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RESUMO

A satisfacao profissional € um tema atual, sendo alvo de diversas investigacdes, devido
a este ter sido reconhecido como parte integrante nos cuidados de satde como indicador de

qualidade.

De acordo com Spector (1997), a satisfacdo profissional pode ser explicada como
medida no qual o trabalhador gosta do seu trabalho (satisfacéo profissional) ou ndo gosta do
ser trabalho (insatisfag&o profissional). No entanto devido a conjuntura socioeconémica em que
0 pais se encontra, e as constantes alteracfes vigentes no setor da salde, parece fundamental
avaliar as consequéncias destas alteracbes na satisfacdo profissional dos profissionais da
saude.

Delineou-se este estudo, ndo experimental, descritivo e transversal com o objetivo
principal de comparar e avaliar os niveis de satisfacéo profissional dos Técnicos de Radiologia
a exercer funcBes no setor privado e publico. Analisou-se também a relacdo da satisfacéo
profissional com algumas variaveis sociodemogréaficas, nomeadamente a idade, género,
remuneracao e a experiéncia profissional. Para a recolha dos dados utilizou-se o questionario
Minnesota Satisfaction Questionnaire-short version (Martins, 2012), sendo divulgado através de

um inquérito on-line.

No estudo participaram 110 técnicos de radiologia a nivel nacional (40 a exercer
funcdes no setor privado e 42 a exercer fungdes no setor publico). Os resultados do presente
estudo evidenciaram uma ligeira satisfacdo profissional (na autonomia, realizacéo profissional,
ambiente e chefia) nos técnicos de radiologia. Os técnicos de radiologia a exercer funcdes no
setor publico apresentam uma maior satisfagdo com a sua autonomia, que os técnicos de
radiologia a exercer funcdes no setor privado. Foram evidenciadas correlacdes entre a

satisfacdo profissional com a remuneracéo, a experiéncia profissional, a idade e o género.

A escassez de estudos sobre a satisfag@o profissional dos técnicos de radiologia no
setor privado e publico é uma lacuna, fazendo deste estudo um estudo importante e

revolucionario para direcionar novos estudos.

Palavras-chave: Satisfacao profissional; Técnicos de Radiologia; Setor privado; Setor publico.

RESUMEN



La satisfaccion laboral es un tema de actualidad, objeto de varias investigaciones,
debido a esto, han sido reconocidos como parte integral de la atencion de salud como un

indicador de calidad.

Segun Spector (1997), la satisfaccion laboral puede explicarse como una medida en la
que el trabajador disfruta con su trabajo (satisfaccion en el trabajo) o no les gusta de ser el
trabajo (insatisfaccion laboral). Sin embargo debido al ambiente socio- econdmico en el que se
encuentra el pais y la fuerza de los constantes cambios en el sector de la salud, parece
esencial para evaluar las consecuencias de estos cambios en la satisfaccion laboral de los

profesionales sanitarios.

Delineado en este estudio, no experimental, descriptivo y transversal con el objetivo
principal de comparar y evaluar los niveles de satisfaccion en el trabajo de técnicos de
radiologia que trabajan en el sector privado y publico. También se analiz6 la relacion de la
satisfaccion en el trabajo a las variables sociodemogréficas, como la edad , el género , los
ingresos y la experiencia laboral. Para recolectar los datos se utilizé el cuestionario de
satisfaccion Minnesota Questionnaire- version corta (Martins, 2012), siendo lanzado a través de

una encuesta en linea.

En el estudio participaron 110 técnicos en radiologia a nivel nacional (40 para formar
parte del sector privado y 42 para realizar tareas en el sector publico). Los resultados de este
estudio mostraron un ligero nivel de satisfaccidén en el trabajo (autonomia, satisfaccion en el
trabajo, el medio ambiente y el liderazgo) de los técnicos de radiologia. Los técnicos de
radiologia que trabajan en el sector publico tienen una mayor satisfaccion con la autonomia
que los técnicos de radiologia que trabajan en el sector privado. Las correlaciones entre la
satisfaccion en el trabajo con goce de sueldo y la experiencia laboral, se encontré que la edad

y el género.

La escasez de estudios sobre la satisfaccion en el trabajo de los radiélogos en el sector
privado y el puablico es una brecha, por lo que este estudio un importante e innovador estudio

para orientar futuros estudios.

Palabras clave: Satisfaccion en el trabajo, los técnicos de radiologia, sector privado, sector

publico.

ABSTRACT



Job satisfaction is a current topic, the target of several investigations due to this have
been recognized as integral to health care as an indicator of quality.

According to Spector (1997), job satisfaction can be explained as a measure in which
the worker enjoys his work (job satisfaction) or dislike of being work (job dissatisfaction).
However due to socio-economic environment in which the country finds itself , and force
constant changes in the health sector , it seems essential to assess the consequences of these

changes in job satisfaction of health professionals .

Delineated in this study, non-experimental, descriptive and cross with the main objective
to compare and evaluate the levels of job satisfaction Radiology technicians working within the
private and public sector. Also analyzed the relationship of job satisfaction to sociodemographic
variables, including age, gender, income and work experience. To collect the data we used the
guestionnaire Minnesota Satisfaction Questionnaire- short version (Martins, 2012), being

released through an online survey.

In the study participated 110 radiographers at national level (40 to serve on the private
sector and 42 to perform duties in the public sector). The results of this study showed a slight
level of job satisfaction (autonomy, job satisfaction, environmental and leadership) in the
radiology technicians. Radiology technicians working within the public sector have a higher
satisfaction with their autonomy that radiologic technicians working within the private sector.
Correlations between job satisfaction with pay and work experience, age and gender were

found.

The scarcity of studies on job satisfaction of radiographers in the private and public
sector is a gap, making this study an important and groundbreaking survey to guide future

studies.

Keywords: Job satisfaction, Radiology Technicians, Private Sector, Public Sector.
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INTRODUCAO

Na conjuntura atual, tem-se verificado que uma grande maioria de individuos passa
uma grande parte do seu dia no trabalho, ocupando desta forma um lugar central na vida do
individuo (Maia, 2012).

Neste sentido o individuo deve sentir-se em harmonia na sua profisséo, retirando o
maximo de prazer e felicidade no exercicio da sua profissdo (Brunero, 2006) .Tornando-se
desta forma indissociavel a satisfacéo do individuo com a sua atividade profissional (Borda & .,
1997).

No entanto, diversos estudos tém refletido uma grande insatisfacéo dos trabalhadores
face a sua profissdo, aumentando as suas preocupacdes em relacdo aos problemas e agentes
de stress relativos ao exercicio da sua funcdo (Yew, 2007). Esta constante procura de
satisfacdo profissional por parte dos trabalhadores foi reconhecida pelos investigadores e
instituicBes, concluindo que estes agentes de stress sdo o0s principais influenciadores da
satisfaco dos trabalhadores em relagéo ao seu emprego (Baker & College, 2012).

Desta forma parece-nos essencial definir o conceito de satisfacdo profissional, bem
Como as causas e as consequéncias que advém dele.

Ao longo dos anos tém sido atribuidas varias definicbes a satisfacéo profissional, no
entanto podemos afirmar que a satisfacdo com o trabalho é uma reacdo afetiva ou emaocional,
sobre varias dimensdes do trabalho, ndo sendo um conceito unitario. Ou seja, uma pessoa
pode estar satisfeita com uma dimenséo do trabalho e ao mesmo tempo insatisfeita com uma
ou mais facetas do trabalho. (Knicki e Kreither, 2006).

Segundo Ma (2002), a satisfacdo profissional € um fenémeno bastante complexo,
sendo afetado por diversos fatores. Estes podem incluir as condi¢des de trabalho, a
remuneracao, a seguranga, a supervisdo, a natureza do trabalho, as rela¢des interpessoais no
trabalho. (Spector, 1997).

Ao longo dos anos, tém-se averiguado que o trabalho ndo é visto apenas como uma
forma de obtencdo de um equilibrio financeiro, mas também de um equilibrio emocional. Uma
vez, que o trabalhador investe muito nas suas habilitagdes académicas, do seu tempo. Poder
exercer a profissdo para a qual sempre estudou, torna-o uma pessoa realizada pessoalmente e
satisfeita com o trabalho executa (Vilelas, 2009).

Podemos concluir que quando o individuo esta satisfeito com o trabalho que exerce,
compromete-se desta forma com a instituicdo em que trabalha, realizando as suas funcdes
com mais empenho e dedicacdo. Por outro lado, um trabalhador insatisfeito chega
constantemente atrasado, aumentando as queixas, 0 absentismo, o turnover (rotatividade),
tendo como fruto elevados custos para a organizacédo (Spector, 1997).

