tracar um paralelo com outra profissdo da area da saude, na medicina a
proporcao de mulheres era de 32,7% em 1995. conforme um levantamento com uma
amostra nacional feito neste ano (MACHADO et al., 1997). No segmento etario de
médicos com 45 anos ou menos, a porcentagem de mulheres atingia os 41%; no
grupo de profissionais com 30 anos de idade ou menos as médicas representavam
50% do total. A autora afirma que em quase todos os setores da economia é
crescente a participacdo feminina no contingente de trabalhadores, sendo a saude
uma das areas em gue esse processo vem sendo bastante acentuado.

0 reflexo deste processo também esteve presente entre os farmacéuticos no
comércio de Floriandpolis, pois a proporcdo resultante de mulheres foi
evidentemente superior a de homens. llustrativamente, o curso de graduacdo em
Farméacia da Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC, que graduou suas
primeiras turmas na década de 1950, desdel986 vem formando uma proporcéo
superior de mulheres, apesar de, a partir de 1994, mostrar uma pequena tendéncia a
diminuicdo (vide grafico 2). Dos dados disponiveis por esta Universidade, 1987 foi
Gnico ano em que a porcentagem de homens foi superior a de mulheres. Nos
demais, a percentagem destas € muito superior, atingindo a maior disparidade em
1994, quando perfizeram 78,5% do total.

Em Florianopolis as mulheres totalizavam 51,5% dos habitantes em 2000,
enguanto no Brasil elas estavam na proporcédo de 50,8% (IBGE, 2001). Tomando-se
0 valor de Florianépolis como referencial® mas sabendo-se que a naturalidade das
respondentes era diversa, as farmacéuticas pesquisadas compunham uma
propor¢cdo 39,4% maior do que mulheres eram encontradas na populagdo geral.
Este fato, somado aos dados do grafico a seguir, ilustram que a farmacia vem se
consolidando como uma profissdo tipica de mulheres, tal como o que ja ocorre

historicamente com a enfermagem.
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GRAFICO 2 - PROPORQL&O DE HOMENS E MULHERES FORMADOS PELO CURSO DE
GRADUACAO EM FARMACIA DA UFSC -1986-1996
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FONTE; Departamento de Administracdo Escolar, Universidade Federal de Santa
Catarina, 11 de dezembro de 2001.
NOTA: Anos cujos dados estavam disponiveis.

Assim, o predominio de mulheres no mercado de trabalho referente ao ambito
em estudo foi ao encontro do perfil, no tocante ao género, dos graduados pela UFSC
da metade da década de 1980 & metade da de 1990.

Sobre a instituicdo de ensino superior de término do curso de farmacia, 94,4%
dos sujeitos haviam se graduado em universidades publicas e federais, sendo 87,3%
do total formados pela UFSC. 0 restante (12,7%) formou-se em outras
universidades, sendo apenas 8,4% do total geral situadas em estados brasileiros
diferentes de Santa Catarina. Estas propor¢cdes reforcam a representatividade das
universidades federais como o principal aparelho formador de profissionais na area
de farméacia. No entanto, ha uma provavel tendéncia de o valor proporcional diminuir
a medida que as universidades particulares, em numero de 5 em SC, forem
formando seus estudantes. A entrada destes no mercado de trabalho dependera,
também, da aceitabilidade destes novos profissionais pelo referido mercado.

0 ano em que os individuos respondentes receberam o grau de farmacéutico
€ mostrado no grafico 3. Ele é reflexo, ao menos parcial, da idade dos sujeitos de
pesquisa; a maioria destes (64,3%) estavam formados ha quatro anos ou menos.

Também é sugestivo de que o mercado de trabalho estava demandando
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profissionais recém egressos das universidades. Pouco mais de um décimo dos
individuos (12,9%) no mercado de trabalho foram graduados em 1992 e antes deste

ano (ndo representado no gréfico).

GRAFICO 3-ANO DE FORMACAO DOS FARMACEUTIQOS EMPREGADOS NAS
FARMACIAS COMERCIAIS DE FLORIANOPOLIS, SC - 2001

FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: N = 70.

0 grafico 4 contém o tempo que os individuos ja haviam trabalhado como
farmacéuticos até a época do levantamento, considerando-se todas as empresas
passadas durante a vida profissional. Apenas 10% dos respondentes trabalhavam
ha mais de oito anos como farmacéuticos, enquanto 55% relataram menos de dois
anos de trabalho. Evidenciou-se o curto tempo de experiéncia profissional por parte
de mais da metade dos farmacéuticos, sendo uma possivel questao de investigacao
o tipo de suporte que recebem enquanto estdo neste periodo inicial de aprendizado

pratico, em termos de auxilio, supervisdo e/ou treinamento que partam da empresa.
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GRAFICO 4 - TEMPO DE TRABALHO DO RESPONDENTE COMO
PROFISSIONAL FARMACEUTICO - FLORIANOPOLIS. SC - 2001
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FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: N = 69.

Outro aspecto que se sobressaiu foi quanto ao momento da entrada dos
individuos no mercado de trabalho. A comparacéo detalhada das faixas de tempo do
grafico 4 com as faixas de tempo de formacdo (em anos, dados comparaveis,
implicitos no graf. 3) mostra que a proporcao acumulada de individuos neste ultimo é
sempre inferior, considerando-se pelo menos as seis primeiras faixas de tempo.
Tomando-se a primeira como exemplo, de 33,3% dos que ja estavam trabalhando ha
até um ano, somente 20% haviam se formado ha menos de um ano. Este padrao se
repete para os demais periodos, sugerindo que uma parcela dos graduados nao
ingressou diretamente no mercado de trabalho logo apds a concluséo do curso de
graduacéo.

Uma das hipoteses explicativas para esta constatacdo € o fato de 41,4% dos
farmacéuticos possuirem titulacdo além do curso de farmacia. Um quarto dos
profissionais eram analistas clinicos, 11,3% eram tecnélogos de alimentos e 5,6%
possuiam curso de pos-graduacdo em nivel de especializacdo. E possivel que o
periodo de realizacdo dos estudos que lhes levaram a obtencéo desses titulos tenha
sido diretamente apds o término do curso de graduacdo em farmacia, quando o

individuo ainda n&do havia ingressado no mercado de trabalho como farmacéutico.
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O tempo de trabalho no estabelecimento em que o farmacéutico foi procurado
€ apresentado no grafico 5. Observou-se que 52,1 % dos respondentes estava ha até
um ano naquele emprego especifico. 0 tempo de existéncia das farmacias pode
explicar em parte essa constatacdo, enquanto a rotatividade de pessoal compbe
outro fator com um poder explicativo talvez ainda mais forte. A comparacdo dos
graficos 4 e 5 fornece indicios da ocon“éncia de rotatividade, pois 76,1% da
populacdo estava empregada na farmacia ha dois anos ou menos, enquanto apenas
41,2% ja havia trabalhado como farmacéutico pelo mesmo tempo. Mott (2000)
verificou que nos EUA, entre 1983 e 1997, a mediana do tempo de trabalho em uma
farmacia até o abandono ou troca de emprego era de menos de trés anos (32

meses).

GRAFICO 5-TEMPO DE VINCULO EMPREGATICIO DO FARMACEUTICO COM
A FARMACIA - FLORIANOPOLIS, SC - 2001
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FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: N=71.

Além do trabalho como responséavel técnico nas farmacias comerciais sob
estudo, quase um quarto dos profissionais exercia outras atividades paralelas,

possivelmente porque alguma delas (ou ambas) ndo os remunerava de forma
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adequada (tab. 2). Os homens tiveram uma maior probabilidade de possuirem mais

de um vinculo empregaticio, em relacdo as mulheres.

TABELA 2 - NUMERO DE POSTOS DE TRABALHO DOS FARMACEUTICOS
EMPREGADOS NAS FARMACIAS COMERCIAIS DE
FLORIANOPOLIS, SC, SEGUNDO 0 SEXO - 2001

SEXO

NUMERO DE o TOTAL
Masculino Feminino
POSTOS
N % N % N %
1 14 70.0 41 80,4 55 77.5
2 2 10.0 9 17,6 11 15.5
3 3 15,0 3 4,2
4 1 5,0 2,0 2 2,8
Total 20 100 51 100 71 100

FONTE; Pesquisa de campo

Conforme Santos (2000), em 1999, 53,5% dos farmacéuticos de Santa
Catarina possuiam dois vinculos empregaticios, e 29,5% trés, sendo em grande
parte trabalhos em instituicbes de saude tais como laboratérios de analises clinicas,
farméacias comerciais magistrais, homeopaticas e de dispensacao entre outros.

Em resumo, a populacdo estudada de farmacéuticos de Floriandpolis era
majoritariamente constituida por jovens de 21 a 28 anos, graduados na Universidade
Federal de Santa Catarina entre os anos de 1995 e 2000, isto é, haviam se formado
ha seis anos ou menos, tendo como referencial o ano de 2001. A maioria dos
sujeitos (71,8%) era do sexo feminino e estava empregada na farmécia pesquisada

por trés anos ou menos.
7.2 CARACTERISTICAS OBJETIVAS DO TRABALHO

Esta secdo fornece alguns indicadores da insercdo do farmacéutico no
mercado de trabalho de Florianépolis, que dizem respeito a aspectos que puderam
ser mensurados objetivamente através dos questiondrios. Esses indicadores
descrevem dimensdes do conteudo e do contexto do trabalho de um farmacéutico

com vinculo empregaticio com uma farmacia comercial, no ano de 2001.
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A analise do grafico 6 permite afirmar que as farmacias comerciais
administradas na forma de rede eram as maiores responsaveis pela oferta de
empregos a farmacéuticos em Florianopolis, absorvendo mais de dois tercos da
mao-de-obra dentro do segmento. Na década de 1990, o aumento do numero de
estabelecimentos de rede no pais foi evidente. Como exemplo cita-se uma rede de
farmacias que abriu oito unidades no inicio de 2001, em um periodo de dois meses
(CEM, 2001).

GRAFICO 6 - ORGANIZACAO DA EMPRESA EM QUE O FARMACEUTICO
ESTAVA EMPREGADO - FLORIANOPOLIS, SC - 2001

0O REDE
0O FRANQUIA
O INDEPENDENTE

FONTE: Pesquisa de campo

No Municipio de Florianépolis havia em torno de 178 farmacias comerciais de
dispensacdo de medicamentos e drogarias abertas em marco de 2001"°, com 198
farmacéuticos responsaveis técnicos por elas. Destas, mais da metade (118; 66,3%)
tinha o farmacéutico como proprietario Unico ou socio-proprietario, sendo que em
107 (60,1%) ele era o préprio responsavel técnico, e nas demais (11, 6,2%) ele era
contratado. Ja as pertencentes a individuos sem formacéo nesta area (60 farmacias,
33,7%) ofereciam cerca de 80 empregos diretos para farmacéuticos, o que
correspondia a 40,4% do total de postos de trabalho existentes.

Exclusivamente sob o critério de mercado de trabalho, as empresas de ndo
farmacéuticos exerciam um papel importante, sobretudo para os profissionais recém
egressos das universidades. E uma realidade que nem todos estes tém condi¢bes

financeiras de abrirem suas proprias empresas ao se graduarem (ou talvez nem

19 Dados evidenciados apds a andlise da lista fornecida pelo CRF/SC, e através da observacéo dos
resultados da pesquisa de campo.
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tenham vontade de fazé-lo) e, portanto, se fossem depender somente da oferta de
posicbes em farmacias de farmacéuticos, neste contexto, eles encontrariam maiores
dificuldades para a obtencdo de um emprego ja que estas contribuiam com apenas
6,2% do total oferecido. Obviamente a questdo € mais complexa, passando pela
discussdo do futuro excesso de farmacéuticos no mercado, da necessidade de
profissionais no setor publico, da distribuicdo adequada e racional deles nas regifes
do pais, e das politicas de financiamento para a abertura de microempresas.

Analisando-se a realidade sob outra perspectiva, como uma situacao ideal, se
fosse permitida somente a farmacéuticos a abertura de estabelecimentos de venda
de medicamentos, talvez estes fossem em menor quantidade, condicdo que
possibilitaria maiores receitas por unidade e, consequientemente, a contratacao de
mais profissionais por farmacia.

Os farmacéuticos do presente estudo apresentavam jornadas de trabalho
relativamente elevadas. Para 63,4% dos respondentes ela era de 44 horas semanais
e o0 restante dos individuos distribuiam-se desproporcionalmente acima (22,9%) e
abaixo (13,7%) desta carga horaria. A menor jornada semanal de trabalho declarada
foi de 20 horas (2,8% das respostas), enquanto a maior foi de 72 horas (1,4%).
Observou-se haver uma maior probabilidade dos empregados nas farmacias de rede
ou franquias trabalharem mais de 44 horas por semana (tab. 3). Conforme esta
tabela, perto de 29% dos farmacéuticos empregados em redes trabalhavam mais de
44 horas semanais, enquanto nas farmacias independentes esta proporcao era de

5,6%, consideravelmente inferior.

TABELA 3 - JORNADA DE TRABALHO DOS FARMACEUTICOS, POR TIPO
DE EMPRESA - FLORIANOPOLIS, SC - 2001
TIPO DE EMPRESA

JORNADA TOTAL
SEMANAL DE Rede/Franquia  Independente
TRABALHO N % N % N %
Até 44 horas 37 71,2 17 94,4 54 77,1
45 horas ou mais 15 28,8 1 5,6 16 229
Total 52 100 18 100 70 100

FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: Teste exato de Fisher monocaudal, p<0,05.
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Essas cargas horarias de trabalho eram distribuidas em seis dias para 76,1%
do total de respondentes e em cinco para 22,5%. Apenas 1,4% afirmou trabalhar os
sete dias da semana. Santos (2000) constatou que em 1999 quase 70% dos
farmacéuticos de Santa Catarina trabalhavam acima de oito horas por dia,
considerando-se todos os vinculos trabalhistas que possuiam. Em relacdo aos que
atuavam em farmacias comerciais, como atividade exclusiva ou néo (70% do total
dos farmacéuticos), a maioria dos proprietarios afirmaram trabalhar mais de oito
horas por dia, ao passo que a maior parte dos ndo proprietarios disseram cumprir
jornadas de até oito horas. As jornadas para este uUltimo grupo (que representa 0s
empregados em farmacias comerciais de SC) sdo proximas as encontradas para 0s
farmacéuticos da pesquisa de Florianopolis.

Independentemente da carga horaria de trabalho, verificou-se a propor¢éao do
tempo de permanéncia diaria na farmacia que cada profissional ocupava-se com
atividades especificas. Trés em cada quatro respondentes (75,3%) passavam 50%
ou mais do tempo de trabalho no atendimento de usuarios (tab. 4). Esta constatacdo
€ positiva para a profissao e para o profissional, visto que a atencédo aos pacientes é
uma atividade nas farmécias através da qual ocorre a difusdo do papel da profissdo
para a sociedade. 0 contato direto com o publico € um dos Unicos meios do
farmacéutico ser reconhecido profissionalmente, diferenciando-se através da oferta
de servicos que s6 ele é capaz de oferecer. 0 usuario se beneficia por ter a
possibilidade de solicitar gratuitamente informacdes sobre a terapia medicamentosa

ou sobre outros assuntos ligados a saude de conhecimento do farmacéutico.