A presente crise econdémica afeta em grande escala a Unido Europeia, tornando
fundamentais por um lado medidas associadas a reducdo dos custos e por outro lado o
incentivo do aumento da produtividade. Desta forma, a preocupag¢do com a satisfacdo



profissional ja chegou aos politicos, uma vez que se verificou uma relagdo direta entre a
satisfacdo profissional e a produtividade, levando ao sucesso da instituicdo (Frango, 1995).
Alguns autores defendem que os profissionais de salde quando satisfeitos, conseguem
aumentar os niveis de produtividade das instituicdes (e.g. Campos, 2006).

Em Portugal, o Sistema Nacional de Salde est4 constantemente a sofrer alteracdes
provocando uma enorme insatisfacdo nos profissionais de saude, uma vez que estes sofrem
constantemente cortes salariais, aumento do horéario de trabalho, congelamento da carreira,
diminuicdo dos dias de férias (Vieria & Pimentel, 2010). Varios estudos concluiram que
elevados niveis de satisfacdo profissional na saude tém implicac6es diretas na satisfacdo dos
doentes. Nomeadamente, Maia (2012), num estudo visado na comparacdo da satisfagdo
profissional dos enfermeiros, no setor privado e publico, concluiu que um enfermeiro com niveis
mais elevados de satisfacdo profissional, aumenta a qualidade do seu trabalho, a sua
pontualidade, e a sua produtividade, tendo desta forma uma relagéo direta com a satisfacdo do
utente. No mesmo sentido, o estudo de Godinho (2011), verificou uma relacdo direta da
satisfacdo dos profissionais de satude com a qualidade de servicos prestados aos utentes.

Nesta tonica, percebe e identificar os fatores que estdo implicitos na satisfacdo
profissional ajudard os gestores das organizacGes de salde a criarem novas estratégias que
aumentem o nivel de satisfacdo, correlacionando-se positivamente com a retencdo dos
utentes.

A avaliacdo da Satisfacdo Profissional é um dos critérios de avaliacdo do Sistema
Nacional de Saude, vigente na Lei 48/40 de 24 de Agosto- Lei de Bases da Saude (Graca,
2010). No entanto, poucos estudos tém sido divulgados sobre a satisfacdo dos técnicos de
radiologia.

Contudo, a avaliacdo da satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia é bastante
relevante pois permite que as instituicbes tomem certas decisdes e estratégias para a
resolucdo dos problemas que afetam os seus trabalhadores. Podendo estas serem alteradas
ou melhoradas, aumentando assim satisfacdo dos profissionais de salde, e desta maneira
aumentar a qualidade dos servicos prestados.

A realizacdo deste estudo baseia-se na identificacdo das diversas variaveis que
influenciam a satisfacé@o profissional dos profissionais de salde, podendo ser estas alteradas
através de estratégias, tendo como objetivo final o aumento dos niveis de satisfacdo
profissional dos profissionais de salde e por sua vez a melhoria dos servigos prestados aos
utentes, e por sua vez uma elevada melhoria dos servigcos prestados na salde.

Face ao anteriormente exposto, o presente estudo tem como objetivo avaliar e
identificar os niveis de satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia que exercem funcdes
no setor privado e no setor publico, sendo realizada uma comparacdo dos dois setores.
Também é estudada a relagdo da avaliacdo da satisfac@o profissional técnicos de radiologia
relativamente a sua idade, o género, a remuneracgéo e a experiéncia profissional.

Pela revisdo da literatura verificou-se que esta € uma &rea pouco estudada, sendo que

a maioria dos trabalhados realizados sobre a satisfacdo profissional na area da saude utiliza



amostras de enfermeiros. Verificando-se que estes se encontram insatisfeitos com diversos
fatores que afetam a satisfagcéo profissional, nomeadamente com a progressédo na carreira e a
remuneragdo, manifestando-se constantemente em greves gerais (Al-Hussami, Saleh,
Abdalkader, & Mahadeen, 2011).

A presente dissertacao esta estruturada em 5 capitulos.

No capitulo I, é apresentado um enquadramento tedrico composto por conceitos da
Satisfacdo Profissional, teorias explicativas, causas e consequéncias, satisfacdo profissional
dos profissionais da saude nomeadamente os técnicos de radiologia.

No capitulo Il, descreve-se a metodologia utilizada na dissertacdo, caraterizando-se a
amostra em estudo e os aspetos metodologicos utilizados no estudo, nomeadamente o
questionario utilizado no estudo.

No capitulo I, € composto pela descricdo das questdes e as hipoteses e a realizagéo
dos testes de hipoteses.

No capitulo IV, sdo discutidos os resultados obtidos na realizacdo dos testes de
hipéteses.

E por Ultimo, no capitulo V é feita uma conclusdo do presente estudo, as limitagctes do

estudo e sugeridas propostas para trabalhos futuros.
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ENQUADRAMENTO TEORICO



CAPITULO |

1- Satisfacdo Profissional

A maior parte da nossa vida € passada no local de trabalho desenvolvendo uma
atividade profissional cercada por inimeras preocupacfes, como por exemplo as funcdes que
o trabalhador desempenha, os riscos associados ao desenvolvimento das suas funcdes, as
responsabilidades que possui, as condi¢des de trabalho, entre outras.

Neste contexto, se o individuo desenvolver a sua atividade profissional com felicidade,
harmonia e satisfacdo, esta tornar-se-a mais agradavel. Um individuo satisfeito, sente-se
realizado profissionalmente desenvolvendo as suas fun¢gées com mais empenho e entusiasmo,
melhorando a sua prestacao nos cuidados de salde (Graca & S&, 1999).

Tendo em conta as consequéncias positivas de uma satisfacdo profissional, cada vez
mais surgem trabalhos sobre este tema, dando uma grande importancia aos agentes de stress
psicossociais existentes no meio profissional (Piko, 2006).

Para Graca e Sa (1999) os agentes de stress psicossociais sdo o resultado da
interacdo entre as caracteristicas fisicas, as condic8es, psicologicas e culturais do trabalho,
envolvendo estilos de vida e condi¢des de vida em geral.

Neste capitulo, sera analisada a temética da satisfacdo no trabalho, nomeadamente a
compreensado do conceito, as teorias, bem como o0s antecedente e as causas da satisfacéo

profissional.



1.1-Conceitos da Satisfacdo Profissional

Numa tentativa de enfrentarem os desafios impostos no dia-a-dia de uma forma efetiva e
eficiente, as instituicdes devem tentar ao maximo reter os seus talentos (Green, 2000). Para
Wood (1976) uma instituicdo de sucesso é uma organizagdo saudavel, no qual a sua salde é o
fruto da satisfac@o que os seus trabalhadores obtém do seu trabalho.

Segundo Lima (1994), a satisfacdo profissional comecou a ser estudada pelos tedricos,
investigadores e gestores nos inicios do século XX, quando o modelo taylorista da organizacao
do trabalho foi posto de parte e se comecou a valorizar mais o fator humano na instituicdo. A
partir desse momento, a satisfacdo profissional tomou um papel muito importante, estando na
origem de varios estudos, sendo associada direta ou indiretamente a produtividade da
instituicao.

E necessario referir que, nem o conceito de satisfacdo, nem os diversos fatores que a
determinam tém o consenso geral entre os tedricos desta area. Por este motivo encontram-se
varios conceitos de satisfacdo profissional bem como um vasto conjunto de fatores. Segundo
Tavares (2008) a satisfacdo no trabalho é um problema mais abordado na literatura
organizacional, com varias teorias em relagdo a natureza dos seus determinantes.

No entanto a satisfacdo e o trabalho nem sempre foram aliados. No que remete a
etimologia latina tripalium, o trabalho, € um termo que evoca incémodo e tortura (Reis,
1989).Segundo Francés (1984) na Biblia o trabalho € visto como uma condenacédo divina dada
ao homem como punicdo do seu pecado original. Assim, o trabalho era justificado como uma
necessidade imperiosa, ou como um motivo de orgulho no qual o homem obtém uma certa
satisfacdo quando a religido o consagra como um bem que é conquistado na terra. De acordo
com as ideias anteriores, o trabalho é visto como uma caracteristica negativa, no qual ndo se
retira qualquer tipo de satisfacéo.

Foi no inicio do século XX que a satisfacdo no trabalho ganhou um papel importante, desde
entdo tem surgido varios conceitos, aperfeicoados e atualizados ao longo do tempo. Verificou-
se, que um individuo com um elevado grau de satisfacéo € capaz de dar uma maior resposta
as solicitacdes do meio que o envolve. Nesta tonica, a satisfacdo e os fatores que lhe déo
origem tém sido reconhecidos como parte integrante nos servicos de salde (Lima &
Mesquitela, 1996), constituindo uma valiosa ferramenta na avaliagdo dos cuidados de saude
prestados a populacéo (Wilkin, 1992), fazendo parte de um dos quatro critérios utilizados para
uma avaliacdo periddica do Sistema Nacional de Saude.