TABELA 4 - PROPORCAO DO TEMPO DE TRABALHO DIARIO DO FARMACEUTICO
UTILIZADO PARA ATIVIDADES DE ATENDIMENTO AOS USUARIOS, NAS
FARMACIAS 30MERCIAIS DE FLORIANOPOLIS, SC - 2001

PTREONF;F?(I)?(CEAN(I)O/%O N % % ACUMULADA
0-20 5 7,2 7,2
21-40 10 14,5 21,7
41-60 19 27,6 49,3
61-80 20 29,0 78,3
81-100 15 21,7 100
Total 69 100 100

FONTE: Pesquisa de campo
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Paralelamente, a proporcdo de farmacéuticos engajados predominantemente
nas atividades administrativas nao foi muito elevada (tab. 5). No entanto, é
preocupante, do ponto de vista das condigcbes de trabalho do farmacéutico e da
saude dos usuarios dos servigos, que 23,2% dos farmacéuticos dedicasse mais
metade da sua jornada diaria para a realizagdo de tarefas que poderiam ser
realizadas por pessoas com formacdo em outras areas, tais como administracao de
empresas ou ciéncias contdbeis, ou por aquelas possuidoras de nivel médio ou

técnico de ensino.

TABELA S - PROPOR(;AO DA JORNADA DIARIA DE TRABALHO EM QUE O
FARMACEUTICO SE DEDICAVA AS ATIVIDADES ADMINISTRATIVAS
NAS FARMACIAS COMERCIA S DE FLORIANO "OLIS, SC - 2001

PROPORCAO DO N o %
TEMPO (EM %) 0 ACUMULADA
0-20 24 34,8 34,8
21-40 15 21.7 56,5
41-60 17 24,6 81,1
61-80 12 17.4 98,5
81-100 1 15 100
Total 69 100 100

FONTE; Pesquisa de campo

Como referencial para comparacdo, um estudo norte-americano
(ANDERSON-HARPER, BERGER e NOEL, 1992) constatou que os farmacéuticos
empregavam uma média de 28% do tempo de trabalho na farméacia em atividades
administrativas e de escritério, ao passo que o restante era ocupado em acdes
relacionadas diretamente aos pacientes (dispensagdo de medicamentos,
aconselhamento e atividades educativas). Para os profissionais de Floriandpolis a
média das proporc¢des de tempo em atividades administrativas foi de 36%.

A atribuicdo de tarefas burocréaticas aos farmacéuticos € uma pratica que sem
davida os desloca da atencdo aos pacientes. Adicionalmente, esta estratégia gera
economia de recursos financeiros para a empresa devido 4 ndo contratagdo de um

funcionario para assumir estas responsabilidades que passam a ser absorvidas pelo
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farmacéutico. Outro aspecto relevante que vem a tona € a falta de preparo para o
desempenho das funcdes de gerenciamento do estabelecimento, o que pode levar o
individuo a frustracdo com o passar do tempo (LIFE, 2000).

A pesquisa de campo e 0 contato com os profissionais sugeriram, também,
gue os mais envolvidos com as tarefas administrativas eram empregados de
estabelecimentos com mais de um farmacéutico contratado. Isto talvez seja um fator
gue amenize a atribuicdo das atividades burocraticas para esses profissionais, caso
mais de um farmacéutico esteja presente simultaneamente no estabelecimento nos
horarios de atendimento do publico.

A Ultima variavel a ser apresentada nesta secdo envolve um componente que
pode tanto influenciar as outras variaveis de modo objetivo, assim como pode
modificar a percepcao individual das outras dimensdes. Como em algumas
farmacias o numero de farmacéuticos era superior a um (tab. 1, pg. 61), esperava-se
que alguns fossem supervisionados por colegas de profissdo. Um terco dos

pesquisados estavam nesta situacdo, conforme o gréfico 7.

GRAFICO 7 - SUPERVISOR DIRETO DO FARMACEUTICO NA FARMACIA
- FLORIANOPOLIS, SC - 2001
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FONTE: Pesquisa de campo

Quando um profissional é supervisionado por uma pessoa com educacgao
formal na mesma area supde-se existir, a0 menos teoricamente, um contexto mais
propicio ao dialogo entre as partes. O farmacéutico, na condicdo de supervisor,

podera levar em consideracdo, nos seus processos decisorios e de comunicacao
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com o supervisionado, critérios distintos aos de pessoas leigas nas questdes que
envolvam o medicamento. Isto tem o potencial de gerar grandes beneficios para
ambos os profissionais envolvidos, para a organizagdo farmacéutica e para 0s
usuarios desta. Observou-se, porém, que mesmo em algumas farmacias em que s6

havia um RT. este era supervisionado por outro farmacéutico devido a estrutura

administrativa do estabelecimento.
7.3 VARIAVEIS SUBJETIVAS DO TRABALHO

Ha aspectos do trabalho para os quais ndo existe uma forma objetiva de
mensuragdo, ou ela ndo é adequada para ser empregada em determinadas
circunstancias. A estratégia comumente adotada para a descricdo destas dimensdes
da realidade € solicitar aos individuos da populacdo de pesquisa que se posicionem
em relacdo a sentencas que, de um modo indireto, descrevam caracteristicas
objetivas. Através deste procedimento é possivel obterem-se medidas numéricas
destas, para entdo serem realizados testes de associacao entre as variaveis.

Apbés mensuradas, as escalas da versdo final do questionario sofreram
avaliacdo de consisténcia interna. O quadro 6 contém os coeficientes alfa de
Cronbach finais para cada escala. Maiores detalhes dos coeficientes resultantes,

parciais e finais, podem ser vistos no apéndice 4.

QUADRO 6 - COEFICIENTES ALFA (a) PARA A VERSAO FINAL DO
QUESTIONARIO

NUmero de Numero de
Escala / Variavel individuos itens na Alfa
escala
Carga de trabalho 71 4 0,48
Adequacdo da remuneracao 71 5 0,86
Controle sobre o trabalho 71 5 0,74
Reconhecimento social 71 0)4 0,61
Satisfacao no trabalho 71 (25 0,87

FONTE; Pesquisa de campo
(1) Apods a excluséo do item “rec4”.
(2) ApGs a exclusao do item “sat2”.
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No questionario final, com excecdo da escala “carga de trabalho”, todas
atingiram coeficientes alfa acima do valor minimo estabelecido (a=0,60). Por isto, a
variavel citada foi excluida das andlises estatisticas subsequentes.

A escala “reconhecimento social” foi modificada para que seu coeficiente alfa
se tornasse maior e proporcionasse, posteriormente, um resultado mais préximo da
realidade na analise multivariada. A questdo “rec4” do questionario (apéndice 3),
entdo, nao resultando como adequada para representar a variavel em questdo, ndo
foi considerada como componente da escala. O baixo alfa provocado pelo item
mostra que as respostas para ele foram, em geral, contrarias &s respostas aos
outros itens da escala. A opinido de amigos, portanto, foi 0 mais fraco indicador de
reconhecimento social, ao passo que as opinides da populacdo em geral, dos
funcionérios e dos proprietarios/supervisores das farméacias foram as mais
adequadas para a representacao da variavel reconhecimento.

Os indices médios resultantes para cada variavel subjetiva sdo apresentados
no quadro 7. Eles foram obtidos através da soma das respostas a cada item da
escala e posterior divisdo desta soma pelo nimero de itens respondidos. Era
possivel que o indice resultasse entre 1 e 5, significando, em termos gerais, que
quanto maior ele fosse maior seria a presenca da variavel objetiva no trabalho, mais
adequada estaria a caracteristica para o farmacéutico, maior a percepcdo da

existéncia da caracteristica no trabalho ou maior a satisfagdo neste.

QUADRO 7 - INDICES DAS VARIAVEIS SUBJETIVAS DO TRABALHO PARA OS
FARMACEUTICOS EMPREGADOS NAS FARMACIAS COMERCIAIS
DE FLORIANOPOLIS, $SC - 2001

Escala / Variavel '\r'é‘;‘;)igadse Mediana ~ Média oo
Adequacao da remuneracao 71 2,0 2,1 1.0
Controle sobre o trabalho 71 3,2 3,2 0,9
Reconhecimento social 71 3,2 3,2 0.8
Satisfacdo no trabalho 71 4,0 3,7 0,9

FONTE: Pesquisa de campo

As médias dos indices das variaveis reconhecimento social e controle sobre o
trabalho foram as mais proximas do escore 3. Em relagcdo & primeira variavel, pode

se afirmar que os farmacéuticos julgam, em média, que a sociedade mantém uma
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posicdo proxima a neutralidade sobre o valor e a importancia da profissdo. Quanto a
participacdo na gestdo da farmacia (ou possibilidade de participacdo nas decisdes),
foi verificado que ela existia em um pequeno grau entre os profissionais. Menos de
um quarto dos farmacéuticos (22,5%) obtiveram um indice de controle sobre o
trabalho acima de quatro, sendo que menos de 10% do total dos indices ficaram
acima de 4,2.

A dimensdo remuneracdo, operacionalizada como a variavel adequacdo da
remuneracao, foi a que resultou na menor média de indices. Somente para 18,7%
dos individuos o indice foi maior que trés, sugerindo que uma parcela substancial da
populacdo considerava pouco adequada a recompensa financeira recebida pelo
trabalho na farmacia. Além disto, 18,3% dos sujeitos apresentaram indice um, o
mais baixo na escala, o que significa que todos os itens componentes desta escala
receberem a mais baixa pontuacéo possivel.

A variavel dependente do estudo foi aquela cuja média dos indices foi a mais
elevada entre as subjetivas (3,7). Aproximadamente 72% dos farmacéuticos
atingiram indices acima de 3,0, sendo que para 52,1% estes variaram de 4,0 a 5,0. E
um achado relevante estes niveis relativamente elevados de satisfacdo com o
trabalho, simultaneamente & obtencdo de escores neutros e/ou baixos em outras
dimensdes. Além disto, demonstra que houve diferenciacdo do conteudo dos itens
da escala por parte dos pesquisados, visto que atingiram diferentes escores para
cada variavel. Todavia, cabera a analise posterior determinar se existe associacao
entre os indices das diferentes variaveis.

De todas as dimensfes abordadas nesta secdo, aparentemente houve um
maior grau de concordancia dos farmacéuticos quanto ao reconhecimento social. O
desvio padrdo desta variavel (0,8) foi o menor entre as quatro caracteristicas
subjetivas avaliadas. A faixa de indices também resultou mais estreita para ela,
variando de 1,5 a 4,5, enquanto que para as demais dimensdes ela foi de 1,0 a 5,0
(controle sobre o trabalho e adequacédo da remuneracédo) e 1,6 a 5,0 (satisfacdo no
trabalho).

Uma razéo para esta maior homogeneidade de respostas pode ser a natureza
predominantemente de exterior a farmacia que a variavel reconhecimento social
possuia, apesar de haver duas questdes na escala que se referiam a pessoas

internas a organizacdo. As outras dimensdes subjetivas visaram a refletir situacées
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pressupostamente mais especificas do local de trabalho e identificar variagbes
peculiares a cada ambiente no qual o farmacéutico estava inserido.

Quanto a influéncia de uma dimensédo sobre outra, Katz (1978) sugere que se
0 empregado esta insatisfeito com o seu contexto de trabalho (com a supervisdo ou
com o salario, por exemplo) ele nem chega a considerar os aspectos intrinsecos que
estejam presentes e, consequentemente, responde menos positivamente as varias
dimensdes da tarefa. Em uma primeira analise essa influéncia néo foi constatada,
visto que, mesmo com um posicionamento predominantemente negativo em relacao
ao salario, os niveis de satisfacdo foram elevados, e os escores médios para as

outras duas variaveis também n&o foram baixos (3,2 para ambas).

7.4 MODELO DE SATISFACAO NO TRABALHO

Previamente a realizacdo da analise de regressdo multipla e determinacédo do
modelo de satisfacdo no trabalho mais adequado, verificou-se qual a relacdo
existente entre as variaveis, entre si, duas a duas (tabela 6). Esta etapa, antenor ao
procedimento principal da analise multivariada, tem o objetivo de auxiliar na
definicdo de um modelo no qual se evite multicolinearidade, além de servir como um
guia para a analise. A matriz de correlacdo mostra quais variaveis independentes
estdo significantemente associadas entre si, bem como a forca e a direcdo desta
associacdo. Caso associacbes sejam observadas, a inclusdo de apenas uma
variavel na equacdo de regressdo mdultipla pode ser suficiente, considerando-se o
par em questao.

Aproximadamente um quarto das associacbes foram significantes, sendo a
interpretacdo delas, de uma maneira sucinta, descrita nos proximos paragrafos. Uma
dificuldade destas interpretacbes € quanto a identificacdo da variavel que sofre o
efeito da outra, em algumas relacées. As vezes, a relacéo de causalidade pode n&o

ser muito clara e/ou o efeito € mutuo.
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TABELA 6 - MATRIZ DE CORRELACOES DE ORDEM ZERO

12 11 10 9 8 7 6 5 4 3 2
1. ADREMU
(Adequacédo da <>34 -21 -22 .09 -29 -17 -,06 <>28 -04 , 10 <>,36
Remuneracéo)
2. RECON
(Reconhecimento 2>37 <>-45 <X>-25 -04 ,00 -,04 07 <331 -08 <>50 1,00
Social)
3. AUTON
(Controle sobre o <>37 -.15 -,18 -.02 -01 ,05 ,08 <>41 -06 1,00
Trabalho)
4. ATIVI (Tipo de

,08 -,13 ,06 -25 -02 <>30 <>,54 -13 1,00
Atividade)
5. SUPERVISOR 15 -,16 -,16 17 -.13 521 , 16 1,00
6. EMPRE (Tempo
de Emprego na -,15 -,07 17 -.01 23 -15 1,00
Farmacia)
7. ORGA (Tipo de

<>-25 ,09 ,19 -,08 .14 1,00
Empresa)
8. IDADE ,04 -,03 23 -.10 1,00
9. SEXO -.07 11 "'-28 1,00
10. TITULACAO L-27 ,09 1,00
11. NTRABALHOS
(NUmero de <>-27 1,00

Trabalhos)
12. SATISFACAO 1,00

FONTE: Elaboracédo dos dados da pesquisa de campo

NOTA: Variaveis transformadas para indicadoras: NTRABALHOS (1 trabalho=0, 2 ou mais
trabalhos=1), ATIVI (menos de 50% do tempo de trabalho em atividades de aten¢ao=0,
mais de 50% do tempo de trabalho em atividades de atencdo=1), SUPERVISOR (nado
farmacéutico=0, fannacéutico=1), ORGA (fannacia de rede ou franquia=0,
independente=1), SEXO (feminino=0, masculino=1), TITU_ACAO (nenhuma=0, especialista
e/ou bioquimico=1).
Cada célula apresenta o coeficiente de correlagdo (r) entre duas variaveis.

(1)p<0.05.

Quanto mais adequada estava a remuneracdo para o individuo, mais ele
achava que a profissdo era reconhecida pela sociedade. Este dado sugere que a
remuneracdo é uma das dimensdes do reconhecimento social. Treze por cento do

reconhecimento social foi explicado pela variavel adequacdo da remuneracdo, visto
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que o quadrado do “r’ demonstra a percentagem da varidncia da variavel
dependente explicada pela independente.

A dimensdo reconhecimento social também associou-se significantemente
com as variaveis titulacdo e postos de trabalhos do farmacéutico, com uma direcao
negativa. Isto significa que os individuos que possuiam alguma titulacdo além de
farmacéutico e/ou mais de um emprego se achavam menos reconhecidos
socialmente. Esta segunda relacéo foi a terceira mais forte encontrada (graf. 8). No
grafico é evidente a maior percep¢do de reconhecimento entre os individuos com
apenas um vinculo empregaticio. 0 exercicio de mais de uma atividade ocupacional,
assim, possivelmente em decorréncia da necessidade de complementacéo de renda,
pareceu ter influenciado em algum grau a avaliacdo da realidade. A propria condicao
individual do trabalho em mais de um local pode ter feito com que o individuo
generalizasse, para todos os profissionais, sua situacdo particular de falta de

reconhecimento.