A satisfacdo profissional pode ser definida como um estado emocional positivo resultante
de uma avaliacdo pessoal do trabalho em si ou das experiéncias associadas a atividade
profissional do trabalhador (Guedes, 2009), é um conceito que possui varias facetas,
nomeadamente a satisfacdo com os colegas, condi¢des de trabalho, supervisdo, remuneracéo,
a natureza de trabalho e os beneficios (Spector, 1997).

Para Graga e S4 (1999) a satisfacdo é uma atitude, que possui trés componentes: i)afetiva;

i) cognitiva/ avaliativa; iii) comportamental. Como tal, a satisfacdo profissional pode ser definida



como o resultado da avaliacdo periédica, na medida em que o individuo vai obtendo
informacdes acerca do trabalho, fazendo um balanco das suas expetativas profissionais,
preferéncias e o grau de realizagao dos seus valores.

De uma forma geral podemos afirmar que a satisfagcéo profissional existe quando se atinge
o resultado esperado ou quando a meta € alcancada (Carvalho & Lopes, Satisfacdo
profissional do enfermeiro em uma unidade de emergéncia de hospital geral, 2006). O individuo
ap6s uma avaliacdo do trabalho ou das suas experiéncias, encontra-se num estado agradavel
podendo ser considerado um individuo satisfeito. Esta avaliacdo € subjetiva uma vez que
envolve os valores e crencas pessoais (Martins & Santos, 2006). Assim, o individuo atinge o
seu estado emocional positivo quando se sente realizado profissionalmente em relacédo as suas
expetativas, valores e necessidades. Ou seja, o individuo s6 se considera satisfeito quando
aquilo que recebe esta adequado aquilo que espera obter, como a seguranca no emprego,
remuneracdo adequada, amizade, promocdo (Carvalho & Lopes, Satisfacdo profissional do
enfermeiro em uma unidade de emergéncia de hospital geral, 2006).

Como referido anteriormente, a satisfacdo profissional é diferente de individuo para
individuo. Fatores que influenciam positivamente um individuo podem influenciar
negativamente outro, sendo inUmeros esses fatores. Quando se pretende enumerar os fatores
subjacentes a satisfacdo profissional, verifica-se que sdo diversos os encontrados. Martinez e
Latorre (2004) verificaram a existéncia de trés grupos que influenciam a satisfagéo no trabalho:
i) diferencas na personalidade; ii) diferencas no ambiente de trabalho; iii) diferencas nos
valores atribuidos ao trabalho. Para Taylor (1977) o nivel de satisfacdo profissional nao reflete
as caracteristicas no emprego, mas sim a maior ou menor adaptabilidade a situacdo. Assim a
existéncia de um elevado nivel de satisfacdo reflete um elevado nivel de adaptacdo a uma
realidade, na qual a qualidade intrinseca pode ser bastante variavel. Para Graca (1999) os
fatores da satisfacdo profissional séo sete: autonomia, poder; condi¢cdes de trabalho e saude;
realizacdo profissional, pessoal e desempenho organizacional; relacionamento profissional /
utente e equipa; remuneracao; seguranca no emprego; status e prestigio. Martinez et al. (2004)
ddo uma grande importancia ao ambiente psicossocial no trabalho, englobando a organizagéo
no trabalho e as diversas relacdes que se estabelecem. Estes fatores de satisfacdo, acima
enumerados sé@o o resultado da interacéo entre o préprio contexto de trabalho, o contetdo do
trabalho, as condi¢Bes da organizacdo, as capacidades e necessidades do proprio trabalhador,
a cultura e as causas pessoais para além da vida profissional que podem influenciar a saude, o
desempenho e a satisfacdo. Para Nerther e Davis (1983) referem que a satisfacédo profissional
€ uma parte da satisfacdo da vida, a satisfagdo no trabalho faz parte de uma parcela da
satisfacdo com a vida. O ambiente fora do local de trabalho influencia os sentimentos do
individuo face ao trabalho e, de igual forma, uma maior satisfacdo com o trabalho
desempenhado, uma maior satisfacdo profissional, influencia largamente o sentimento de
satisfacdo global com a vida. A satisfacdo profissional é o resultado de um fendmeno complexo
de interacdo da individuo face as varias situagfes do dia-a-dia (Vieria & Pimentel, 2010).



Pelos conceitos apresentados verificamos que a satisfacdo profissional € um fenémeno
muito complexo. Possuindo uma componente pessoal (ou psiquica) e outra mais social, reflete
ainda um critério subjetivo, uma vez que um individuo pode sentir-se satisfeito em determinada
situagdo, enquanto outro individuo pode encontrar-se insatisfeito na mesma situagdo. O
conceito de satisfacdo profissional € um constructo que visa dar respostas a um estado
emocional agradavel, ou uma atitude positiva face ao trabalho e as varias experiéncias
profissionais. A satisfacdo profissional € apresentada pela grande generalidade de

especialistas como um sentimento e forma de estar perante a profissao.

1.2-Teorias Explicativas da Satisfagdo Profissional

Ha muito tempo que o conceito de satisfagdo profissional é estudado pelas ciéncias
organizacionais, tendo como objetivo as raz8es humanitarias, conceptuais. A primeira razéo
deve-se a tentativa de proporcionar boas condi¢cdes de trabalho aos trabalhadores, as razdes
conceptuais tém como base uma perspetiva tedérica no qual, os modelos tentam explicar a
motivacdo para o trabalho, tratando a satisfacdo no trabalho, como uma atitude, tendo um
papel muito importante na premeditacao de certos comportamentos. E por fim, a terceira razao,
humanitaria, deve-se a tentativa de entender a relacdo entre a satisfagdo no trabalho e o
desempenho organizacional. Estas trés razdes estdo na base da motivacdo de uma série de
pesquisas académicas sobre a satisfacdo profissional. (Stanton, 2001).

As fundamentacBes da satisfacdo profissional tém como base as teorias de motivacao.
Este conceito é anterior ao da satisfacdo no que diz respeito ao ciclo motivacional. Segundo
Steur (1989) o conceito de motivacdo diz respeito a tensédo provocada para uma necessidade,
enquanto a satisfacéo é a sensacédo de atendimento da necessidade.

Varias teorias apresentam uma variedade de conceitos de satisfagdo profissional, sendo
considerados diversos aspetos desejaveis e indesejveis para a obtencdo da satisfagcéo
profissional.

O inicio do estudo da satisfacdo profissional remonta a Taylor (1977), referindo que a
satisfacdo dos trabalhadores dependia da quantidade de dinheiro gasta. Para Taylor deve
existir uma divisdo dos lucros entre varios padrbes e trabalhadores, tendo como objetivo
principal elevar a satisfacdo no trabalho. Este conceito unidimensional foi alvo de varias
criticas, nomeadamente por Hoppock em 1935, defendendo uma perspetiva multidimensional,
afirmando que “ a satisfagéo do trabalhador seria apenas parte da satisfagdo geral com a vida
e estaria relacionada com as habilidades de adaptagéo as situagbes, como a habilidade de se
relacionar com 0s outros, com o estatuto relativo ao grupo socioecondémico com o qual se
identifica e com a natureza do trabalho e a sua relagdo com as habilidades, interesses e
preparagao para o trabalho”.

Locke, em 1976, citado por Francés (1984) distingue trés etapas na tentativa de explicagao

do conceito de satisfagdo profissional, atribuindo-os as seguintes escolas:



1- Escola Psico-econémica: Tem como origem Taylor em 1912. Frederick Taylor, apds
obter experiéncia e conhecimentos cientificos como operario e engenheiro, depara-se com
vérias contradi¢bes e efeitos negativos no funcionamento das organizagfes. Deste modo, no
sentido de atingir uma harmonia, cooperacdo e uma eficiéncia maxima, decide estudar e
aplicar métodos cientificos em relacdo a organizacao do trabalho (Taylor, 1977). Taylor parte
do principio da existéncia de uma identidade entre o que é produzido pelo fator de producao
“trabalho”, recebendo pela producdo uma contrapartida salarial. Esta forma de pensamento
estd associada a uma racionalidade instrumental, associando meios e fins a execugcédo das
varias tarefas. Para maximizar a producao, levando os operdrios a trabalhar mais e melhor, sdo
realizadas recompensas salariais acrescidas. Para dar seguimento ao estudo cientifico do
trabalho, ha uma selecdo cientifica para a realizacdo do trabalho, tornando-se uma
necessidade basica para Taylor (Martins & Santos, 2006). Assim, o trabalhador que possui
aptiddes especificas para realizar determinada tarefa especifica é integrado na organizacao,
guem nao possuir aptidoes sera excluido. Esta eficiéncia na sele¢éo cientifica encontra-se de
acordo com o sistema de recompensas salariais. Com o passar do tempo verifica-se que o
salario, segundo o tempo de trabalho ndo fazia sentido, pois ndo corresponde ao trabalho e
esforco realizado pelo operario, em contrapartida o salario a peca e a atribuicdo de prémios de
producdo, leva a uma maior justica face ao esforco e do trabalho desenvolvido pelo operéario.
(Ramasadi, 1992). Para Taylor, a ideia de organizacdo cientifica do trabalho, leva a um
aumento da produtividade de tal forma que a divisdo do lucro entre os patrbes e operarios
deixa de ser uma questdo litigiosa. Assim, esta abundancia de lucro, leva a alteracBes de
atitudes originando uma satisfacdo generalizada. Nesta énfase, considerando que a Unica
motivacdo do operario é o dinheiro, para implementar novas formas de aumentar a
produtividade, serd necessario apenas um pequeno aumento do salario levando os operarios a

aceitar e modificar a sua forma de operar (Taylor, 1977).