GRAFICO 8 - INDICES MEDIOS DE RECONHECIMENTO SOCIAL, POR NUMERO
DE POSTOS DE TRABALHO, PARA 08 FARMACEUTICOS DE
ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS DE FLORIANOPOLIS, SC - 2001
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FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: Diferenca significante (p<0,01), Teste Mann-Whitney U.

Similarmente, titulacdo e namero de trabalhos associaram-se negativamente
com a satisfagdo no trabalho. Os individuos com algum titulo além de farmacéutico,
estavam menos satisfeitos. A razdo desta constatacdo pode residir no fato de

tecnologos de alimentos e analistas clinicos estarem desempenhando tarefas
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diferentes das quais sua formacdo complementar objetivou lhes preparar. Em um
levantamento com farmacéuticos, Cox e Fitzpatrick (1999) constataram um efeito
direto e positivo do nivel educacional sobre a satisfacdo no trabalho, ao contrario do
presente estudo. Aqueles que ja haviam feito algum curso de pos-graduacao
constituiam o grupo dos mais satisfeitos. E necessario, porém, que se considerem
as diferentes naturezas dos cursos de poés-graduacdo considerados nos dois
estudos, visto que a habilitacdo ndo é classificada como um curso deste tipo. Em
outras regides geograficas ou outros contextos, a detencdo de niveis mais elevados
de educacéo formal (cursos de mestrado, por exemplo) pode associar-se a melhores
condi¢cdes de trabalho, melhores posi¢cées na hierarquia da organizacdo, salarios
mais elevados e, consequentemente, maior satisfacdo. Para Florianopolis observou-
se que a titulacdo além de farmacéutico ainda ndo da acesso a posicdes de melhor
remuneracao, ou ao menos estes individuos ndo ajulgam mais adequada.

Os respondentes que eram supervisionados por farmacéuticos julgaram que a
remuneracdo estava mais adequada, que a profissdo era mais reconhecida
socialmente, e relataram ter uma maior participacdo na gestdo da farmacia em que
trabalhavam. 0 gréafico 9 apresenta as diferencas de escores para as dimensfes do
trabalho entre individuos sob os dois tipos de supervisores. Uma das hipGteses que

seguem pode explicar as associa¢des significantes evidenciadas.

GRAFICO 9-EFEITO DO SUPERVISOR DO FARMACEUTICO SOBRE DIMENSOES
SUBJETIVAS DO TRABALHO - FLORIANOPOLIS, SC - 2001
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0,0
Adequacéo da Controle sobre o Reconhecimento
renNineracéo (1) trabalho (2) social (3)

NOTA: Diferencas significantes. Teste Mann Whitney U (p<0,05).
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Os sujeitos sob supervisdo de farmacéuticos realmente recebiam melhores
salarios de seus empregadores, experienciavam na pratica situacées que os faziam
sentirem-se mais reconhecidos, e efetivamente contribuiam mais nas tomadas de
decisdo da organizacdo, em comparacao aos supervisionados por leigos.

Alternativamente, como uma segunda hipétese, a existéncia do farmacéutico
supervisor determinava um contexto que fazia que seus pares supervisionados
respondessem mais favoravelmente as questdes relativas as suas condicoes
objetivas de trabalho, mesmo que elas ndo fossem tdo satisfatorias. Assim, 0
supervisor pareceu funcionar como um componente social de suporte psicologico
aos farmacéuticos sob supervisao.

Uma terceira hipétese diz respeito a uma combinacdo das duas anteriores.
Para certas variaveis o supervisor apenas modificava a visdo da realidade, e, para
outras, ele contribuia efetivamente na modificacdo das caracteristicas objetivas do
trabalho, tais como permitia maior participacdo do supervisionado e demonstrava um
maior reconhecimento pelo seu trabalho.

Os dados evidenciaram que as atividades de atendimento a usuarios eram
realizadas em maior escala pelos profissionais empregados nas empresas
independentes do que pelos vinculados as organizadas em rede ou franquias. As
farméacias em rede e franquias frequentemente tém a politica de atribuirem uma
carga elevada das atividades burocraticas para seus responsaveis técnicos,
enquanto o atendimentos aos usuarios é uma tarefa realizada predominantemente
por outros funcionarios sem educacao formal em quaisquer das ciéncias da saude.
Este fato, freqientemente observado na pratica no Brasil, mas sem descricdo na
literatura, foi confirmado em Floriandpolis com os dados coletados. Esta constatacéo
nao é satisfatoria do ponto de vista da saude dos usudrios, além de ser agravada
pelo fato do numero deste tipo de farmacia ser crescente em diversas localidades do
pais. No periodo de marco a novembro de 2001 pelo menos seis novos
estabelecimentos de rede foram abertos na cidade estudada. As farmacias
independentes mostraram-se como locais onde ha uma maior probabilidade dos
usuarios serem atendidos por um profissional farmacéutico.

Foi notado, porém, que os farmacéuticos dos estabelecimentos
independentes apresentavam um indice médio de satisfacdo no trabalho menor em

comparacao aos funcionarios das redes e franquias (grafico 10). Pode existir, assim.
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um efeito indireto do tipo de atividade que predomina na rotina sobre o nivel de
satisfacdo, como se 0 atendimento aos usuarios fosse capaz de levar a insatisfacéo.
Com os dados disponiveis ndo € possivel se suporem outras razdes para esta
tendéncia a insatisfacdo, pois nenhuma outra variavel se associou direta e

significantemente a variavel “tipo de farmacia”.

GRAFICO 10-INDICES MEDIOS DE SATISFAGAO DOS PROFISSIONAIS, POR TIPO
DE EMPRESA FARMACEUTICA - FLORIANOPOLIS, SC-2001
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FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: Diferenca significante (p=0,04), Teste Mann Wiiitney U.

Correlacionou-se também com o tipo de tarefa predominante na rotina do
farmacéutico o tempo de emprego na farmacia. Esta é a associacdo de ordem zero
de maior magnitude, e a sua direcdo negativa indica que os farmacéuticos que
estavam empregados ha até um ano dedicavam-se mais as atividades de atencéo a
usuarios, enquanto que os empregados ha mais de um ano envolviam-se mais com
a realizacdo de compras para a farmacia, com a digitacdo de dados, com as
atividades de contabilidade entre outras administrativas. Pareceu existir um
procedimento nas farmécias, ou talvez uma politica formal nelas: nos primeiros
meses de trabalho o farmacéutico é responsavel pelo atendimento ao publico,
passando a assumir, ap0s um periodo de aproximadamente um ano, uma carga
maior de tarefas do outro tipo sob investigacdo. Essa mudanca pode ocorrer,
alternativamente, devido a cultura da organizacdo, as motivacdes do préprio

individuo ou a outras influéncias do contexto.
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As variaveis sexo e titulagdo se correlacionaram negativa e moderadamente.
Isto significa que uma maior propor¢cédo de mulheres, comparativamente aos homens,
continuaram a estudar apdés o término do curso de graduagdo em farmécia e
obtiveram o grau de analista clinico, tecnélogo de alimentos e/ou de especialista.

A variavel dependente (satisfagdo no trabalho) mostrou-se moderadamente
associada a adequacdo da remuneracdo, ao grau de participacdo na tomada de
decisbes da empresa e ao reconhecimento social, do ponto de vista dos
respondentes. Estes achados prévios vdo ao encontro de algumas das hipoteses do
modelo de satisfacdo sugerido. Quanto mais uma pessoa julga que a recompensa
financeira que recebe pelo seu trabalho est4d adequada, maior tende a ser seu o
nivel de satisfacdo quando comparada a alguém que classifica sua remuneracao
como menos adequada. Quanto mais o sujeito concorda que a categoria profissional
da qual faz parte é reconhecida pela sociedade, e quanto maior € o seu papel de
auxiliar nas tomadas de decisdo que se dao na farmacia (controle sobre o trabalho),
mais satisfeito ele se sente. Usou-se aqui o termo “auxiliar” nas decisbes por poder
haver, em um mesmo estabelecimento, a participacdo de mais de uma pessoa
responsavel por este processo.

0 controle sobre o trabalho e o reconhecimento social resultaram na segunda
mais forte associacdo significante encontrada. A relacdo de causa e efeito
possivelmente se dé a partir da primeira variavel, pois & medida que o farmacéutico
contribui, ou tem liberdade para contribuir no processo de gestdo do
estabelecimento, ele passa a acreditar que seu papel é importante para a empresa e
para a sociedade e, conseglentemente, sente-se reconhecido; o contrario € pouco
provavel. A varidvel reconhecimento social objetivou conhecer, a partir do
julgamento dos farmacéuticos, a opinido que terceiros tinham sobre a profissdo. E
relevante destacar como a avaliacdo dos farmacéuticos sobre algo geral e que
envolvia aspectos comuns a todos eles sofreu a influéncia da situacdo particular
individual, isto €, pelo grau de controle sobre o trabalho mantido.

Considerando-se todas as associacOes de ordem zero significantes, suas
magnitudes variaram de fracas a moderadas. A transformacdo de variaveis
originalmente qualitativas e quantitativas ordinais para indicadoras {dummy) pode ter
tornado significantes algumas associacdes, assim como pode ter impedido que

outras relagcdes importantes fossem reveladas. Esta limitagdo metodoldgica precisa
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ser levada em consideracdo na andlise e interpretacdo da matriz de correlagdo. E
possivel que existam relacbes indiretas entre variaveis, mas que nao foram
discutidas na sua totalidade devido ao elevado niumero de variaveis presentes e a

auséncia de controle estatistico nesta etapa da analise dos dados.
7.4.1 Analise Multivariada

Para a regressdao linear mdltipla algumas variaveis precisaram ser
transformadas em indicadoras {dummy). As transformacfes procedidas foram as
mesmas que constam na tabela 6 (pg. 78), com excecdo da varidvel tempo de
emprego na empresa, que ndo havia sido modificada para o calculo das suas
correlacbes de ordem zero.

Foram feitas regressdes de inumeras combinacdes de variaveis
independentes sobre a satisfacdo, considerando-se todas as variaveis contidas na
matriz de correlacdo e tendo-se como guias a propria matriz e o referencial tedrico.
Caracteristicas da populacdo foram introduzidas como variaveis de controle, pois
Mottaz (1985) afirma que elas podem moderar a relacdo entre as dimensfes do
trabalho e a satisfacao.

0 modelo empirico de satisfacdo no trabalho visualizado no quadro 8
apresenta a combinacdo de variaveis que resultou no maior coeficiente de
correlacdo multipla (R"), de todas as combinacfes testadas. Adicionalmente, esta foi
a forma mais adequada e coerente, em termos tedricos e metodoldgicos, de
reunirem-se as variaveis.

Das associacbes de ordem zero das varidveis independentes com a
satisfacdo, a Unica que ndo se manteve significante na presente analise foi o nimero
de postos de trabalhos do individuo. Esta medida, o tempo de trabalho na empresa e
a idade do respondente foram consideradas como de controle estatistico, pois o
interesse do estudo estava centrado nas dimensdes referentes ao trabalho nas
farmacias comerciais. Isto ndo significa, todavia, que as caracteristicas individuais

dos participantes ndo fossem importantes na explicacdo dos resultados.
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QUADRO 8- MODELO EMPIRICO DE SATISFACAO NO TRABALHO PARA OS
FARMACEUTICOS DE FLORIANOPOLIS, SC - 2001 _...

Coeficiente 10 95%
Variavel Média

beta (P) Inferior Superior
T EMPREMA (Tempo de 0,4857 -0,7053 -1,0911 -0,3194
Emprego na Fannacia)
IDADE 27,7571 0,0328 0,0015 0,0641
NTRABALHOS (NUmero 0,2143 -0,4012 -0,8448 0,0423
de Postos de Trabalho)
ADREMU (Adequacéo da 2,1571 0,2475 0,0542 0,4408
Remuneracéo)
AUTON (Controle sobre o 3,1886 0,3068 0,1175 0,4960
Trabalho)
ORGA (Tipo de Empresa) 0,2571 -0,7423 -1,1778 - 0,3069
Y-intercept 1,9402
R 0,42!
R” adij 0,37!

FONTE; Dados da pesquisa

NOTA: Variaveis transformadas em indicadoras: NTRABALHOS (1 trabalho=0, 2 ou
mais trabalhos=1), ORGA (faméacia de rede ou franquia=0, independente=1),
T EMPRE (um ano ou menos=0, acima de um ano=1).

(1) Os intervalos que incluem 0 zero indicam néo significancia.

(2) Variaveis de controle estatistico.

(3) N&o padronizado.

7

A vanavel tipo de farmacia empregadora € capaz de explicar em parte a
atitude de satisfagdo no trabalho. O vinculo com uma empresa independente
relacionou-se a um menor grau de satisfagdo no trabalho, em oposi¢cao ao trabalho
em estabelecimentos de rede e franquias, caracterizando O coeficiente beta negativo
resultante. Do mesmo modo, o0 grau de controle sobre o trabalho e a adequacao da
remuneracdo se associaram com a variavel dependente, apresentando efeitos
positivos sobre ela e de magnitudes muito préximas. Quanto maiores 0s escores
destas, mais elevado 0 indice de satisfacdo no trabalho.

0 modelo final, entdo, consegue mostrar que 37% da satisfacdo dos
farmacéuticos é explicada, simultaneamente, por dimensdes do conteddo e do
contexto de trabalho (figura 4). As variaveis de controle estatistico evidenciaram que
o vinculo com a farméacia por um periodo superior a um ano associa-se com uma

menor satisfacdo e, contrariamente, o indice de satisfacdo tende a se elevar com o
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aumento da idade. A luz destes dados, os farmacéuticos mais satisfeitos eram os
gue estavam em um emprego especifico por um periodo inferior a um ano e os que
trabalhavam nas farmacias organizadas em rede/franquias; a satisfacdo aumentava
com a idade e com o aumento dos indices das variaveis controle sobre o trabalho e

adequacao da remuneracao.

FIGURA 4 - MODELO RESULTANTE DE SATISFACAO NO TRABALHO PARA 08
FARMACEUTICOS EMPREGADOS NA8 FARMACIAS COMERCIAIS DE
FLORIANOPOLIS, SC - 2001

Controle Sobre o Trabalho Farméacia de Rede / Franquia

Adequacdo da Remuneracéo Farmacia Independente

FONTE: O autor

NOTAS; Variaveis de controle; nimero de trabalhos, tempo de trabalho na farmacia e
idade do respondente,
Sinal “+” representa uma relacado positiva.
Sinal  representa uma relacdo negativa.

E adequado salientar que o coeficiente beta mostra o quanto varia o indice da
variavel dependente para cada modificacdo de uma unidade (ou um escore) na
variavel independente associada ao coeficiente, quando o valor de todas as demais
variaveis da equacao (fig. 5) sao mantidas constantes, isto €&, controladas
estatisticamente. A partir da equacdo ou do quadro 8 podem ser observadas as
variacbes médias do indice de satisfacdo individual que ocorreriam com as

modificacdes dos indices das variaveis independentes.
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FIGURA 5 - EQUACAO DE REGRESSAO LINEAR MULTIPLA

indice de satisfacao = 1,94 + Tempo de emprego na farmécia m

(-0,70) + Numero de postos de trabalho ' (-0,40) + Idade ' (0,03) +
Adequacédo da remuneracao ' (0,25) + Controle sobre o trabalho «(0,31)

+ Organizacao da empresa ' (-0,74)

Nota: O indice de satisfacdo pode resultar entre “1” e “5”.