2- Escola Psicossociolégica- Esta fase, teve inicio em 1933 através dos
trabalhos de Elton Mayo em Hawthorne. Esta nova escola veio fazer face as varias criticas a
teoria de Taylor. A racionalidade organizacional do tipo taylaorista compreende que o
comportamento dos seus operarios é efetuado de uma forma mecanicista, delimitando a
existéncia de recompensas salariais, destruindo assim as virtualidades psicoldgicas, sociais e
politicas dos operarios. Desta forma, esta sistematizacdo da racionalidade organizacional da
origem a varios conflitos nas organizagfes, levando os operarios a reivindicar uma mudanca ha
organizacgédo do trabalho, como 0s aumentos salariais, sociais e sindicais (Ramasadi, 1992).

Neste sentido, os temas centrais dos varios estudos de Elton Mayo s&o os problemas
sociais, humanos e politicos. Do ponto de vista de Mayo, os problemas socias e humanos
resultantes da racionalidade organizacional, séo o resultante dos fendmenos de desintegracao
social e a deterioracéo fisica e psiquica do ser humano. Estes fenédmenos tém origem na

adocéo de técnicas e sistemas de recompensas baseados numa visdo economista e racional



dos seres humanos, destruindo as formas de socializacdo grupal e comunitaria levando os
operarios a uma situagdo de isolamento (Francés, 1984).

Ao contrario de Taylor, a experiéncia de Hawthorne demonstrou que o fator humano é
muito importante nas organizagdes, observando que os operarios sdo mais eficientes e
possuem uma satisfacao profissional mais elevada quando se lhes é dado reconhecimento e
importancia, podendo participar, decidir e escolher técnicas e formas de inovar e mudar a
organizacdo (Rousseau, 1995).

Com as continuas criticas ao Taylorismo, os investigadores de Hawthorne adaptaram
um método de estudo empirico, com o objetivo de criticar os efeitos da racionalizacdo das
organizacfes. Segundo os investigadores, as organiza¢fes tém duas fungbes fundamentais: a
funcdo econdmica que decorre da organizacdo técnica (instalacdes, equipamentos, matéria-
prima) tendo como finalidade produzir bens e servicos; e a outra funcdo, € a funcdo social
(relacdo entre os empregados, cooperacdo nOS grupos e na empresa), esta decorre da
organizacdo humana e tem como objetivo manter os individuos satisfeitos (Francés, 1984).

Em suma, podemos concluir que a Escola das Rela¢cdes Humanas, tem como aspeto
central desta corrente o fator humano. No qual os operarios sdo motivados essencialmente por
necessidades de natureza social e psicoldgica, ndo devendo ser reduzidos simplesmente ao
homo economius. O ser humano é essencialmente um homo sociologicus e um homo
psicologicus, que desejam ser conhecidos socialmente, convivendo harmoniosamente nas
organizacfes, podendo participar nas escolhas e decisfes levando a usufruir uma satisfacao

no local de trabalho (Ramasadi, 1992).

3- Escola de Desenvolvimento: tem origem no ano de 1959 com os estudos de
Herzberg, Sonydermam e Mausrer (Francés, 1984). Estes autores concluiram que a satisfacédo
dos operéarios ndo dependia apenas de certas variaveis, podendo estas serem manipuladas.
Esta satisfacdo depende também da personalidade de cada operario, da forma que este via o
fruto do seu trabalho e das possibilidades que este |Ihe trazia a fim de se desenvolver
profissionalmente (Martinez & Santos, 2006). Para Herzberg, a satisfacdo ndo depende
unicamente de fatores extrinsecos (salario, relagdo com o superior e colegas,...), mas também
de fatores intrinsecos, como a natureza das tarefas, as possibilidades que estas possibilitam o
trabalhador de utilizar as suas capacidades, provas de reconhecimento, provas de promocao,
etc...Para Herzberg o oposto da satisfagédo profissional ndo é a insatisfagéo profissional, mas

sim a auséncia desta (Baker & College, 2012).

Nos dias de hoje, o conceito de satisfacdo profissional pode agrupar-se em trés
abordagens: Abordagens de conteudo; abordagens baseadas no conceito da discrepéancia e
abordagens situacionais (Pereira J. , 2005)

Na tabela 1 seguinte, Pereira (2005) apresenta as trés abordagens.
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Tabela 1: Abordagens da Satisfacdo Profissional

Abordagens de contetido

Teoria dos fatores higiénicos e motivacionais de Herzberg

Abordagens baseadas no conceito da discrepancia

Teoria da adaptacéo no trabalho Teoria da discrepancia

Abordagens situacionais

Teoria do processamento social da Teoria dos eventos situacionais

informacao

Fonte: Adaptado de Pereira (2005)

1.3- Abordagem de Conteldo

As teorias que integram este grupo sao as teorias das necessidades de Maslow (1954)
e a teoria dos fatores higiénicos e motivacionais de Herzberg (1966) entre outras. As teorias de
abordagem de contetdo caraterizam-se por obter uma realizacdo das necessidades e

objetivos, sendo estes os principais fatores na obtencdo da satisfacéo no trabalho.

1.3.1- Teoria dos fatores higiénicos e motivacionais de Herzberg

Herzberg (1959) deparou-se com a classica questdo “ O que é que o trabalhador
espera do seu trabalho?”, por outras palavras, quais sdo as expetativas do trabalhador em
relacdo ao seu trabalho, englobando todos os aspetos que estédo relacionados com 0 mesmo.
Verificou assim, a existéncia de varios aspetos no trabalho que levavam o trabalhador a sentir-
se satisfeito com o seu trabalho e outros que levavam a um estado de insatisfacao.
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Esta teoria defende a existéncia de dois fatores que influenciam o comportamento dos
trabalhadores e o0 seu respetivo grau de motivacao: i) os fatores de motivacao, intrinsecos ou
de satisfacdo, tendo estes a ver com o conteido do trabalho; ii) os fatores higiénicos,
extrinsecos ou de insatisfagcdo tém a ver com o0 contexto do trabalho. Na tabela 2 séo

apresentados os varios fatores que constituem os fatores de satisfacéo e de insatisfacéo.

Tabela 2: Fatores de satisfacéo e insatisfacéo

Fatores de satisfagao Fatores de insatisfacéo
Gosto pela realizagéo de tarefas; Politica e administracdo da organizacao;
Reconhecimento pela realizacéo de tarefas; Superviséo;
Natureza do proprio trabalho; Condig6es de trabalho;
Responsabilidade envolvida; Relacbes interpessoais com o0 supervisor,
Crescimento ou desenvolvimento colegas e subordinados;
proporcionados Remuneracéo;

Seguranca no trabalho;

Vida pessoal;

Fonte: Adaptado de Herzberg (1959)

De acordo com Herzberg (1959), o oposto de satisfacdo profissional ndo é a
insatisfacdo. Mas sim a auséncia desta, de igual modo, o oposto de insatisfacdo no trabalho
ndo € a satisfacdo profissional, mas sim a auséncia da insatisfacdo. Podendo o trabalhador
estar em simultaneo satisfeito e insatisfeito o trabalho.

Assim, os fatores de motivacdo sdo fatores intrinsecos a natureza e a experiencia que
o trabalhador retira do trabalho, promovem a satisfacdo profissional. Enquanto os fatores
higiénicos, fatores extrinsecos sao uma expetativa normal do trabalhador, ndo geram
satisfacdo, mas quando s@o negligenciados levam a insatisfagcdo. Segundo o autor, corrigir as
causas da insatisfacdo ndo leva a satisfac@o e promover os fatores de satisfacdo profissional
ndo elimina a insatisfacdo profissional. Uma vez que quando os fatores higiénicos se
encontram satisfeitos tendem a eliminar a insatisfacdo, mas pouco motivam para o
desempenho individual e o aumento da capacidade para desempenhar a sua funcéo (Tadin,
Rodrigues, Dalsoquio, Guabiraba & Miranda, 2005)

Desta forma podemos afirmar que para motivar e satisfazer um trabalhador é
necessario atuar a nivel dos fatores motivacionais, o que significa mudar a natureza do
trabalho, tornando-o mais desafiante e intrinsecamente recompensador (Tosi, 1986).

O grande contributo de Herzberg (1959), foi identificar a importancia do crescimento
psicolégico como condi¢cdo necesséria para a satisfacéo profissional e demonstra que o préprio
crescimento psicoldgico é fruto do préprio trabalho. As pessoas sentem a necessidade de

serem aceites e Uteis nas organizacdes, criando um sentimento de satisfacdo no trabalho
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guando esta necessidade se realiza. Quanto mais elevado for o nivel de motivacgao intrinseca,

mais os trabalhadores suportam as piores condic¢des relativas aos fatores higiénicos.

1.4- Abordagens situacionais

As teorias que constituem as abordagens situacionais, consideram que os fatores
situacionais sdo os fatores que determinam a satisfacdo do individuo perante o trabalho. Nas
abordagens situacionais encontram-se a Teoria do processamento social da informacéo e a

Teoria dos eventos situacionais (Pereira J. , 2005).

1.4.1- Teoria do Processamento Social da Informacéo

Na teoria do processamento social da informacédo, o individuo perceciona uma certa
informacao, proveniente do meio ambiente em que esta envolvido em conjunto com a influéncia
social, dando origem a um processo de formacdo de atitudes, bem como a criacdo de
necessidades individuais (Salanick & Pfeffer, 1978). Compreende-se entéo, que os individuos
adaptam-se as atitudes e comportamentos ao contexto social e as suas vivéncias, passadas e
presentes.

Para Salanick e Pfeffer (1978) as atitudes e as necessidades dependem de trés
fatores: i) as percecbes de cada individuo e a sua avaliacdo da situacdo de trabalho; ii) o
contexto social que da a informacao sobre as atitudes mais adequadas; iii) a percecao que o
individuo tem sobre as razdes que o levaram a comportar-se de determinada forma.

Em suma, a teoria do processamento social da informacao, a satisfacdo profissional é
obtida através de um processo de influéncia social, na formacgéo de atitudes e comportamentos

face as necessidades do individuo.

1.4.2- Teoria dos Eventos Situacionais

A teoria dos eventos situacionais tem como base a tentativa de descobrir porqué
determinados individuos com func¢des associadas a condi¢Bes favoraveis (uma remuneragéo
justa, oportunidades de promocéo) apresentam um nivel de satisfacdo baixo, enquanto outros
individuos nas mesmas condi¢des apresentam niveis de satisfacdo mais elevados.

O objetivo da teoria dos eventos situacionais é identificar no mesmo ambiente de
trabalho, que razdes levam a varios niveis de satisfagdo no trabalho em funcédo da variavel
tempo, mantendo as mesmas caracteristicas do trabalho (Quarstein, 1992).

Quarstein (1992) identificou dois fatores que geram a satisfagdo no trabalho: i) os
fatores relativos as caracteristicas situacionais, refere-se aos varios fatores existentes no
trabalho, estes podem ser analisados pelos individuos no desempenho da sua funcao (por
exemplo: as oportunidades de crescimento pessoal e profissional, o salario); ii) e os fatores
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designados de eventos situacionais, estes dizem respeito aos acontecimentos que ocorrem a
guando o desempenho da fungéo.

As caracteristicas situacionais sdo de facil definicdo, apresentando-se com uma
natureza duradoura e uma certa estabilidade, no que toca aos eventos situacionais estes séo
especificos de cada situagdo de trabalho, assumindo assim uma natureza transitéria e pouco
duradoura. Os autores verificaram também que as respostas emocionais a determinadas
situacOes associadas as varias caracteristicas do trabalho sdo controladas pelos individuos,
sendo bastante dificil o controlo das situacdes associadas aos eventos situacionais, sendo
estes caraterizados por serem especificos e apresentarem alguma imprevisibilidade. Este dificil
controlo dos eventos situacionais pelas suas caracteristicas especificas, ou seja, cada
individuo responde de forma diferente aos eventos situacionais, verificando-se varios niveis de

satisfacdo no mesmo ambiente de trabalho (Martins & Santos, 2006)

1.5- Causas e Consequéncias da Satisfacdo Profissional

Anteriormente definimos o conceito de satisfacdo profissional, bem como a importancia
deste na organizacdo. Numa perspetiva microeconémica, exploramos como este influencia os
diferentes interesses e as diferentes necessidades de cada individuo no qual tém de ser
atendidas em simultaneo. E numa vista macroeconémica, abordamos na forma em como a
satisfacd@o profissional afeta a salde dos trabalhadores, bem como uma sociedade em geral
(Aydogdu & Asikgil, 2011).

Podemos afirmar que a satisfacdo profissional é a forma como o trabalhador perceciona o
seu desempenho e acfes relacionadas como seu trabalho, estas perce¢ces estdo na origem
de varios fatores (causas), estas sdo diferentes de trabalhador para trabalhador, devido a
subjetividade de cada individuo. Por sua vez estas perceg¢6es do individuo face ao seu trabalho
apresentam “potenciais efeitos” sobre o seu desempenho, de uma forma positiva se este se
sentir satisfeito ou de uma forma negativa se este se encontra insatisfeito. Este desempenho
influencia o desempenho da organizagéo, os comportamentos individuais, o bem-estar fisico e
psicoldgico do individuo (Spector, 1997). Esta forma de agir do individuo vai-se refletir a nivel
da rotatividade, no absentismo, o empenhamento deste, bem como influenciando a
organizacgdo a nivel da produtividade, e a sua competitividade perante as outras organizacdes
no mercado (Green, 2000).

Verificado a importéncia de identificar as causas da insatisfagao profissional numa tentativa
de prevenir as suas consequéncias. Posto isto, achamos deveras importante este tema,

passando de seguida a abordar as causas e as consequéncias, com mais profundidade.

1.5.1- Determinantes (causas) da satisfagcao profissional

Atendendo ao conceito de satisfagdo profissional, como uma resposta dos trabalhadores

face a um conjunto de fatores percecionados em fun¢do do seu ajustamento as suas
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expetativas profissionais. Estes fatores percecionados sdo os determinantes da satisfagéo
profissional. Sendo inUmeros os fatores que podem estar vigentes na satisfagdo, uns com mais
relevancia que outros, variando de individuo para individuo.

Varios autores, enumeram varios determinantes de satisfagdo profissional, segundo
Spector (1997) as causas da satisfacdo profissional podem ser divididas em dois grupos: i)-
causas pessoais- derivadas dos varios fatores associados aos individuos; ii)- causas
organizacionais- derivadas dos véarios fatores do ambiente de trabalho. Na tabela 3 é
apresentado as principais causas de satisfacdo profissional segundo Spector (1997).

Tabela 3: Causas da Satisfacdo Profissional

Caudas pessoais Causas organizacionais

Fatores demograficos (idade, género, Salario;
habilitacdes literarias, profissionais, tempo se  Trabalho em si;
servico, estado civil, etc.); Promocao;
Estilos de chefia;
Diferencas individuais (afeto positivo, locus de Relacdes com os colegas;
controlo); Condicdes do trabalho;
Quantidade de trabalho;

Seguranga no emprego;

Fonte: Adaptado de Spector (1997)

Numa outra perspetiva, Cooper e Marshall (1982, citado por Tavares, 2008)) referem que
s8o cinco as causas de satisfacdo profissional: Fatores intrinsecos; papel na organizacao;

desenvolvimento na carreira; rela¢des no trabalho; estrutura organizacional e clima.

Fatores intrinsecos: estes fatores estéo relacionados apenas com um emprego. Segundo
Feldman e Arnold (1985, citado por Aydogdu & Asikgil, 2011) se a instituicdo usufruir de
boas condicdes fisicas de trabalho, esta permite que os trabalhadores realizem o seu
trabalho de uma forma mais confortavel e eficiente. E de referir também que a falta de
condi¢bes de trabalho, bem como um desempenho profissional que engloba um elevado
esforco fisico, com horas excessivas prejudica gravemente a salde mental do trabalhador.
Noutra visdo French e Caplan (1973) uma sobrecarga de trabalho, tanto qualitativa (um
trabalho muito dificil), bem como quantitativa (um elevado acréscimo de funcgdes),
produzem nove sintomas de tensdo fisica e psicologica: tensdo no trabalho; ameaga;
perturbacdes; descontentamento no trabalho; baixa de autoestima; aumento do ritmo
cardiaco; niveis altos de colesterol, aumento do nimero de cigarros fumados e por fim uma

resisténcia superficial.
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Papel na organizacdo: no papel da organizacdo encontram-se 0s varios aspetos
relacionados com o enriquecimento do trabalho, com as varias competéncias e
capacidades que sdo exigidas ao trabalhador, bem como a clareza com que este
compreende e realiza o seu trabalho (Glisson & Durik, 1988). Um individuo que realize o
seu trabalho na ambiguidade, isto €, um individuo que exerce as suas funcBes sem saber
qgual é o seu papel na organizacdo, onde ha uma falta de esclarecimento dos objetivos
especificos para o desempenho das suas fungfes. Sdo trabalhadores que apresentam um
baixo nivel de satisfacdo em relagdo ao trabalho, possuindo uma baixa autoconfianca.
Refletindo-se numa disposicdo depressiva, uma baixa autoestima, um desconforto com a
vida, uma baixa motivacao para o trabalho e a intengéo de o deixar. Este conflito de papéis
e de ambiguidade face as funcdes desempenhadas, tem uma maior insatisfacdo dos
trabalhadores quando estes desempenham uma funcdo e sdo assediados por exigéncias
conflituosas, ou por outro lado realizam funcées ndo querem fazer, ou pensa que essas
funcbes nado fazem parte do seu cargo. Verificasse que os individuos que sofrem de um
elevado conflito ttm uma menor satisfacdo no trabalho e uma maior tenséo relacionada
com ele (Aydogdu & Asikgil, 2011).