0 fato de outras variaveis ndo terem sido incluidas na equacédo néo elimina a
hipétese de que elas ndo contribuam na explicacdo da satisfacdo no trabalho. A
dimensao reconhecimento social, por exemplo, esta correlacionada com o controle
percebido sobre o trabalho (vide tabela 6, pg. 78). Se ambas fossem adicionadas na
equacao ocorreria multicolinearidade, algo que nao € desejado por interferir na
identificacdo de varidaveis preditoras da satisfacdo; assim, parte da influéncia da
variavel reconhecimento pode ter sido absorvida pelas outras que fizeram parte do
modelo final. Nas analises preliminares, ocasido em que a varidvel reconhecimento
social foi inserida no modelo em primeiro lugar, a contribuigdo desta para a variancia
total foi proxima & das outras duas variaveis subjetivas .

A tabela 7 lista as respostas dos farmacéuticos a pergunta aberta do
questionario, referente aos seus maiores motivos de satisfacdo no trabalho. A
guestdo nao foi respondida por trés individuos. As respostas a ambas as perguntas
incluiram diversos aspectos do trabalho que haviam resultado como determinantes
da satisfacao na analise multivariada.

Dos motivos de satisfacdo, o mais citado foi o atendimento de usuarios. Como
ja comentado, o contato com 0s pacientes que buscam os servigos oferecidos em
uma farmacia é um importante meio de se mostrar & sociedade o valor que a
profissdo possui. Esta atividade é a principal atribuicdo que um farmacéutico deveria
ter nas farmécias, pois, em tese, o curso de graduacdo buscou preparé-los para a
prestacdo de servigcos de atencdo aos pacientes. Talvez seja esta possibilidade de
utilizacdo de habilidades uma das hipoteses explicativas da satisfacdo de se atender
usuarios na farmacia. Outra explicacdo pode ser o resultado visivel e quase imediato

gue a realizagdo desta atividade proporciona ao farmacéutico (potencial elevado
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para feedback). 0 simples fato de haver um relacionamento com outras pessoas e
do recebimento de atencdo, com a satisfacdo de necessidades sociais e de auto-
estima, respectivamente, também auxiliam no entendimento das respostas. Dentro
da mesma categoria de citacbes esteve a existéncia de um ambiente de trabalho
adequado (5,9% do total), destacando a importancia do contexto da pratica

profissional.

TABELA 7 - MAIORES MOTIVOS DE SATISFACAO RELATADOS PELOS
FARMACEUTICOS EMPREGADOS NAS FARMACIAS DE
FLORIANOPOLIS, SC - 2001

RESPOSTA n absoluto %
Atender os usuarios 26 38,2
Ser reconhecido pelo que faz 21 30,9
Deixar clientes satisfeitos 8 11,8
Ter autonomia/poder decidir 6 8,8
Ter um ambiente de trabalho adequado 4 5,9
Gostar do que faz 3 4,4
Exercer a profissdo farmacéutica 2 29
Outros 12 17,6

FONTE: Pesquisa de campo
NOTA: Respostas a questéo 42 da verséao final do questionario.
Respostas ndo mutuamente exclusivas (N=68).

0 feedback gerado pelo atendimento dos pacientes também é capaz de fazer
com que ele se sinta reconhecido e, consequentemente, satisfeito por ter realizado
uma acao que beneficiou alguém. Varios autores tém pesquisado a relacdo entre o
nivel de interagdo com os pacientes (na forma da variavel “utilizacéo de habilidades”
ou “realizacdo de atividades clinicas”) e satisfacdo. Em uma destas publicacdes
afirmou-se que quase nao existem duvidas de que os farmacéuticos estdo mais
felizes quando tém a possibilidade de dispensarem cuidados aos pacientes (LIFE,
1999). 0 momento de avaliar a condicdo de saude do paciente e orienta-lo para o
uso do medicamento é aquele no qual o farmacéutico tem o dominio da situacao,
podendo fazer julgamentos e tomar decisdes.

O segundo mais citado motivo de satisfacdo foi o reconhecimento pelo

trabalho. Poucas respostas foram especificas quanto a fonte de reconhecimento.
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Uma das hipéteses é que este reconhecimento seja proporcionado pelos proprios
usuarios do servico, os quais explicitem o sentimento de satisfacdo pela atencéo
recebida. O supervisor e outros funcionarios da farméacia também podem demonstrar
reconhecimento pelo trabalho do farmacéutico. A analise das correlacbes de ordem
zero demonstrou o efeito do supervisor sobre as diversas dimensdes subjetivas, isto
€, como ele cria condi¢cbes para respostas mais positivas. Conforme Maslow (1949),
0 reconhecimento é classificado como uma necessidade de auto-estima.

0 terceiro motivo mais frequente (deixar clientes satisfeitos) pode guardar
relacdo com os dois primeiros. A declaracdo de que proporcionar satisfacdo aos
clientes € um motivo de satisfacdo pressupde que houve o atendimento de um
usuario. Além disto, perceber que o individuo atendido ficou satisfeito pode conduzir
ao sentimento de reconhecimento.

Em quarto lugar como razdo de satisfacdo figurou a possibilidade de se
tomarem decisdes no trabalho, indo ao encontro da analise multivariada. A
frequéncia dessa resposta foi baixa devido & pequena proporcdo de sujeitos que
declararam possuir um grau consideravel de autonomia (vide quadro 7, pg. 75). Isto
€ um indicador de que é mais provavel que o trabalhador reconheca como motivo de
satisfacdo ou insatisfacdo algo que seja constantemente experienciado por ele no
trabalho. 0 atendimento de usuarios, por exemplo, € uma atividade que 100% dos
respondentes disseram realizar, mesmo que em diferentes graus, e € por isto que
muitos podem té-lo citado como uma razao para satisfacéo. Inclusive, este fato faz a
analise de regressao multipla ser mais representativa da populacéo.

A tabela 8 contém os maiores motivos de insatisfacdo no trabalho, resultantes
das respostas & questdo aberta do questionario. Trés farmacéuticos disseram nédo
ter motivos de insatisfacdo no trabalho e, portanto, ndo foram considerados nos

calculos; quatro ndo responderam & questao.
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TABELAS - MOTIVOS DE INSATISFACAO NO TRABALHO PARA OS
FARMACEUTICOS EMPREGADOS NAS FARMACIAS
COMERCIAIS DE FLORIANOPOLIS, SC-2001

n

RESPOSTA %
absoluto

Remuneracgéo/Salario 25 39,1
N&o ser reconhecido 13 20,3
Ter problemas com o
empregador ou com os colegas de trabalho 11 17,2
Ser de uma profisséo
cujo papel do profissional é pouco entendido 4 6,2
Trabalhar excessivamente 4 6,2
Trabalhar Sabado e domingo 4 6,2
Constatar que o objetivo da
farmécia é predominantemente comercial 4 6,2
N&o ter autonomia 3 4,7
Executar tarefas
gue nao dizem respeito a profissédo 2 31
Trabalhar em
uma empresa com processos lentos 2 31
Outros 5 7,8

FONTE; Pesquisa de campo
NOTA: Respostas a questéo 43 da verséo final do questionario.
Respostas ndo mutuamente exclusivas (n=64).

A resposta mais frequente para este questionamento foi a remuneracdo, uma
das dimensdes que havia resultado como associada a satisfacdo na analise
multivariada. Dos registros da literatura abordados, alguns conseguiram demonstrar
uma relacdo do salario e/ou de outros beneficios extrinsecos com a satisfacdo, a
exemplo de Judge e Locke (1993), pesquisando uma amostra de funcionarios de
uma instituicdo de ensino. Mott (2000), ao estudar a rotatividade de farmacéuticos,
entre os anos de 1983 e 1997 nos EUA, demonstrou que o salario foi o segundo
maior motivo pelo qual um emprego era abandonado em uma farméacia. Foi

constatado que nas empresas independentes o salario foi uma razdo mais forte para
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0 abandono do que nas de rede, onde sobressairam as relocacdes (transferéncias)
€ 0 stress como principais motivos. Kaileberg (1977) mostrou que
independentemente de os trabalhadores receberem recompensas intrinsecas no
trabalho, ainda eram apresentados indices de satisfacdo relativamente elevados
guando julgavam que os beneficios financeiros oferecidos pela empresa estavam
adequados. Isso sugere um efeito preponderante da remuneracdo na determinacéo
de satisfacdo para o trabalhador, que, nesta perspectiva, deixa as dimensdes
intrinsecas a um plano secundario.

A falta de reconhecimento pelo trabalho foi o segundo motivo mais
frequentemente relatado de insatisfacdo, sendo seguido pela existéncia de
problemas com pessoas que compartiham o mesmo ambiente de trabalho. Em
relacdo ao reconhecimento (existéncia ou inexisténcia dele), os resultados parecem
contrariar a teoria dos dois fatores de Herzberg (1959). Esta dimensao foi citada
como motivo de satisfacdo e de insatisfagdo por uma porcentagem préxima de
sujeitos (30,9% e 20,3%, respectivamente). Para as demais varidveis a teoria
encontrou relativo suporte.

Quanto aos relacionamentos no local de trabalho constatou-se que 17,2% dos
individuos relataram que os conflitos sdo motivos insatisfagcdo. Cabe novamente
mencionar a importancia do bom ambiente de trabalho como uma das condi¢gbes
para o individuo se satisfazer.

Observou-se que algumas das caracteristicas do trabalho abordadas nas
primeiras se¢fes do questionario foram citadas como motivos de satisfacdo e/ou
insatisfacdo nas questdes abertas, o que poderia ser levantado como um viés da
pesquisa pela sugestdo de respostas. No entanto, quando tais caracteristicas foram
expostas aos respondentes no primeiro momento, evitou-se que qualquer uma delas
fosse salientada em relacéo & outra. Isto foi feito apresentando-se um nimero muito
préximo de questdes para cada dimensdo. Além disto, varias das respostas se
referiram a aspectos sobre os quais ndo se havia comentado previamente. Assim, a
variedade constatada dos motivos enumerados pareceu refletir em forte medida a
opinido dos individuos.

Eventuais diferencas entre os resultados constatados nas tabelas 7 e 8 e os
da regresséo linear multipla podem ter ocorrido porque esta Ultima anélise identifica

variaveis independentes que se associam em ambas as direcbes com a dependente.
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isto €, com a satisfacdo ou insatisfacdo. As duas questdes abertas visaram a
detectar os mesmos dois extremos do conceito, mas as respostas incluiram apenas
eventos experienciados com maior intensidade na rotina dos profissionais, conforme
ja discutido. Adicionalmente, as perguntas abertas ndo permitiiam mensurar a
magnitude do sentimento de satisfacdo e os seus determinantes.

Os estudos descritos a seguir foram utilizados como referenciais comparativos
para o presente por muitos deles utilizarem farmacéuticos como sujeitos de pesquisa
e encontrarem como relacionados a satisfacdo aspectos do trabalho semelhantes
aos observados no levantamento em Florianopolis.

Um modelo multivariado aditivo, definido por Kalleberg (1977), conseguiu
explicar estatisticamente 36% da satisfacdo no trabalho para pessoas em diversas
ocupacdes. A dimensédo que melhor contribuiu para a vanéncia explicada foi a de
recompensas intrinsecas (se o trabalho era interessante, grau de habilidades que
ele exigia, grau de auto direcdo e de conhecimento do seu resultado). Em segundo
lugar, mas também de significancia, ficou a dimensédo financeira, que foi
operacionalizada como o salario, o grau de beneficios recebidos e a estabilidade no
trabalho. Esta dimenséo representa caracteristicas do contexto.

Curtiss et al. (1978) examinaram a relagdo existente entre pressdo
psicoldgica, stress e satisfacdo no trabalho para farmacéuticos, tomando como base
a teoria dos dois fatores de Herzberg. Foi constatado que o grupo de farmacéuticos
atuantes em farmacias de manipulacdo era o mais satisfeito com sua atividade
profissional, se levados em consideracdo a maioria dos aspectos avaliados do
contetdo e do contexto de trabalho. Os profissionais que atuavam nas farmacias
comerciais de dispensacéo independentes mostraram um nivel médio de satisfacdo
mais baixo do que o de profissionais nos estabelecimentos em rede, em relacdo ao
feedback do trabalho, & remuneracédo recebida, as politicas e praticas da empresa e
a possibilidade de crescimento na sua hierarquia. A analise multivariada, conduzida
apés a reunido de todos os profissionais pesquisados em um U(nico grupo,
evidenciou que as possibilidades que tinham de utilizagdo de habilidades e os
desafios que enfrentavam habitualmente no trabalho foram os fatores que mais
contribuiram para a explicacdo da satisfagao.

Humphrys e O'Brien (1986) mensuraram a percepc¢ao de farmacéuticos sobre

0 grau de autonomia e de utilizacdo de habilidades que eram vivenciados no
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trabalho (variaveis de conteudo), determinando-se, subseqiientemente, a correlacao
destas com o grau de satisfacdo. A orientacdo profissional™™ dos individuos foi
testada como uma possivel variavel moderadora das relacdes entre os dois atributos
percebidos no trabalho e a satisfacdo. A populacdo pesquisada incluiu 355
farmacéuticos de farmacias comerciais e 41 de estabelecimentos hospitalares da
Australia. A variavel orientacdo profissional ndo resultou como moderadora, e 0 grau
de utilizacdo de habilidades foi um melhor preditor da satisfacdo do que o de
autonomia, sobretudo para os individuos das farméacias comerciais. Em comparacao
a grupos de individuos em outras atividades ocupacionais e profissionais, tais como
vendas, administracdo e transportes, os farmacéuticos apresentaram indices
menores de utilizacdo de habilidades e de satisfagcdo, porém demonstraram um
maior indice de autonomia.

A partir de um levantamento com farmacéuticos dos EUA em 1990
(ANDERSON-HARPER, BERGER e NOEL, 1992), foi demonstrado que a satisfacao
com o trabalho relaciona-se ao grau de liberdade que se tem para modificar alguma
atividade desempenhada rotineiramente. A atuacdo nas farmacias independentes,
em comparacao a nas redes, foi outra vanavel que associou-se a um maior escore
médio de satisfacdo. Os profissionais proprietarios e empregados das empresas,
porém, foram considerados em um mesmo grupo na analise dos dados, o que pode
ter provocado os resultados contrarios aos de Florianépolis. Isto é evidenciado com
0 fato de os proprietarios de farmacia terem apresentado escores de satisfacdo e
autonomia significantemente superiores aqueles dos empregados, principalmente
dos que ndo ocupavam posicdes de geréncia ou diretoria no estabelecimento
empregador.

No Estado de Nova lorque—EUA foi feito um estudo com 1 011 farmacéuticos
visando a averiguar suas condicdes de trabalho (ZOELLER, 1998); sessenta por
cento desta amostra era composta de empregados de farmacias comerciais. Foi
encontrado que os farmacéuticos possuiam cargas elevadas de trabalho e, com
freqiéncia, ndo tinham tempo para a realizacdo de refeicdbes e nem para irem ao
banheiro durante o horario de trabalho. Outra reclamacédo dos farmacéuticos foi a

falta de controle sobre a propria vida profissional. Mais da metade dos sujeitos

Foi utilizada uma escala que mensurava o grau em que o respondente concordava que 0s
farmacéuticos deveriam ter autonomia para a dispensacdo de medicamentos.
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entrevistados (65%) nao escolheria estudar farméacia se fosse possivel a eles iniciar
novamente um curso de nivel superior, indicando uma relativa insatisfacdo com a
atividade profissional. Constatou-se que o grupo de profissionais supervisionados
por ndo farmacéuticos estava menos satisfeito com o trabalho. Em Florianépolis,
demonstrou-se o efeito benéfico do supervisor sobre o0s niveis de controle sobre o
trabalho, reconhecimento e adequacdo da remuneragdo, na auséncia do controle
estatistico. 0 fato do farmacéutico ser o supervisor, no entanto, ndo influenciou
diretamente os niveis de satisfacdo dos supervisionados.