Duham (1992) afirma que o conflito de papéis e o de ambiguidade séo dos fatores que
geram um maior stress. No que concerne ao conflito de papéis, podemos distinguir dois
tipos de conflitos: expetativas contraditorias com as dos outros individuos; papéis
contraditérios. Como referido anteriormente estes dois fatores geram um elevado stress no
individuo, tendo como consequéncias: a ignorancia dos objetivos da instituicdo, a falta de
infformacdo de como deve desempenhar as suas tarefas, a incerteza de como 0 seu

trabalho é avaliado e dlvidas sobre a sua carreira profissional.

Desenvolvimento na carreira: os fatores que estdo na base do desenvolvimento da
carreira, tem como origem a sobrepromocdo, subpromocédo, a ambicéo frustrada e uma
incongruéncia do status. E de notar que o stress originado pelo status social é um
problema que atinge mais a populacédo ocidental. Dentro dos fatores de desenvolvimento
na carreira, incluem-se a remuneracéo e os beneficios, no qual é utilizado um sistema de
remuneracdo, que tem como base as competéncias e o desempenho das fungfes do
trabalhador e distribuicdo de lucro, e a forma de como o individuo perceciona as suas
necessidades para a obtencdo da sua satisfacdo, a nivel das necessidades béasicas e
superiores (Aydogdu & Asilgil, 2011). A promocao é entendida como o reconhecimento e
oportunidades de progressdo na carreira vigentes na organizacdo que o individuo exerce
funcbes e o grau de aceitacdo por parte do trabalhador da forma como € obtida a
promocao (Oyewobi; Saleiman & Muhamad, 2012). Quando n&o se verifica esta aceitagdo
do trabalhador face & promocao, o trabalhador apresenta um quadro de stress induzido
pela inconsisténcia do status. Este stress € o resultado do conflito gerado pelas expetativas
criadas pelo trabalhador, sendo estas incompativeis com a posi¢do social que ocupa,

dando origem a vérios distUrbios psicolégicos e frustracdes.
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RelagBes no trabalho: dentro dos fatores das relagbes no trabalho, encontram-se as
relacdes do individuo com a chefia, os subordinados e os colegas. Os autores concluiram
gque uma boa relacdo entre os colegas de trabalho, bem com a chefia sdo o suporte para
uma excelente satisfacdo com o trabalho (Hodgetts, 1991), originando um fator central na
salide da instituicdo. Por outro lado, se existir uma ma relacdo face aos colegas de
trabalho, tem origem numa maior ambiguidade, havendo uma méa comunicacao, tornando-
se constantemente uma tensdo psicologica, originando insatisfacdo profissional e um

sentimento de ameaca ao bem-estar no trabalho.

Estrutura organizacional e clima: segundo Yew (2007), uma lideranga participativa € um
dos fatores determinantes, para a satisfacéo profissional. Quando um trabalhador pertence
a organizagdo, esta sujeito a tornar-se um trabalhador insatisfeito, com pouca ou nenhuma
participacdo nas tomadas de decisfes, com restricoes a nivel de comportamento. Verificou-
se quanto maior participacdo que um individuo tiver face as decisdes da sua instituicao,
maior sera a sua produtividade, maior sera a sua satisfacéo, levando a diminuicdo da taxa
de despedimento, melhorando as relagBes com os colegas de trabalho e chefia, diminuindo

0 sentimento de ameaca no trabalho, aumentando a autoestima deste.

Apébs uma revisdo cuidada dos vérios fatores que influenciam a satisfacéo profissional,
concluimos que a satisfacdo profissional ndo afeta apenas a motivacdo no trabalho, mas
também as decisdes de carreira, a salude pessoal e a como o individuo se relaciona com os
outros.

Tendo em conta as varias teorias de satisfacdo profissional e os vérios fatores de
satisfacdo profissional enumerados pelos diversos autores. Verificamos que estes podiam ser
agrupados em duas escalas: satisfac@o extrinseca, (salario, relacdo com o superior e colegas,
etc..) satisfacdo intrinseca, como a natureza das tarefas, as possibilidades que estas
possibilitam o trabalhador de utilizar as suas capacidades, provas de reconhecimento, provas
de promocéo (Baker & College, 2012).

. Segundo Westover (2012) as caracteristicas intrinsecas dos trabalhadores bem como as
caracteristicas extrinsecas tém um grande impacto na satisfacédo profissional. Westover (2012)
concluiu que os trabalhadores do setor industrial tendem a dar mais valor as caracteristicas
extrinsecas como por exemplo & remuneragdo, a promoc¢ao, enquanto os trabalhadores com
trabalhos na industria de servicos ddo mais valor as caracteristicas intrinsecas do trabalho, a

autonomia no trabalho e as rela¢des no trabalho.

Na satisfagdo extrinseca, incluimos os seguintes fatores:
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Remuneracdo: Segundo o estudo de Ramseh (2013), verificou que os profissionais de
salide publica, possuem uma certa insatisfagdo com o trabalho. Apontando como causas dessa
insatisfacdo o baixo salario, fracos beneficios, pouca influéncia na participacdo na escolha de
determinadas politicas que a chefia toma, uma grande quantidade de funcdes a desempenhar

num determinado curto espag¢o de tempo

Beneficios sociais: Um estudo de Buciuniene et al. (2003) na Lituania revelou que os
profissionais de saude ddo uma grande importancia a qualidade da gestao, nomeadamente as
varias opcoes e escolhas da chefia. Estudo demonstrou ainda um nivel de insatisfacdo sobre
os beneficios e promocdes, apresentaram também uma certa insatisfagdo com uma elevada

carga de trabalho exercido.

Condic8es de trabalho: segundo Rajan (2012) a falta de equipamentos adequados, e
a degradacdo dos mesmos, bem como a falta de seguro de salde, é um dos principais fatores
de insatisfacdo dos técnicos de radiologia. Concluiu que os fatores que mais influenciam a
satisfacdo dos técnicos de radiologia, € a remuneracado, a promocao e 0s incentivos, a carga de
trabalho, as boas condicGes dos equipamentos com um elevado nimero de dispositivos de
protecdo contra as radiacdes, uma vez que uma das principais preocupacdes dos técnicos de
radiologia é a protecdo contra as radiacdes, tentando ao maximo evitar a exposicdo as
radiacoes. .

Para Ramesh (2013) os fatores organizacionais e as mas condi¢des de trabalho estéo
associados a uma insatisfacéo profissional. No entanto os aspetos sociais do trabalho sdo um
forte motivador para a satisfacéo no trabalho. As condi¢cdes em que o trabalhado é realizado, o
conforto, e a seguranca com os detalhes intrinseco da tarefa em si, ttm um impacto na eficacia
da funcdo desempenhada.

Através do seu estudo Ramesh (2013) verificou a existéncia de uma forte correlagéo
entre a insatisfacdo com o meio ambiente no local do trabalho, as suas responsabilidades na
instituicdo e por ultimo com uma elevada pressdo do tempo que os profissionais de saude

enfrentam no desempenho da sua funcéo.

Trabalho em si: Podemos afirmar que um dos fatores mais importantes para a
satisfacdo profissional seja a situacdo laboral (George & Jones, 2004). A forma como o
individuo executa as suas fun¢des depende de fatores como o ambiente fisico do trabalho, uma
boa relacdo com os colegas de trabalho, a forma como a chefia os trata, uma boa
remuneracao, esta satisfacdo profissional depende também de fatores como a seguranca no
emprego e a adocao de politicas justas (Ghazzawi, 2008).

Piko et al. (2006) como o seu estudo verificou que a satisfac@o profissional esta
associada a uma boa politica de gestdo, bem como um bom relacionamento interpessoal da ao

individuo uma sensacao de que é capaz de prestar cuidados de boa qualidade.
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Segundo Sehlen et al. (2009) concluiu que um dos fatores que mais causa insatisfacdo
nos técnicos de radiologia é o excesso de carga de trabalho. Verificou também que a tarefa de
lidar com os pacientes problematicos, pacientes agressivos, e ma comunicagdo com 0s
pacientes também sdo fatores que levam a uma insatisfacdo profissional dos técnicos de
radiologia.