Cox e Fitzpatrick (1999) estudaram a influéncia de uma série de variaveis
sobre a satisfacdo no trabalho, em uma amostra de farmacéuticos atuantes em
diferentes areas. Um dos mais relevantes fatores encontrados como relacionado
com a satisfacdo foi a utilizacdo de habilidades, com os individuos que percebiam
utilizar menos suas habilidades e seus conhecimentos apresentando menores
indices de satisfacdo. Aqueles que acreditavam que seus colegas de trabalho néo
possuiam competéncia suficiente para a execucdo das tarefas que lhes eram
pertinentes também se mostraram menos satisfeitos.

Em uma pesquisa da Associacdo Farmacéutica Americana - APhA nos EUA
(McHUGH, 1999, apud LIFE, 1999), aproximadamente trés quartos, dos 1 200
farmacéuticos participantes, declararam um elevado nivel de satisfacdo no trabalho,
enquanto 60% disseram que fariam o curso de graduacdo em farmacia novamente,
considerando-se uma situacao hipotética. Usando-se esta variavel como indicador
de satisfacdo no trabalho, os resultados foram diferentes do que se observou para
os profissionais de Florianopolis, visto que os atuantes nas farmacias comerciais de
rede e de supermercados dos EUA demonstraram um menor desejo de escolha pela
profissdo novamente. Adicionalmente, os empregados nas empresas desta Ultima
classificagdo mantinham niveis de satisfacdo muito menores do que os vinculados
as farmacias independentes, sendo o0s que declararam uma maior intencdo de
abandono do emprego. Um elemento que pode ter influido nos resultados foi a
composicao do grupo de farmacéuticos dos estabelecimentos independentes, que
incluiu individuos nas condi¢des de proprietario e empregado. Alias, este foi o maior
fator dificultante para a comparacédo dos resultados das pesquisas disponiveis com

os encontrados em Florianopolis.
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De acordo com McHugh (1999, apud LIFE, 1999), muitos dos fatores de
stress no trabalho e o nivel de satisfacdo estdo relacionados ao papel que o
individuo tem na organizacdo, e ndo a organizacdo em si. Ele ilustrou o caso dos
profissionais proprietarios de farmacias, que tém liberdade para tomarem decisdes e,
por isto, estdo mais felizes no trabalho do que os seus colegas de profissdo que séo
empregados e ndo tém a mesma liberdade. Todavia, os enquadrados na segunda
condicdo também podem possuir elevados graus de autonomia e
consequentemente, de satisfacdo, o0 que depende apenas das pessoas que
elaboram as politicas da farmacia (ou do conjunto de farmacias, no caso das redes e
franquias) e dos que tomam decisdes estratégicas na organizacdo. O fato de em
Floriandpolis as farmacias de rede e franquias terem uma propor¢ado maior de
respondentes supervisionados por farmacéuticos (38,8%), em comparacdo aos
apenas 16,7% dos farmacéuticos nas independentes, acredita-se que houve em
algum grau efeito do supervisor sobre a satisfacao.

Além das explicacbes para a satisfacao/insatisfacdo relacionadas ao
ambiente interno das farmacias, ha ainda os componentes subjetivos status e
prestigio que estdo associados com o trabalho em uma organizacdo de amplo
conhecimento da populacdo. 0 numero relativamente elevado de farmacias de rede
na cidade estudada e a forte difusdo de suas marcas nos meios de comunicacéo de
massa faz com que sejam conhecidas por todos. E provavel que um profissional que
trabalhe em uma farmacia pequena, que atenda apenas as suas regides
circunvizinhas ndo sinta 0 mesmo prestigio de seus pares que trabalhem em
empresas que utilizam a midia para a promocdo da imagem institucional, de seus
produtos, servicos e, inclusive, de seus profissionais. Assim, o fator status é suposto
como outro forte componente com capacidade de explicar a satisfacao.

Entre as limitagbes do estudo de Floriandpolis estdo a inexisténcia de
levantamentos semelhantes em nivel nacional. Para enriquecimento das discussodes
e observacdo de outros pontos de vista, a comparacao da realidade brasileira com a
de outros paises foi necessaria, mas esteve sujeita as restricbes inerentes.

Em termos gerais, os individuos de outras nacionalidades diferem dos
brasileiros, sobretudo devido as influéncias culturais que sofrem ao longo da vida;
assim, o trabalho e as suas caracteristicas podem ser diferentemente avaliados em

cada contexto particular. A profissdo farmacéutica em si também tem suas
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peculiaridades em cada pais, a exemplo das legislacfes sanitaria e profissional
vigentes. Apesar das diferencas existentes foi visto que, em certa medida, os
problemas relatados pelos farmacéuticos de Florianopolis também sdo constatados
em outros paises.

Outro possivel limitante do estudo foi a ndo consideracdo de variaveis que
caracterizassem comportamentos ou opinides dentro de uma mesma faixa de
idades. A maioria dos farmacéuticos encontravam-se na faixa etaria dos jovens
adultos, que abrange aproximadamente o periodo da vida dos 20 aos 40 anos
(PAPALIA e OLDS, 2000). Mesmo o efeito da idade tendo sido controlado, néo
foram eliminadas outras eventuais diferencas prevalentes dentro desta mesma faixa,
as (quais podem ter determinado algumas das respostas aos varios
guestionamentos. Cita-se como exemplo de influéncia a auto-estima™ individual.

Igualmente relevante para os resultados foi a constatacdo de que pelo menos
50% dos participantes da pesquisa estavam em seu primeiro emprego como
farmacéutico, o que pode ter influenciado nas avaliacbes pessoais que tenham sido
feitas sobre o trabalho. Papalia e Olds (2000) comentam que 0 primeiro emprego
pode ser um grande desafio, entretanto pode ser um motivo de frustracéo.
Provavelmente o sujeito em um segundo ou terceiro emprego avalie o seu trabalho
de forma mais critica, por possuir, no minimo, um referencial de experiéncia para
comparacgao.

A maior parte das afirmacbes e argumentacfes sobre as associacfes
observadas entre as variaveis foram baseadas na significancia estatistica dos
resultados. Sabe-se da rigidez da metodologia predominantemente quantitativa que
foi aqui empregada, bem como de suas limitacdes. Questbes abertas foram
inseridas no questionario para que quaisquer observacfes adicionais fossem
possibilitadas aos participantes. As referentes aos motivos de satisfacdo e
insatisfacdo resultaram em um alto percentual de respostas, o que ndo ocorreu com
a Ultima questdo (de numero 44). 0 fato de o método quantitativo ndo ter permitido
um aprofundamento maior na analise das atitudes e percepcfes dos participantes
sugere que, para futuros estudos desta natureza, aumente-se o carater qualitativo

da investigacao.

Define-se como o juizo que uma pessoa tem sobre o seu proéprio valor (PAPALIA e OLDS, 2000).
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Ainda em relacdo ao método, observou-se que seria interessante a utilizacao
de medidas especificas da satisfacdo com o trabalho, talvez em conjunto com a
medida global que foi operacionalizada. Isto permitiria a obtencdo de resultados
mais confiaveis e a comparacao deles com a aplicacdo de ambas as abordagens. 0
emprego de um desenho de estudo longitudinal auxiliaria na identificacdo de
variaveis causais da satisfacdo e na avaliacdo da estabilidade desta atitude ao longo
do tempo. Por motivos operacionais (tempo e mao-de-obra) e de custos
empreendeu-se um estudo transversal, que possibilitou o levantamento de inidmeros
dados e muitas informagfes valiosas sobre o tema.

Por motivos do objetivo do estudo em Florianopolis, as informacfes nao foram
levantadas em um nivel que detalhasse cada atividade desempenhada pelo
farmacéutico na sua rotina. Tal aspecto merece uma maior atencdo em
levantamentos futuros, sobretudo simultaneamente a coleta de informac6es sobre a
satisfacdo, com o objetivo de se determinar quais tarefas especificas das

BN

executadas na rotina estdo relacionadas a satisfacao/insatisfacdo. Maior atencao

deve ser direcionada também a exploracdo das diferencas entre o trabalho nas

farméacias organizadas em rede, franquias e independentes.
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8 CONSIDERACOES FINAIS

Atingir um estado de satisfacdo no trabalho € algo que pode envolver varias
dimensGes da vida de uma pessoa. Conforme a literatura consultada, estas
dimensfes abrangem questdes da historia do individuo, tais como suas experiéncias
desde os primeiros anos de vida, sua personalidade e o periodo da vida em que se
encontra, e podem incluir, também, determinantes associados ao seu trabalho,
exemplificados pela tarefa em si, pelo contexto social e profissional, ambiente de
trabalho, pela posi¢cdo ocupada e empresa empregadora.

As informacbes levantadas neste estudo permitem que se afirme que a
profissdo de farmacia vislumbra uma caracteristica peculiar. As varias atribuicées do
farmacéutico nas farmacias de dispensacdo demandam dele o uso de capacidades
intelectuais e ndo dizem respeito a tarefas predominantemente repetitivas ou
manuais, ou seja, sao atividades com um grande potencial de proporcionarem
satisfacdo. 0 achado que confirma empiricamente esta hipétese é o elevado numero
de respondentes que citaram o0 atendimento aos usuarios como maior motivo de
satisfacdo. Essa atividade, contudo, que vem sendo um dos focos do ensino de
farméacia nos ultimos anos, ndo é a raz&o da atitude por si s6. E importante que se
considere 0 que estd subjacente ao atendimento de usuarios. Trata-se de uma
interacdo entre individuos, na qual o farmacéutico pode sentir-se reconhecido por
auxiliar alguém, algo ndo oferecido sistematicamente por supervisores ou outras
pessoas com as quais ele se relaciona. 0 grau de controle (autonomia) que o
farmacéutico tem durante a execucdo desta atividade também ajuda a explicar
porque ela foi um motivo de satisfacdo para quase metade dos respondentes.

A identificacdo das interacbes do farmacéutico com outras pessoas como
relevantes para o desenvolvimento da satisfacdo/insatisfacdo vao ao encontro de
alguns estabelecidos por Maslow (1949). O ser humano tem a necessidade de se
relacionar com outras pessoas, assim como tem necessidades de auto-estima (de
status, reconhecimento, prestigio, atencdo). Quando alguma destas ndo € suprida
ha uma tendéncia & insatisfacdo. A teoria deste autor encontrou aplicacdo em
relacdo a varios resultados deste estudo.

A remuneracdo, como um dos principais motivos de insatisfacdo, encontra

explicagcbes no seu baixo valor, do ponto de vista dos profissionais. 0 fato de a



99

grande maioria dos farmacéuticos ndo considerar a remuneracdo adequada sugere
gue nao se trata de um problema isolado. Uma forte justificativa para a importancia
gue a remuneracdo possui € que, de acordo com Kaileberg (1977), ela € a maior
fonte para o acesso a bens e servigcos, bem como representa a medida do valor do
trabalho em uma sociedade de consumo. 0 dinheiro pago aos profissionais talvez
permita a sua sobrevivéncia em niveis basicos, mas dificilmente dé condic¢des, por
exemplo, de consumirem bens que proporcionem um maior grau de conforto e,
principalmente, de participarem em cursos de pds-graduacdo, seminarios e/ou
congressos. A continuidade da educacédo formal € uma condicdo fundamental para o
progresso profissional e para a melhoria do desempenho no trabalho. Os baixos
salarios, de acordo com o constatado nos canais de comunicacado da categoria {sites
de sindicatos, revistas e boletins informativos), leva alguns a buscarem fontes
adicionais de renda, o que se supde piorar a qualidade de vida individual e dificultar
um maior envolvimento com as atividades da organizacéo.

Dentro das necessidades de auto-estima que Maslow expds esta a
necessidade de autonomia. Os farmacéuticos com baixo grau de participacdo nas
tomadas de decisdo, ou que ndo se sentiam & vontade para exporem suas opinides
no trabalho, apresentaram uma maior probabilidade de estarem insatisfeitos.

Através da pesquisa foi observado que a baixa autonomia, os desvios de
funcdo (a execucdo de tarefas ndo caracteristicas da profissdo), a falta de
reconhecimento, a remuneracéo inadequada e 0 excesso de trabalho sdo obstaculos
que vém dificultando a obtencdo de maiores niveis de satisfacdo por parte dos
farmacéuticos de Floriandpolis. Os que tomam as decisdes estratégicas nas
organizacdes farmacéuticas, tais como o0s proprietarios, diretores e gerentes,
deveriam utilizar estas informacdes para oferecerem melhores condicdes de trabalho
aos seus colaboradores. Uma questdo que suscita discussédo € a dificuldade para
que mudancas substanciais ocorram a partir deles, ja que estas poderiam ir de
encontro aos seus proprios interesses. Isto exige que farmacéuticos se organizem
melhor, sobretudo politicamente, para buscarem melhores condi¢cbes de trabalho.
Além disto, a exigéncia deve se dar em relacdo a melhona de aspectos de conteudo
e contexto de trabalho, visto que a adequacao de apenas um destes ndo consegue

sustentar niveis elevados de satisfacdo ao longo do tempo.
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Sobre os futuros desenvolvimentos do mercado de trabalho no ambito
especifico das farmacias comerciais, as consideracfes a seguir sdo de destaque.
Curtiss et al. (1978) descrevem a maioria das organizacbes farmacéuticas como
planas, isto ¢, com uma pequena possibilidade de avanco na sua hierarquia. Nas
farmacias independentes e franquias essa chance de crescimento é menor ainda,
em comparagdo a nas redes, pois ndo ha mais de dois niveis hierarquicos nelas,
nem uma politica de aumento de remuneracdo ou acréscimo de beneficios aos
trabalhadores que seja proporcional ao tempo de servico. Assim, conforme Mott
(2000), a rotatividade pode funcionar como um mecanismo utilizado pelos
farmacéuticos para avangco na carreira. 0 autor acrescenta que a expansao das
farmacias de rede cria novas oportunidades de emprego, o que pode levar a um
aumento na rotatividade caso estas sejam atrativas aos farmacéuticos ja
empregados. Ele verificou que um dos maiores motivos de abandono de emprego
entre 1983 e 1997, nos EUA, foi a remuneracdo inadequada. Assim, pode se sugerir
que havera, pelo menos nos primeiros anos da década de 2000, uma tendéncia ao
deslocamento de farmacéuticos para as empresas que oferecam uma melhor
remuneracao, as que possibilitem ascensdo hierarquica e para farmacias de rede,
gue vém se expandindo no Brasil e costumam oferecer os dois primeiros beneficios
mencionados. Katz (1978) conseguiu demonstrar, ap0s o acompanhamento de
trabalhadores por dois anos, que a satisfacdo é capaz de predizer a rotatividade.
Agho, Mueller e Price (1993) comentam que a satisfacdo € amplamente citada na
literatura como um determinante da rotatividade.

Foi preocupante a propor¢cdo de farméacias nas quais o farmacéutico
responsavel técnico ndo estava presente (20%), visto que a pesquisa foi realizada
na capital de um estado brasileiro onde se situa a sede do Conselho Regional de
Farmacia no estado de SC. Nao ha duvidas de que a auséncia compde mais um
indicador do grau de satisfacdo que o trabalho pode proporcionar. E muito
improvavel, mas ndo impossivel, que um farmacéutico que realmente goste do seu
trabalho ndo exerca efetivamente a profissdo. Mas, por outro lado, o fato de ele nédo
trabalhar sugere que a remuneracdo oferecida seja julgada como tdo inadequada
gue ele nem aceite cumprir toda a carga de horas contratadas. A auséncia € também
um indicador do reconhecimento das organizacdes empregadoras pelo trabalho do

farmacéutico. Logicamente, estes 14 estabelecimentos ndo encontravam nenhuma
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razdo para a presenca do profissional em suas instalacbes, seja prestando
assisténcia aos usuarios, ou desempenhando tarefas administrativas. Ainda existe
falta de entendimento do papel do farmacéutico na sociedade, inclusive por parte de
proprietarios de estabelecimentos de venda de medicamentos.