Para Morrison (2008) os individuos que tém fracas relacdes interpessoais com 0s
colegas de trabalho, apresentam-se menos satisfeitos, com um menor comprometimento
organizacional, podendo ter como consequéncia uma maior probabilidade de abandonar a

instituicao.

Na satisfagdo intrinseca, incluimos os seguintes fatores:

Reconhecimento: Segundo Randoph e Johnson (2005), concluiram com o seu
estudo, a profissionais de reabilitacdo médica, que os fatores intrinsecos como a progressao na
carreira e o ambiente criado no trabalho, os valores pessoais do trabalhador tém uma maior
influencia na satisfacédo dos profissionais de salde. Segundo estes autores os gestores devem
focar o seu objetivo nos fatores intrinsecos como as oportunidades de progressao na carreia e

reconhecimento do trabalho desempenhado.

Colegas: Kuzay (2012) verificou que o grande impacto dos fatores de satisfacéo
profissional é exercido sobre o desempenho do individuo na organizacdo. Esta atitude pode ter
origem da falta interacdo da administracdo face aos trabalhadores, a remuneracdo, a

seguranca no trabalho e a relacdo com os colegas.

Comunicacdo: Segundo Gigantesto et al. (2003) os profissionais de salde mental em
Roma, Itélia, encontram se insatisfeitos com as perspetivas de carreira e sobre tudo,
insatisfeitos com a disponibilidade e circulacdo de informagbes provenientes da chefia e
igualmente insatisfeitos com as decisdes que esta toma, devido a uma falta de interacéo entre
ambas as partes. Este estudo concluiu ainda que a satisfacdo profissional aumenta com a
idade, e ndo foi verificada uma correlacdo entre os varios niveis de satisfacdo com o trabalho e
os diferentes papéis profissionais

Supervisdo:Um estudo realizado por Unni et al. (2000), verificou que uma boa
lideranca, com um bom relacionamento entre os lideres e os profissionais de salde (médicos,
enfermeiros e os auxiliares) tém uma maior probabilidade que os trabalhadores se sintam mais
satisfeitos com o trabalho. O apoio e o feedback de um supervisor foram a principal variavel
explicativa para a satisfagdo no trabalho entre os profissionais de salde

Outro estudo de Brunero (2006) demonstrou que o stress e os fatores que estdo

ligados a chefia, influenciam a insatisfacdo dos enfermeiros. Verificaram ainda, que as
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habilitagbes académicas e o salario influenciam a satisfacéo profissional, embora os resultados
ndo sejam muito conclusivos.

Fang et al. (2009) realizaram um estudo com o objetivo de determinar o efeito da
lideranga mediante a satisfagdo no trabalho, o desempenho no trabalho e o comportamento
organizacional, bem como verificar se existe uma relacdo entre eles. Concluiram que a
satisfacao profissional é o fruto de uma boa lideranca, tendo um efeito positivo e direto sobre o
desempenho do individuo.

Noutro estudo, realizado no Iréo por Dargahi et al. (2011) verificaram que os técnicos
de radiologia estéo insatisfeitos e muito insatisfeitos devido a falta de participagéo nas decisdes
organizacionais.

Gifford et al. (2002) demonstraram que a cultura organizacional € um atributo poderoso
que afeta o ambiente de trabalho. Numa organizacdo, onde os trabalhadores tém uma
interacdo positiva, onde conhecem a chefia, bem como os objetivos organizacionais, uma
cultura organizacional construtiva ajuda a desenvolver a satisfacdo no trabalho, estabelecendo

um ambiente de trabalho positivo.

Face ao exposto, podemos verificar a existéncia de um nimero variado de fatores que
influenciam a satisfacdo do trabalhador. E essencial para a sobrevivéncia de uma instituic&o,
determinar os fatores causadores de insatisfacdo, tentando melhora-los ou altera-los.
Analisando os varios estudos sobre a satisfacdo dos profissionais de salde, em cima
mencionados, averiguamos que estes se encontram insatisfeitos no exercicio das suas
funcdes. Nesta tonica, parece-nos fundamental aferir a satisfacdo profissional dos profissionais

de saude, técnicos de radiologia.

1.5.2- Consequéncias da satisfacéo profissional

Cada vez mais tem surgido estudos focalizados na satisfacdo profissional. Estes trabalhos
tém como objetivo verificar se existe correlagdo entre a satisfacdo dos trabalhadores e o
aumento da producgdo. Nos inimeros estudos realizados tém-se verificado esta correla¢éo, ou
seja, trabalhadores satisfeitos com o seu trabalho sdo mais empenhados com aquilo que
fazem, despenhando melhor as suas fun¢des sendo assim mais produtivos (Al-Hussami, 2004).
Concluiu-se gque esta satisfacé@o profissional, leva a certas consequéncias, como afirma Spector
(1997), estas consequéncias sdo “potenciais efeitos da satisfagdo profissional”. Um dos
motivos de interesse do estudo da satisfacdo profissional deve-se na compreensdo das
consequéncias da satisfacdo no trabalho, e da forma como este interage com o0s colegas de

trabalho, chefia e a institui¢éo.
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George e Jonas (2004), consideram que as consequéncias de um individuo insatisfeito
profissionalmente s&o, o absentismo, o mal-estar do trabalhador, maus comportamentos de
cidadania organizacional.

. Segundo Graca (1999), Portugal € o pais da Unido Europeia, onde é mais provavel o
trabalhador ndo apresentar a sua opinido a chefia. Por outro lado, verificou-se que em Portugal
existe o dobro de trabalhadores (8% contra 4% na Unido Europeia), que afirmam ser vitimas de
violéncia fisica no local de trabalho.

Segundo Martinez e Paraguay (2003) o baixo nivel de satisfacdo profissional, leva a uma
baixa de produtividade e uma fraca qualidade no trabalho. A baixa produtividade pode ter como
origem o absentismo, a rotatividade e greves dos trabalhadores. Numa tentativa de diminuir
esta baixa insatisfacdo profissional o trabalhador tende a afastar-se do trabalho por meio de
faltas, rotatividade, atrasos ou pausas prolongadas. Em alguns casos pode-se verificar uma
auséncia psicoldgica, quando se verifica que o trabalhador se torna passivo e desinteressado
pelo seu trabalho. Quando a insatisfacdo profissional € alta, o trabalhador tem tendéncia para
se retirar, mudando de local ou de instituicdo. Estas situacdes podem ocorrer quando estes sédo
influenciados por melhores condi¢cBes de trabalho, com boas perspetivas de promocdes e de
carreira, com uma melhor autorrealizacdo profissional e onde existe um ambiente agradavel
(Zydziunaite, 2007).

Para Baker (2002), o despedimento ndo € a primeira opcdo que o individuo toma em
sequéncia da sua insatisfacédo profissional. O trabalhador comeca pelo absentismo moderado,
este absentismo vai-se tornando cada vez maior, até ao despedimento e rutura total com a
organizacao.

Um estudo realizado por Arab et al. (2006) concluiu que a insatisfacdo com o trabalho pode
levar os profissionais da saude de zonas rurais a deixarem estas zonas e dirigirem-se para
zonas urbanas ou até mesmo abandonar a sua profissao.

De acordo com a literatura as consequéncias da satisfacdo profissional, potenciais efeitos

da satisfacdo profissional no trabalho identificadas, apresentam-se na tabela 4.

Tabela 4:Efeitos da Satisfagdo Profissional

Rotatividade; Burnout;
Absentismo; Bem-estar fisico e psicoldgico;
Desempenho profissional; Satisfacdo com a vida;

Fonte: Adaptado de Spector (1997)

Rotatividade: a rotatividade ou turnover é uma consequéncia com maior custo para a
instituicdo, a nivel monetério, devido aos custos que resultam da substituicdo do individuo.
Devido ao facto de ser necessario realizar um recrutamento para um novo empregado, tendo

essa substituicdo elevados gastos para a instituicdo. Esta consequéncia esta associada
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também a uma baixa produtividade para a instituicdo, derivado ao periodo de adaptacéo do
novo trabalhador e aos custos gastos no tempo de formacdo profissional dado ao novo
trabalhador. Por sua vez esta consequéncia acarreta um acréscimo de fungfes para os
trabalhadores que permanecem na instituicdo. Aumentando desta forma a sua insatisfagéo
profissional. (Annay e Northan, 2000; Michaudi, 2000).

O custo na aquisicdo de um novo trabalhador pode ter duas caracteristicas:- custos
extrinsecos- estes custos tém como resultado os custos das formacdes profissionais, bem
como o salario e os beneficios necessarios para manter o trabalhador na instituicdo; - custos
intrinsecos- estes custos estdo associados a tensao sentida por parte dos empregados que
permanecem na instituicdo e que viram o colega ir embora, e verem chegar um novo colega
com quem vao ter de fazer um esforgo para o integrar na equipa (Sigler, 1999).