A auséncia de farmacéuticos em um quinto dos estabelecimentos, somada
com 0 desvio de funcdo e a insercdo dos participantes em tarefas administrativas
ilustraram a situacao distante da ideal em que se encontrava organizado o sistema
privado de distribuicdo de medicamentos a populacdo de Florianopolis, mesmo
sendo uma area urbana e referéncia para o estado de SC em termos de assisténcia
a saude. Ha prejuizos a sociedade, sabendo-se que o profissional tem inUmeras
atribuicbes que refletem na saude daqueles que freqientam as farmacias. Da
mesma forma, os reflexos para a profissdo sdo negativos, porque a realidade pode
sugerir que o farmacéutico ndo tem um papel importante no sistema de saude.

A proporcdo de presenca de profissionais nos estabelecimentos também
serviu como um indicador da qualidade dos servicos prestados pelas entidades de
fiscalizacdo do exercicio profissional, sugerindo que precisam ser criadas novas
formas que assegurem a permanéncia do responsavel técnico no seu local de
trabalho, tais como o controle da presenca pela comunidade onde a farmécia se
insere, bem como o aumento das penalidades por esta infragdo. O substitutivo do
Deputado Ivan Valente traz propostas com este teor.

Da relacdo entre satisfacdo e desempenho no trabalho, a literatura ndo é
consensual sobre a sua existéncia e significancia. Os estudos disponiveis, no
entanto, caracterizam-se pelo uso da metodologia quantitativa e o levantamento de
dados entre trabalhadores de producdo manual. Assim, seria dificil mensurar
producdo na profissdo farmacéutica, assim como encontrar relacées de causa-efeito
entre ela e a satisfacdo. Mas, por outro lado, o aspecto qualitativo da melhona do
atendimento dos usuarios e um maior comprometimento com o0s resultados do
trabalho provavelmente sdo alcancados por aqueles que tenham maiores niveis de
satisfacdo dentro da organizacao.

De acordo com o que ja foi exposto, 0 objetivo deste levantamento néo foi
criar uma teoria sobre a satisfacdo ou contestar as existentes. A sua intencao foi

descrever, a partir do relato de individuos, uma situacéo real e concreta do exercicio



102

de uma profissdo da area da saude, tentando-se relacionar pontos especificos dessa
realidade com a satisfacdo dos seus principais atores.

As recompensas recebidas pelo exercicio de uma atividade profissional,
sejam financeiras (remuneracdo) ou emocionais (atencdo, reconhecimento), foram
os fatores de maior efeito sobre a atitude pesquisada, em relacdo ao trabalho. A
incapacidade deste servir como um meio de obter uma remuneracdo adequada e
reconhecimento parece que influenciara, de modo concreto e com grande
intensidade, o tempo que uma organizacdo em particular retera seus profissionais.

Enfim, a literatura descreve o ser humano como um ser social, que vive em
busca da felicidade. E um fato, no entanto, que encontra-la pode ndo depender
somente dele como individuo. A autonomia para agir e tomar decisdes, por exemplo,
também foi encontrada como uma importante dimensdo para o bem-estar no
trabalho. Todavia, ao fazer parte de uma organizacdo de pessoas 0 individuo
encontra uma série de regras e imposicdes que restringem sua amplitude de acéo,
dificultando o alcance da satisfacdo nestes ambientes. Siegel e Ruh (1973)
comentam que quanto maior o grau de participacdo do individuo nos processos
decisorios da empresa, maior o0 seu envolvimento no trabalho e menor a
probabilidade de ele pedir demissédo. Nesta perspectiva, permitir participacdo ativa e
sistematica do profissional na gestdo da organizacdo que, afinal, € o processo que
da “vida” a ela, seria vantajoso para a propria organizacdo. Mas, sabe-se que elas
podem restringir a participacdo de pessoas ha gestdo, porém nao podem impedir
gue os farmacéuticos procurem outras oportunidades de emprego e que lutem por
melhores condicbes de trabalho, pois séo livres para buscar (e encontrar) a

satisfacdo no mundo do trabalho.
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APENDICE 1- QUESTIONARIO PILOTO

Colega Farmacéutico(a),

E com grande prazer que venho ao seu encontro para convida-lo a participar desta
pesquisa. O objetivo aqui é explorar melhor algumas caracteristicas do trabalho nas
farméacias de vendas de medicamentos, partindo-se das suas experiéncias e da sua visédo
como profissional.

(@] questionario é curto e bem simples de se responder e com certeza, participando,

vocé estara colaborando significativamente para o0 aumento do conhecimento na nossa area.

Muito obrigado pela contribuicao.

Felipe Pasquotto Borges - Farmacéutico

Mestrando do Curso de Pés-graduacdo em Saude Publica - PPSSP
Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC

Centro de C\ér\c\as da Saude - CCS

INSTRUCOES

As questdes a seguir poderdo ser respondidas por extenso ou assinalando-se o0s
quadros com um "x" 0.

Caso vocé trabalhe em mais de um local, responda as questbes considerando aquele
estabelecimento farmacéutico em que vocé foi procurado por mim.

N&o se preocupe se parecer que algumas questdes sejam semelhantes, pois isto faz
parte da metodologia e tem o objetivo de que melhores resultados sejam atingidos.

Vocé ndo e obrigado a responder a todas as questdes, mas pediria o favor de que
vocé conferisse o preenchimento para ver se ndo deixou nenhuma questdo em branco por

esquecimento.

Obrigado e até mais !
Qualquer davida, sugestdo ou critica vocé pode entrar em contato comigo:
- Fone: 331-9847 - Secretaria da Pos-Graduacdo em Saude Publica

- E-mail: felipepb@ig.com.br


mailto:felipepb@ig.com.br
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uadospessoaisgerais

1 Faculdade/Universidade de graduacéo:

2 Ano e semestre de formacdo como farmacéutico:.

3 Vocé possui alguma titulagdo além de farmacéutico? 0 Nao. (Pule p/ 5) O Sim. (Responda a préoxima)
4 Qual ? O Analista clinico C Tecndlogo de alimentos 0O Mestre em
O OQutro: C Especialista em

5 Ate 0 presente momento, quanto tempo ja trabalhou como profissional farmacéutico?

6 Ha quanto tempo vocé esta empregado nesta farmacia? ano(s) més(es).

7 Quantos empregos/trabalhos vocé possui no total? (Obs: quaisquer empregos) ul D2 D3 D4 O

Dados complementares

8 Seu més e ano de nascimento: / 9 Sexo: O Feminino O Masculino

10 Seu estado civil:

Sobre o seu localde trabalho

11 A farméacia em que vocé trabalha é: Z de rede O uma franquia 0O independente 0O outro: _

12 Na farmacia, vocé é: O Funcionario | Proprietario/socio

13 Quem supervisiona vocé? O Outro farmacéutico 0O Nao farmacéutico

14 Quantas horas vocé trabalha por semona? (Obs: nimero aproximado de horas, incluindo-se horas
extras, se for o caso). horas

15 Que dias da semana vocé normalmente trabalha?

16 Aproximadamente, quantas horas por dia vocé fica ocupado com atividades administrativas ou
burocraticas? (Por exemplo: realizando compras ou pesquisas de precos, fazendo contatos
telefénicos, lidando com as financas da empresa, preenchendo registros, digitando dados,
gerenciando pessoas, etc.).

Obs: Ngo considere as horas utilizadas para o atendimento de clientes._  horas

17 Aproximadamente, quantas horas por dia vocé dedica na farmacia a atividades de atencdo aos
pacientes, de orientacdo sobre o uso correto dos medicamentos, educacdo em saude, etc.?
horas

-> Da questdao 18 0 43 assinale com um "x" o numero que melhor corresponda ao seu grau de
concordancia com as frases, de acordo com a legenda abaixo:

discordo tendo a discordar ndo concordo tendo a concordar concordo
totalmente nem discordo ou totalmente
1 2 3 4 5

sem opinido
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Descricao da empresa e das suas atividades neh:

18) No trabalho, tenho a sensacdo de que ha mais tarefas a serem realizadas do que o tempo de que
disponho. ID 2G 3D 4D 5G
19) O ndamero de funcionarios da empresa em que trabalho esta adequado.

1D 2U 3n 4G 5D
20) Considerando-se as responsabilidades que eu tenho no trabalho minha remuneragéo esta
adequada. 1d 2 D3D4G5D

Vendas e atendimento:

21) Sou consultado antes que se decida de que produtos oferecidos serdo feitas propagandas (em
panfletos, fotders, informativos ou antncios de radio ou televiséo).
IG 2G 3G 4D 50
22) Muitos produtos e/ou servicos sdo colocados 0 venda pela empresa sem que eu possa dizer se
concordo ou nhao. 162G3G4G5G¢G

Condicdes de trabalho:

23) Em algumas ocasides durante o dia de trabalho consigo parar por alguns minutos para descansar.
IG 20 30 4G 50

24) Em comparacdo a outros profissionais que realizam atividades semelhantes as que executo, meu

salario é bom. 10 20 30 40 50

25) Minha carga de trabalho é excessiva.
10 20 30 40 50

26) Eu ndo sou consultado quando sdo tomadas decisdes que afetam o meu trabalho.
10 20 30 40 50

O seu trabalho em si\

27) Na minha opinido, a populagdo em geral acha o meu trabalho pouco importante.
10 20 30 40 50
28) Considero meu trabalho um pouco desagradavel.
10 20 30 4D 50
29) Recebo pelo meu trabalho menos dinheiro do que deveria receber.
10 20 30 40 50
30) A maioria dos dias estou entusiasmado com o meu trabalho.
10 20 30 40 50

Satisfacdo com aspectos do seu trabalho:

31) Estou satisfeito com o meu trabalho.
10 20 30 40 50

32) Atualmente estou descontente com a minha remuneracao.
10 20 30 40 50

33) Definitivamente, ndo gosto do meu trabalho.
10 20 30 40 50

34) Minha profissao é devidamente reconhecida pela sociedade.
It 20 30 40 50

Leaenda:
discordo tendo a discordar ndo concordo tendo a concordar concordo
totalmente nem discordo ou totalmente
1 2 3 4 5

sem opiniao
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Geréncial/supervisdo e coiegas de trabalho:

35) As pessoas que trabalham comigo reconhecem a importancia da minha profisséo.
1D2D3D4D5D
36) Em geral, sinto-me 0 vontade para discordar do meu gerente, chefe, ou empregador.
I 2D 3D 4G 50
37) Meu trabalho é valorizado pelas pessoas que me empregam e/ou me supervisionam.
IO 2D 3D 4D 5D
38) Se eu quiser sugerir alguma modificacdo para o meu trabalho, provavelmente ela ndo sera
implementada.
ID 2D 30 4D 5G
Fora do trabalho:

39) Apos sair do trabalho, freqlientemente sinto cansago e exaustéo.
ID 2D 3D 4D 50

40) Eu sinto que estou mais feliz no trabalho do que a maioria das outras pessoas que conheco.
I 20 3D 4G 50

41) Frequentemente estou chateado com o meu trabalho.
ID 2D 3D 4D 5D

42) Considerando-se o meu grau de instrucdo (nivel educacional) minha remuneracdo é adequada.
ID 20 3D 4D 5D

43) Meus amigos nado reconhecem a importancia do meu papel profissional.
ID 20 3D 4D 5D

44 Qual 0 seu maior motivo de satisfagcdo no trabalho?

45 Qual 0 seu maior motivo de insatisfacao no trabalho?

46 Fique a vontade para fazer qualquer comentario, critica ou sugestdo sobre o seu trabalho na

farmaécia, ou sobre este questionario.

Legenda:
discordo tendo a discordar ndo concordo tendo a concordar concordo
totalmente nem discordo ou totalmente

1 2 3 4 5
sem opinido
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APENDICE 2 - INDICADORES DE CONSISTENCIA INTERNA DO QUESTIONARIO
PILOTO (COEFICIENTES ALFA)

Escala: carga de trabalho.

item-test item-rest interitem
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha*
carl 1 15 + 0.8213 0.6562 = 0.1169 0.3461
car2 1 15 + 0. 8576 0.7192 0.0982 0.3035
car3 i 15 0.3138 -0.0120 0.3769 0.7076
car4 1 15 + 0.5829 0.3022 0.2390 0.5568
carb 1 15 + 0.4988 0.1964 0.2821 0.6112
+
Test 0.2226 0.5888

* Esta ultima coluna apresenta os valores resultantes para uma escala com a auséncia do item
da linha correspondente (alfa “se removido”). Ja a dltima linha (0,5888 neste caso) contém o
alfa resultante para a escala com todos os itens.

» Escala: adequacédo da remuneracao.

item-test item-rest interitem
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha
remi 1 15 + 0.7073 0.5237 0.4374 0.7566
rem2 1 15 + 0.5957 0.3729 0.5056 0.8035
rem3 1 15 + 0.7644 0.6063 0.4025 0.7293
rem4 1 15 + 0.8111 0.6772 0.3740 0.7050
remS 1 15 + 0.7866 0.6396 0.3889 0.7180
Test 0.4217 0.7847
» Escala: autonomia.

item-test item-rest interitem
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha
autl 1 15 + 0.7498 0.6064 0.6274 0.8707
aut2 1 15 + 0.9125 0.8526 0.5167 0.8105
aut3 1 15 + 0.7333 0.5832 0.6386 0.8761
aut4 1 15 + 0.8758 e 0.7941 0.5417 0.8254
auts 1 15 + 0.8087 - 0.6919 0.5873 0.8506
Test 0.5824 0.8746



* Escaia;: reconhecimento social.

Item

reel
rec2
rec3
recd
recb

Test

Obs

15
15
15
15
15

Sign

+ 4+ + + +

item-test
correlation

0.6964
0.7645
0.6260
0.9063
0.6636

» [Escala: satisfacdo no trabalho.

Item

satl
sat2
sat3
sat4
sath
sat6

Test

item-rest
correlation

0.5077
0.6059
0.4119
0.8316
0.4624

item-rest
correlation

item-test
1 Obs Sign correlation
A+
1 15 + 0.7048
1 15 + 0.3073
1 15 + 0.6115
1 15 + 0.8484
1 15 + 0.8275
1 15 + 0.7300

0.5413
0.0621
0.4174
0.7501
0.7188
0.5763

interitenm
correlation alpha
0.4399 0.7586
0.3984 0.7259
0.4828 0.7888
0.3120 0.6446
0.4599 0.7730
0.4186 0.7826

interitenm
correlation alpha
0.3280 0.7094
0.4882 0.8267
0.3656 0.7424
0.2701 0.6492
0.2784 0.6586
0.3179 0.6997
0.3414 0.7567
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APENDICE 3 - VERSAO FINAL DO QUESTIONARIO

Colega Farmacéutico(a),

€ com grande prazer que venho ao seu encontro para convida-lo a participar desta
pesquisa. 0 objetivo aqui e explorar melhor algumas caracteristicas do traiaalho nas
farmacias de vendas de medicamentos, partindo-se das suas experiéncias e da sua visdo
como profissional.

0 questiondrio é curto e bem simples de se responder e, com certeza, participando,

vocé estara colaborando significativamente para o aumento do conhecimento na nossa area.

Muito obrigado pela contribuicao.

Felipe Pasquotto Borges - Farmacéutico

Mestrando do Curso de Pds-graduacédo em Saude Publica - PPSSP
Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC

Centro de Ciéncias da Saude - CCS

INS-mUCOES

As questdes a seguir poderdo ser respondidas por extenso ou assinalando-se os
quadros com um "x" 0.

Caso vocé trabalhe cm mais de um local, responda as questdes considerando aquele
estabelecimento farmacéutico em que vocé foi procurado por mim.

N&o se preocupe se parecer que algumas questfes sejam semelhantes, pois isto faz
parte da metodologia e tem o objetivo de que melhores resultados sejam atingidos.

Vocé ndo é obrigado a responder a todas as questdes, mas pediria o favor de que
vocé conferisse o0 preenchimento para ver se ndo deixou nenhuma questdo em branco por

esquecimento.

Obrigado e até mais |

Qualquer davida, sugestdo ou critica vocé pode entrar em contato comigo:

- Fone: 331-9847 - Secretaria da Pés-Sraduacdo cm Saude Publica

- E-mail: fclipcpb@ig.com.br


mailto:fclipcpb@ig.com.br
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Dadospessoaisgerais

1 Faculdade/Universidade de graduacao:

2 Ano e semestre de formacdo como farmocéutico:. "

3 Vocé possui alguma titulagdo além de farmacéutico? O N&o. (Pule p/ 5) O Sim. (Responda a préxima)
4 Qual ? O Analista clinico 0O Tecnélogo de alimentos O Mestre em

O OQutro: O Especialista em

5 Até 0 presente momento, quanto tempo ja trabalhou como profissional farmacéutico?
ano(s) més(es).

6 Ha quanto tempo vocé esta empregado nesta farmacia? ano(s) més(es).

7 Quantos empregos/trabalhos vocé possui no total? (Obs: quaisquer empregos) O! G2 G3 D4 O

Dados complementares

8 Seu més e ano de nascimento: / 9 Sexo: O Feminino O Masculino

10 Seu estado civil:

Sobre o seu local de trabalho

11 A farméacia em que vocé trabalha é: O de rede O uma franquia O independente 1 outro:

12 Na farméacia, vocé é: O Funcionario O Proprietario/soécio
13 Quem supervisiona vocé? 0 Outro farmacéutico 0O N&o farmacéutico

14 Quantas horas vocé trabalha por semana? (Obs: numero aproximado de horas, incluindo-se horas

extras, se for ocaso). horas
15 Quantos dias por semana vocé normalmente trabalha? dias.

16 Aproximadamente, quantas horas por dia vocé fica ocupado com atividades administrativas ou
burocraticas? (Por exemplo: realizando compras ou pesquisas de precos, fazendo contatos
telefébnicos, lidando com as financas da empresa, preenchendo registros, digitando dados,

gerenciando pessoas, etc.).
Obs: N3o considere as horas utilizadas para o atendimento de clientes.

horas

17 Aproximadamente, quantas horas por dia vocé dedica na farméacia a atividades de atencdo aos
pacientes, de orientacdo sobre o uso correto dosjnedicamentos, educagdo em saude, etc.?

horas

Oa questdo 18 0 41 assinale com um "x" o numero que melhor corresponda ao seu grau de

r 1 1 1 i [

discordo tendo a discordar ndo concordo tendo a concordar concordo
totalmente nem discordo ou totalmente
1 2 3 4 5

sem opiniao
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Descricdo da empresa e das suas atividades nela:

18) No trabalho, tenho a sensacdo de que h& mais tarefas a serem realizadas do que o tempo de que
disponho. In2n3D405G
19) O namero de funcionarios da empresa em que trabalho esta adequado.

ID 2D 3G 40 5D
20) Considerando-se as responsabilidades que eu tenho no trabalho minha remuneracéo esta
adequada.

'O 2D 3D 4n 51U

Vendas e atendimento:

21) Sou consultado antes que se decida de que produtos oferecidos serdo feitas propagandas (em
panfletos, folders, informativos ou antincios de radio ou televisdo).
0 2D 3D 4D 5D
22) Muitos produtos e/ou servicos sdo colocados a venda pela empresa sem que eu possa dizer se
concordo ou néo. ID 2D 3G 4D 5D

Condicdes de trabalho:

23) Em algumas ocasides durante o dia de trabalho consigo parar por alguns minutos para descansar.
ID 2D 3D 4D 5D
24) Em comparagdo a outros profissionais que realizam atividades semelhantes as que executo, meu
salario € bom. IG 2D 3D 4D 5D
25) Eu nado sou consultado quando sdao tomadas decisfes que afetam o meu trabalho.
'D 2D 3a 4G 50

O seu trabalho em si:

26) Considero meu trabalho um pouco desagradavel.
'O 2n 3D 4D 5D
27) Na minha opinido, a populagdo em geral acha o meu trabalho pouco importante.
ID 2D 3G 4G 50
28) A maioria dos dias estou entusiasmado com o meu trabalho.
ID 2D 3D 4D 50
29) Recebo pelo meu trabalho menos dinheiro do que deveria receber.
ID 2G 3G 40 50

Satisfacdo com aspectos do seu trabalho:

30) Estou satisfeito com o meu trabalho.
IG 20 30 40 50

31) Atualmente estou descontente com a minha remuneracéo.
iG 2G 30 40 50

32) Definitivamente, ndo gosto do meu trabalho.
IG 20 30 40 50.

33) Minha profissdo é devidamente reconhecida pela sociedade.
10 20 30 40 50

Leoenda:
discordo tendo a discordar nao concordo tendo a concordar concordo
totalmente nem discordo ou totalmente
1 2 3 4 5

sem opinido
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Geréncia/supervisdo e colegas de trabalho:

34) As pessoas que trabalham comigo reconhecem a importancia da minha profisséo.
o 2D 3G 4G 5D
35) Em geral, sinto-me a vontade para discordar do meu gerente, chefe, ou empregador.
ID 2D 3D 40 5D
36) Meu trabalho é valorizado pelas pessoas que me empregam e/ou me supervisionam.
ID 2D 3D 4G 5D
37) Se eu quiser sugerir alguma modificagdo para o meu trabalho, provavelmente ela ndo sera

implementada.
IO 26 3G 4G 50

Fora do trabalho:

38) Apods sair do trabalho, freqientemente sinto cansago e exaustéao.
ID 2G 3G 40 5G

39) Eu sinfo que estou mais feliz no trabalho do que a maioria das outras pessoas que conheco.
ID 2D 3D 40 50

40) Considerando-se o meu grau de instrucédo (nivel educacional) minha remuneragéo é adequada.
10 20 30 4G 50

41) Meus amigos ndo reconhecem a importancia do meu papel profissional.
10 2G 30 40 50

42 Qual 0 seu maior motivo de satisfagcdo no trabalho?

43 Qual 0 seu maior motivo de insatisfacdo no trabalho?

44 Figue a vontade para fazer qualquer comentario, critica ou sugestdo sobre o seu trabalho

farmacia, ou sobre este questionario.

Legenda:
discordo tendo a discordar nao concordo tendo a concordar concordo
totalmente nem discordo ou totalmente
1 2 3 4 5

sem opinido

na
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APENDICE 4 - INDICADORES DE CONSISTENCIA INTERNA DA VERSAO FINAL DO
QUESTIONARIO (COEFICIENTES ALFA)

Escala; Carga de trabalho.

item-test item-rest interitem
Item Obs Sign correlation correlation correlation alpha*
carl 71 + 0.6670 0.3372 0.1522 0.3501
car2 71 + 0.5532 0.1807 0.2470 0.4960
car4d | 71 + 0.6875 0.3679 0.1351 0.3192
carS 1 71 + 0.5919 0.2315 0.2148 0.4507
Test 0.1873 0.4796

* Esta Ultima coluna apresenta os valores resultantes para uma escala com a auséncia do item
da linha con*espondente (alfa “se removido”). Ja a ultima linha (0,4796 neste caso) contém o
alfa resultante para a escala com todos os itens.

» Escala; Adequacdo da remuneracao.

item-test item-rest interitem .
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha
remi | 71 » 0.8159 0.6987 0.5294 0. 8182
rem2 | 71 ' 0.7425 0.5914 0.5781 0.8457
rem3 | 71 ; 0.8270 0.7156 0.5220 0.8137
rem4 | 71 0.8227 0.7090 0.5249 0.8155
remsS | 71 + 0.7730 0.6353 0.5579 0.8346
Test 0.5425 0.8557
» Escala; Controle sobre o trabalho.

item-test item-rest interitem
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha
autl i 71 + 0.6747 0.4653 0.3718 0.7030
aut2 1 71 + 0.7871 - 0.6300 0.3065 0.6387
aut3 1 71 + 0.7653 0.5967 0.3191 0.6522
aut4 1 71 + 0.5654 0.3202 0.4353 0.7551
autsS 1 71 + 0.6959 0.4951 0.3595 0.6918
Test 0.3584 0.7364
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Escala; Reconhecimento social.

item-test item-rest interitem
Item Obs Sign correlation correlation correlation alpha
reel 1 71 + 0.6369 0.3685 0.1892 0.4827
rec2 1 7 + 0.7226 0.4926 0.1460 0.4062
rec3 1 71 + 0.6063 0.3269 0.2045 0.5070
rec4 1 71 + 0.4606 0.1442 0.2779 0.6061
rech 1 71 + 0.5929 0.3091 0.2113 0.5172
Test 0.2058 0.5643

» Escala; Reconhecimento social (com a exclusao do item rec4).

item-test item-rest interitem
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha
reel 1 7 + 0.6593 0.3599 0.2939 0.5553
rec2 1 71 + 0.7345 0. 4739 0.2260 0.4670
rec3 1 71 + 0.6501 0.3467 0.3021 0.5650
recb 1 7 + 0.6643 0.3672 0.2893 0.5498
Test 0.2779 0.6061

» Escala; Satisfacéo no trabalho.

item-test item-rest interitem
Item 1 Obs Sign correlation correlation correlation alpha
satl 1 7 + 0.7836 0.6548 0.6013 0. 8578
sat3 1 7 + 0.8562 0.7636 0.5520 0.8313
sat4 1 71 + 0.7594 0.6199 0.6177 0.8660
sath 1 71 + 0. 8030 0.6831 0.5881 0.8510
satb 1 71 + 0.8722 0.7884 0.5411 0. 8251
Test 0.5800 0.8735



APENDICE 5 - ESTATISTICA DESCRITIVA DA AMOSTRA DE FARMACEUTICOS.
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SEXO J Freq Percent Cum.
Fem 51 71.8% 71. 8%
Masc 20 28.2% 100.0%
Total 71 100.0% Para todos:
= representa uma questdo que
I1DADE Freq Percent Cum. ndo tenha sido respondida (valor
perdido).
21 2 2.8% 2.8%
22 3 4.2% 7.0%
23 13 18.3r 25.4%
24 11 15.5% 40.8%
25 5 7.0% 47. %%
26 4 5.6% 53.5%
27 6 8.5% 62.0%
28 4 5.6% 67.6%
29 5 7.0% 74 . 6%
30 1 1.4% 76.1%
31 4 5. 6i 81.7%
32 2 2.8% 84.5%
33 1 1.4% 85.9%
34 1 1.4% 87.3%
36 2 2.8% 90.1%
37 1 1.4% 91.5%
38 3 4.2% 95. 8%
41 1 1.4% 97.2%
42 1 1.4% 98.6%
55 1 1.4% 100.0%
Total 71 100.0*
Total Sum Mean Variance Std Dev Std Err
71 1965 27.676 35.822 5.985 0.710
Minimum 25%ile Median 75%ile Maximum Mode
21.000 23.000 26.000 30.000 55.000 23.000
ESTADO CIVIL
clv 1 Freq Percent Cum.
Casad 1 24 34._3% 34.3%
Outro 1 1 1.4% 35.7%
Solte 1 45 64 .3% 100. 0%
+
Total 1 70 100.0%

NUMERO TOTAL DE POSTOS

NTB I Freq
1 1 55
2 1 11
3 1 3
4 1 2

Total 71

Percent

77.5%
15.5%
4.2%
2.8%

100.0%

TRABALHOS DO RESPONDENTE

Cum.

77 .5%
93. 0%
97 2%
100.0%



INSTITUICAO DE
UNI\"RSIDADE

UFGO
UFPR
UFRGS
UFSC
UFSK
UNIFAR
UNISUL
UNIVALI

FORMAGCAO

| Freq

N

62

I

Total 1 71

NUMERO DE MESES DESDE A GRADUAGAO EM FARMACIA

ANOF 1 Freq

2
1

3

5

9
15
16
21
22
23
25
27
33
39
45
46
51
53
57
67
69
70
80
8l
93
111
123
136
153
177
184
225
324

=
=

1
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=
~
o

Total

Total
70

Minimum
3.000

Percent

100.0r

Percent Cum.

2.9% 2.
1.4% 4
15.7% 20.
1.4% 21.
2.9% 24 .
14.3% 38.
1.4% 40.
1.4% 41.
1.4% 42.
5.7% 48.
8.6% 57.
1.4% 58.
5.7% 64.
1.4% 65.
7.1% 72.
1.4% 74.
1.4% 75.
1.4% 77.
4._.3% 81.
1.4% 82.
1.4% 84.
1.4% 85.
1.4% 87.
1.4% 88.
1.4% 90.
1.4% 91.
2.9% 94 .
1.4% 95.
1.4% 97.
1.4% 98.
1.4% 100
100.0%

Sum
3557
25%ile
21.000

9%
3%
0%
4%
3%
6%
0%
4%
9%
6%
1%
6%
3%
7%
9%
3%
7%
1%
4%
9%
3%
7%
1%
6%
0%
4%
3%
7%
1%
6%
-0%

Mean
50.814

Median
33.000

Cum.

1.4%

2 8%
5.6%
93. 0%
94 4%
95.8%
97.2%
100 .0%

Variance
3276,153

75%ile
57.000

Std Dev
57.238

Maximum
324.000

Std Err

6.841

Mode
9.000
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TITULACAO (S = FARMACEUTICO ANALISTA CLINICO,

ESPECIALISTA E/OU MESTRE)

TIT 1 Freq Percent Cum.
i 1 1.4% 1.4%
N | 41 57.7% 59_2%
S i 25 40.8% 100.0%
+
Total | 71 100.0%
ANALISTAS CLINICOS
ACL I Freq Percent Cum.
| 53 74 6% 74 6%
S | 13 25_4% 100.0%
Total 1 71  100.0%
TECNOLOGOS DE ALIMENTOS
ALIM 1 Freq Percent Cum.
H
| 63 88.7% 88.7%
S | 3 11.3% 100.0%
+
Total 1 71 100.0%
ESPECIALISTAS
ESP 1 Freq Percent Cum.
+
| 67 94 4% 94 .4%
S | 4 5.6% 100.0%
+
Total 1 “1  100.0%

TECNOLOGO DE ALIMENTOS,

NUMERO DE MESES DE TRABALHO COMO PROFISSIONAL FARMACEUTICO

TPF i Freq

1 2

1 1 6

2 1 1

3 1 3

4 1 1

5 1 3

6 1 1

8 1 1

9 1 3

10 1 1
11 1 3
13 1 3
14 1 2
15 1 2
16 1 2
17 1 1
18 1 1

Percent

2.8%
8.5%
1.4%
4.2%
1.4%
4_2%
1.4%
1.4%
4_2%
1.4%
4.2%
4._2%
2.8%
2.8%
2.8%
1.4%
1.4%

Cum.

2.8%
11.3%
12.7%
16.-9%
18.3%
22_.5%
23.9%
25.4%
29. 6%
31.0%
35.2%
39.4%
42 3%
45_1%
47 .9%
49_3%
50.7%
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19 1 N 1.4- 52.1%
20 1 L 1.4r 53.5%
21 1 X 1.4% 54_9%
23 1 2.8? 57.7%
25 1 1 1.4% 59.2%
27 1 2.8% 62.0%
28 1 2 2.8% 64 .8%
33 1 b | 1.4- 66.2%
36 1 1 1.4% 67.6%
37 1 1 1.4% 69. O%
42 1 !1_ 1.4% 70.4%
43 1 1.4% 71.8%
46 1 1 1.4% 73.2%
48 1 1 1.4% 74_6%
50 1 1 1.4- 76.1%
53 1 U] 1.4% 77 .5%
60 1 1 1.4% 78.9%
64 1 1 1.4% 80.3%
68 1 1 1.4% 81.7%
70 1 1 1.4% 83.1%
75 1 X 1.4- 84._.5%
79 1 2 2.8% 87.3%
86 1 X 1.4% 88.7%
87 1 1 1.4% 90.1%
120 1 1 1.4% 91.5%
144 1 1 1.4% 93. %
147 1 1 1.47 94 . 4%
149 1 1 1.4% 95. 8%
161 1 1 1.4% 97.2%
225 1 1 1.4% 98_6%
324 1 1 1.4% 100.0%
Total 1 71 100.0%

Total Suiti Mean Variance Std Dev Std Err

71 2851 40.155 3181.333 56.403 6.694

Minimum 25%ile Median 75Sile Maximum Mode

0.000 8.000 18.000 50.000 324.000 1.000

NUMERO DE MESES DE EMPREGO NA FARMACIA NA QUAL O RESPONDENTE FOI PROCURADO

EMP 1 Freq Percent Cum.

1 1 6 8.5% 8.5%
2 1 4 5.6% 14_.1%
3 1 8 11.3% 25.4%
4 1 3 4.2% 29.6%
5 1 4 5.6% 35.2%
6 1 2 2.8% 38.0%
7 1 2 2.8% 40.8%
8 1 2 2.8% 43.7%
9 1 2 2.8% 46.5%
10 1 1 1.4% 47 9%
11 1 3 4.2% 52_1%
13 1 3 4.2% 56.3%
14 1 1 1.4% 57.7%
16 1 1 1.4% 59.2%



17
18
19
20
21
24
25
26
27
28
31
33
35
37
42
46
50
55

RPRFRPEFEPNRERPWONNDN

70
74
79

PR RRPRRPRPRPRRERRRRRRPRPRRER
RRRRRPRRRRRPRPP

~
=

Total 1

Total
71

Minimum
1 .000

2.8C
2.8%
2.8%
4.2%
1.4%
2.8%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
2.8%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%
1.4%

100.0%

Sum
1232

25%i le
3.000

62.0%
64.8%
67 .6%
71.8%
73.2%
76.1%
77.5%
78.9%
80.3i
81.77?
84.5%
85.9%
87.3%
88.7%
90.1%
91.5%
93.0%
94 4%
95.8%
97.2%
98.6%
100.0%

Mean
17.352

Median
11.000

Variance Std Dev Std Err

343.203 18.526 2.199

75%ile Maximum Mode
24 .000 79.000 3.000

NUMERO DE HORAS TRABALHADAS POR SEMANA (JORNADA)

JORNAD 1 Freq

20
30
35
40
44
46
48
50
54
60
72

4

RRRRRRRRRERPRPR
RFRPRPRODMWOADNDNN

Total 1 71

Total
71

MEinimum
20.000

Percent

2.8%
2.8%
2.8%
5.6%
63.4%
4.2%
5.6%
8.5%
1.4%
1.4%
1.4%

100.0%

Sum

3126

25%ile
44 _.000

Cum.

2.8%
5. 6%
8.5%
14.1%
77.5%
81.7%
87.3%
95.8%
97 .2%
98.6%
100.0%

Mean
44.028

Median
44 .000

Variance Std Dev Std Err
45.742 6.763 0.803
75%ile Maximum Mode
44 .000 72.000 44 .000
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NUMERO DE DIAS TRABALHADOS POR

NDIA3 1 Freq

5 | 16
6 1 54
7 1 1

Total 1 71

Total
71
MEinimum
5. 000

Percent

22.5%
76.1%
1.4%

100.0%

Sum
411
25%ile
6.,000

SEMMWNA
Cum.
22.5-
98.61
100.0%
Mean Variance
5.789 0.198
Median 75%ile
6.000 6. 000

Std Dev
0.445
Maximum
7.000

Std

Err

0. 053

Mode

6. 000

PROPORCAO DO TEMPO DA JORNADA DE TRABALHO DEDICADA A ATIVIDADES

ADMINISTRATIVAS

Value Label

Até 19%

de 20% a 44%
de 45% a 54%
de 55% a 79%
Acina de 80%

Value

AR, WNPRE

r

Total

Frequency

20
20
14
13
2
2

71

Percent

Valid
Percent

29,0

Cum

Percent

29,
58,
78,
97,
100,

PROPORCAO DO TEMPO DA JORNADA DE TRABALHO DEDICADA A ATIVIDADES; DE

ATENDIMENTO/ATENGAO DE USUARIOS

Value Label

Até 19%

de 20% a 44%
de 45% a 54%
de 55% a 79%
Acima de 80%

Value

ah ®NpR

-

Total

Frequency

4
13
14
19
19

2

71

FORMA INSERCAO DA EARMACIA NO MERC7VDO

ORG 1 Freq

=

Fquia

3

Indep 1 18
Rede | 49

Total 1 70

Percent

4 3%
25 7%
70 .0%

100 .0%

Cum.

4.3%
30.0%
100.0%

Percent

Valid
Percent

0
0
3
1
0]

Cum

Percent
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SUPERVISOR DO RESPONDENTE
SUP 1 Freq Percent Cum.

Fmcéutl 22 32,4% 32.4%
Nao Fmc 46 67.6% 100.0%

Total 1 66 100.0%

ADEQUACAO DA F;EMUNERAGAO

REMU 1 Freq Percent Cum.

1.000 1 13 18.3% 18.3%
1.200 1 7.0% 25.4%
1.400 1 i 1.4% 26.8%
1.600 1 5 8.5% 35.2%
1.800 1 4 5.6% 40.8%
2.000 1 i0 14.1% 54 .9%
2.200 1 8.5% 63.4%
2.400 1 7 9.9% 73.2%
2.600 1 1 1.4% 74 .6%
2.800 1 2 2.8% 77 .5%
3.000 1 3 4._.2% 81.7%
3.200 ( 5 7 _.0% 88. 7%
3.400 1 1.4% 90.1%
3.600 1 2.8% 93. 0%
4.000 1 y 2.8% 95.8%
4.200 1 x. 1.4% 97.2%
4.400 1 1 1.4% 98.6%
5.000 1 1 1.4% 100.0%
Total 1 71 100.0%

Total Sum Mean Variance

71 153 2.149 0.914

Minimum 25%ile Median 75%ile

1.000 1.200 2.000 2.800

CONTROLE PERCEBIDO SOBRE O TRABALHO (AUTONOMIA,

AUTON 1 Freq Percent Cum.

1.000 1 2 2.8% 2.8%
1.200 1 1 1.4% 4.2%
1.600 1 2 2.8% 7 0%
1.800 1 2 2.8% 9.9%
2.000 1 2 2.8% 12.7%
2.200 1 3 4. 2% 16.9%
2.400 1 4 5.6% 22.5%
2.600 1 6 8.5% 31.0%
2.800 1 7 9.9% 40.8%
3.000 1 6 8.5% 49 _3%
3.200 1 5 7.0% 56.3%
3.400 1 5 7.0% 63.4%
3.600 1 2 2.8% 66.2%

Std Dev Std Err

0.956 0.113
Maximum Mode
5. 000 1.000

POR CONVENCAO)
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N

N

o

O
RPRRRRRR
PRNWOON

—
o
-
o))
\l
A=Y

Total
71

Minimum
1.000

2.
8.
12.
4.
2.
1.
1.

100

8/\
5A
r
2%
8r
4%
4%

.Or

Sum
225

25%ile

2.

600

RECONHECIMENTO SOCIAL

RECO

=
Tn
-
D
Neo]

1.500
1.750
2.000
2.250
2.500
2.750
3.000
3.250
3.500
3.750
4.000
4.250
4.500

PRRPRPEeRRpRRRRRRR
WNUOFRPONUODMWWPR

—
(@]
=
Q
\l
=

Total
71

MEinimum
1.500

SATISFAGCAO NO
SATI Freq

1.60
1.80
2.00
2.20
2.40
2.60
2.80
3.00
3.20
3.40
3.60

RPRRRPRPRRPREPRPRaR PR
ORWROORERLRNNPR

Percent

1.
4.
4.
5.
8.
7.
9.
11.
15.
11.
7.
9.
4.

100.

4r
2%
2r
6r
5%
0%
or
3-
5%
3_
0%
9%
2%

Or

Sum
229

25%ile

2.

750

TRABALHO

Percent

1.

OFRANRO®OR R

4%

69.

77 .

90.
94.
97.
98.
100.

0%
5%
1%
4%
2%
6%
0%

Mean
3.172

Median

3.200

Cum.

1.
5.
9.

15.
23.
31.
40.
52.
67
78.
85.
95.
100.

4%
6%
9%
5%
9%
0%
8%
1%

-6%

9%
9%
8%
0%

Mean
3.229

Median

3.250

Cum.

1.
4.
7.
8.
9.
18.
26.
28.
32.
33.
42.

4%
2%
0%
5%
9%
3%
8%
2%
4%
8%
3%

Variance
0.896

75%ile
4.000

Variance
0.582

75%ile
3.750

Std Dev
0.947

Maximum
5. 000

Std Dev
0.763

Maximum

4.500
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Std Err
0.112

Mode
4.200

Std Err
0. 091

Mode
3.500



Total
71

MEinimum
1. 600

5.6%
4.2%
12.7%
14.1%
8_.5%
7.0%
5.6%

100.0%

Sum

264

25%ile
2.800

47 9%
52.1%
64.8%
78.9%
87 .3%
94 _4%
100.0%

Mean
3.724

Median
4. 000

Variance
0.856

75%ile
4.400

Std Dev
0.925

Max imum
5.000
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Std Err
0.110

Mode
4 .400



APENDICE 6 - ANALISE MULTIVARIADA * REGRESSAO LINEAR MULTIPLA.

Variavel

| EMPRE: Tempo
de emprego na
farmacia

IDADE
NTRABALHOS:
Numero de postos
de trabalho
ADREMU:
Adequacao da
remuneracao
AUTON: Controle
sobre o trabalho
TORGA: Tipo de
empresa

Y-intercept

Média

0,4857

27,7571
0,2143

2,1571

3,1886

0,2571

Coefic. j 1C 95%
beta Inferior  Superior
-0,7053 -1,0911 -0,3194
0,0328 0,0015 0,0641
-0,4012 -0,8448 0,0423
0,2475 0,0542 0,4408
0,3068 0,1175 0,4960
-0,7423 -1,1778 -0,3069
1,9402

(1) Os intervalos que incluem zero sé&o nao significantes.

Variaveis Dummy:t empre, ntrabalhos, torga

r2 =0,42

R" ajustado = 0,37

EQUACAO DE REGRESSAO

Erro !Teste F
padrdo 1 parcial

0,1931 13,3419

0,0157
0,2220

4,3823
3,2681

0,0967 6,5445

0,0947 10,4940

0,2179 11,6051

SATISFACAO = 1,9402 + T EMPRE «(-0,7053) + NTRABALHOS «(-0,4012) +
IDADE +0,0328 + ADREMU «0,2475 + AUTON «0,3068 +
TORGA ¢« (-0,7423) + erro
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ANEXO 1- PARECER DO COMITE DE ETICA - CEPSH/UFSC

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
COMITE DE ETICA EM PESQUISA COM SERES HUMANOS
PARECER CONSUBSTANCIADO

Projeto 105/2001: Satisfacdo no trabalho: estudo com farmacéuticos em farmacias
comerciais de Floriandpolis - Santa Catarina

Pesquisador responsavel: Prof. Dr. Jodo Carlos Caetano
Orientando: Felipe Pasquotto Borges - Mestrando em Satde Publica

Objetivo geral: identificar aspectos do trabalho nas fermacias comerciais de Floriandpolis
reconhecidos como os principais motivos de satisfecéo e insatisfagdo pelos farmacéuticos.

Objetivos especificos: verificar se hd relagdo entre dimensBes de contetdo do trabalho nas
feiméacias e satisfacdo no trabalho; determinar se caracteristicas do contexto do trabalho
demonstram estar associadas com a satisfecéo no trabalho.

Metodologia: o trabalho é xmi levantamento, estudo ndo experimental e transversal, de uma
populagdo de fermacéuticos do Municipio de Floriandpolis, contratados, ou proprietarios de
fermécias. Estdo excluidas as farmécias publicas e as de manipulacdo. Serdo convidados &
participacdo no trabalho, 80 fermacéuticos, com base em informagdes do Conselho Regional de
Fannéacia de Santa Catarina. Para a coleta de dados sera utilizado um questionario (Marconi &
Lakatos, 1990). Os questiondrios serdo entregues e recolhidos pesso”ente pelos pesquisadores.
As varidveis representadas no questionario serdo objetivas e subjetivas: autonomia,
reconhecimento social, carga de trabalho, adequagdo da remuneragdo, supervisor, jornada de
trabalho, tempo de empregado, tempo em atividades administrativas/atengdo aos usuarios e
satisfecdo no trabalho. 0 contetdo do questionario serd validado em consulta prévia. Os dados
serdo trabalhados pelo programa EPI INFO.

Parecer tendo o projeto atendido as resolugdes do CNS que regem este comité, somos de parecer
fevoravel & sua aprovacéo.

Parecer do CEPSH:

(x) aprovado

(') reprovado

() com pendéncia (detalhes pendéncia)*
() retirado

() aprovado e encaminhado ao CONEP

Informamos que o parecer dos relatores foi aprovado por unanimidade, em reunido deste Comité
na datade 25/06/2001.

Florianopolis, 25 de junho de 2001.

«Q-tCactQ-

Prof Marcia Margardt. “ifezes Pizzichini
Coordenadora



ANEXO 2 - SOLICITACAO AO CRF/SC

SERVICO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
CURSO DE POS-GRADUACAO EM SAUDE PUBLICA
CAMPUS UNIVERSITARJO - TRINDADE
FONE: 332-9542

Floriandpolis, 2 de fevereiro de 2001.

Senhor Presidente do Conselho Regional de Farmacia de Santa Catarina,

Com o objetivo de realizarmos um levantamento junto aos profissionais
farmacéuticos do Municipio de Floriandpolis, vimos por meio deste solicitar uma relagéo
que contenha as farmacias comercias e drogarias desta cidade, seus enderecos e 0 nome
de seus respectivos farmacéuticos Responsaveis Técnicos.

Temos a convicgdo da relevancia da proposta de pesquisa para a Universidade
Federal de Santa Catarina e para as entidades da categoria farmacéutica.

Certos de sua colaboragdo, aguardamos um contato.

Atenciosamente,

Prof Cléo“nes de Souza
Vice-diretor do Centro de Ciéncias
da Saude

Felipe-Pa”otto I"ges
Farmacéutico - Mestrando do Programa de P6s-Graduagéo
em Saude Publica

Ao llmo. Sr. Alvaro Luiz Parente,

Presidente do Conselho Regional de Farmacia de Santa Catarina.
Tr. Olindina Alves Pereira, 35 - Centro

Floriandpolis - SC - CEP: 88020-095