Devido aos altos custos que a instituicdo esta sujeita, com a saida de um trabalhador, é
necessario ter em atencdo a reducao de custos, sendo necessario proceder a identificacao das
razdes pelas quais o individuo saiu da instituicdo para posteriormente serem tomadas decisdes
de optar politicas na organizacdo para manter os trabalhadores. Os gestores devem conhecer
0s motivos pelos quais o trabalhador abandona a instituicdo e tomar certas atitudes para
diminuir a saida dos trabalhadores (Blachar e Waghor, 1997). E possivel enumerar varios
fatores que levam a saida do trabalhador, mas é importante referir que cada individuo € Unico,
assim uns fatores podem influenciar mais a saida do individuo que outros.

Estudos realizados por Rousseau (1995) concluiram que os individuos tomam certas
percecdes a cerca da instituicdo, no inicio do seu trabalho. Assim com o decorrer do tempo o0s
empregados vao ficar satisfeitos se as percecdes iniciais correspondem a realidade, desta
forma o individuo tem menos tendéncia em abandonar as suas funcfes. A forma de como o
individuo é recebido na instituicdo é decisivo para o tipo de relacdo que tera no futuro com a
chefia.

Uma forma que a chefia tem para manter o empregado é o entendimento das suas
necessidades. Estas necessidades sdo dadas como satisfeitas quando a instituicdo iguala ou
excede as suas expetativas. Uma das chaves para chegar as necessidades do trabalhador € a
comunicacdo da chefia com os seus subordinados e a disponibilidade constante para ouvirem,
debaterem as vérias politicas da organiza¢édo e tomar as decisées em conjunto (Gigantesto &
Baron, 1997).

Abrashaff (2001) defende que a questdo com que os gestores, se devem deparar quando
um individuo deixa a organizagao, € a “ porque € que eu nao lhe perguntei?” em vez de “por
que razdo ele ndo me disse?”. Numa tentativa de evitar a rotatividade o gestor deve
proporcionar o crescimento profissional e pessoal, levando a crescer a sua instituicdo. Segundo
o referido autor, outra forma de evitar a rotatividade dos empregados, serd através da recolha
da informacéo junto destes. Mas para que essa recolha de informacéo seja fiavel, deve-se
verificar se os empregados séo fontes fidveis de informacgdo, se estes estdo a dar a sua
opinido, e por ultimo a recolha de informacéo deve ser realizada periodicamente, pois pode

haver alteragcBes constantes a nivel do ambiente da organizacéo (Abrashaff, 2001).
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Os gestores devem estar constantemente alerta sobre as necessidades dos trabalhadores
e questionarem se constantemente sobre as raz6es do seu abandono da instituig&do, tentando
perceber o que é que faz com que os empregados deixem a instituicdo (George & Jones,
2004).

Absentismo: o absentismo é considerado um comportamento disfuncional do individuo,
resultante de um desequilibrio das necessidades do individuo e as exigéncias que lhe séo
exigidas ao desempenhar a sua fungéo. Por outro lado, cada vez mais tem-se verificado um
aumento do absentismo de curta duragéo, tem-se associado este aumento do absentismo néo
apenas ao fator doenca, mas sim a existéncia de mais fatores que levam ao absentismo
(Spurgeon, 1982). Nesta tonica podemos classificar o absentismo em dois tipos: - absentismo
de natureza involuntaria: pode ocorrer por motivos desconhecidos a pessoa,
independentemente do nivel de satisfacdo do trabalhador. Os motivos para o absentismo
involuntario podem ser motivos externos a organizacdo, doenca ou luto, incapacidade ou por
motivos internos na instituicdo como por exemplo por acidente no trabalho, greves ou lay-offs. -
Absentismo de natureza voluntaria é uma escolha do préprio trabalhador, estando relacionado
com a satisfacdo do trabalhador face ao trabalho.

Lawler e Porter (2000), nos estudos realizados verificaram uma grande relacdo entre o
absentismo e a satisfacdo profissional, bem como a intencdo de abandonar o emprego. Posto
isto, é fundamental ter em conta a satisfacdo profissional para diminuir a taxa de absentismo na
instituicao.

O absentismo é um dos grandes problemas para a instituicdo, associado a este, existe uma
diminuicdo da efichcia e mesmo um aumento de custos. Nomeadamente o custo da
deslocacado dos trabalhadores de um posto para outro, os trabalhadores que se encontram a
desempenhar as suas funcges terdo de trabalhar mais horas, numa tentativa de ndo diminuir a
producdo e a qualidade. Devido a estes fatos o absentismo é uma das preocupacfes das
organizag@es (Spector, 1997).

De acordo com Borda e Normam (1997), o absentismo pode ser um antecedente da
rotatividade.

Desempenho profissional: embora se pense que a satisfacdo profissional se encontre
positivamente relacionada com o desempenho profissional, que trabalhadores satisfeitos
profissionalmente demonstram niveis de desempenho mais elevados e por outro lado,
profissionais mais satisfeitos demonstram niveis mais baixos de desempenho profissional. No
entanto, varios estudos concluiram gue esta relacdo de satisfagcdo profissional e desempenho
profissional, seria uma relagdo positiva mas fraca. Esta fraca relagdo pode dever-se a
correlagdo do problema, uma vez que os estudos utilizam a relacéo do individuo com a chefia
para media o desempenho profissional (Tavares, 2008).

Contudo, varios estudos verificaram que o desempenho profissional pode contribuir para a

satisfacdo profissional. Verifica-se esta satisfacdo quando os trabalhadores forem
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recompensados pelo seu desempenho, criando-se um circulo virtuoso entre a variavel
satisfacédo, remuneracdo e desempenho profissional (Spector, 1997).

Bem-estar fisico e psicolégico: uma das maiores causas da satisfacao profissional deve-
se a forma de como esta afeta a saude mental e fisica do trabalhador. Inimeros estudos
realizados concluiram que existe uma forte correlagéo entre a satisfacdo e a saude mental e
psicolégica. Um individuo insatisfeito com o trabalho a maior parte do tempo, pondera, como
consequéncia atingir um estado de infelicidade constante afetando também o seu bem-estar
global. Face ao exposto, torna-se fundamental melhorar as condicbes e o ambiente de
trabalhado, para que se verifique uma diminuicdo dos efeitos na saude dos trabalhadores
(George e Jones, 2004).

Satisfacdo com a vida: o ser humano em média passa 2000 horas por ano no local de
trabalho, assim o trabalho ocupa a maior parte da vida do individuo. O trabalhador esta sujeito
a varios fatores de satisfacao/ insatisfagéo, nos varios locais fora do trabalho. Estes fatores de
uma certa forma serdo transportados para o ambiente de trabalho e por sua vez muitos fatores
de satisfacdo com o trabalho sdo transportados para a vida pessoal dos individuos.
Verificando-se uma grande relacéo entre a satisfacéo profissional com a satisfacdo com a vida,

e um bem-estar geral. (George e Jones, 2004).

Burnout: uma das consequéncias mais nefastas para o individuo e para a organizacéo € o
burnout. Nao existe um consenso para a definicdo de burnout. Segundo Maslach e Jackson
(1981), burnout é um estado de esgotamento, quando os individuos sentem que ndo podem
dar mais de si, verifica-se um esgotamento emocional, onde existe um esgotamento de energia
total, verifica-se também uma despersonalizagdo do trabalhador, aparecendo sentimentos e
atitudes negativas face aos colegas de trabalho e as pessoas que se destina o seu trabalho. As
pessoas que se relacionam com estes profissionais séo vistas de uma forma desumana, sendo
rotuladas negativamente, isto deve-se ao facto do estado negativo em que se encontra o
profissional, responsabilizando os sujeitos pelos seus problemas.

Um dos varios fatores que conduzem ao burnout pode ser a falta de realizag&o profissional,
levando os profissionais avaliar-se a si mesmo, de uma forma negativa. Esta avaliagcdo
negativa afeta a relagcdo do trabalhador e as pessoas a quem prestam cuidados, os individuos
sentem-se descontentes consigo mesmo e insatisfeitos com o seu trabalho, tonando os
individuos menos produtivos no desempenho das suas fungdes.

Dos diversos estudos realizados a maioria concluiu a existéncia de uma forte correlagao
significativa e negativa entre a satisfacdo profissional e o burnout. O burnout tem vérias
consequéncias nocivas para o individuo, sob a forma de doenca e altera¢des psicossomaticas,
tais como, gastrites, Ulceras, dificuldades em adormecer, e consequéncias para a instituicao,
como o baixo rendimento e a diminui¢cdo da qualidade da producéo.

Segundo Franga e Rodrigues (1997), o burnout pode ser caraterizado através da forma de:
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- Exaustdo emaocional: quando o individuo verifica que ndo possui mais recursos para dar
aos outros individuos. Fruto desta exaustdo emocional, verifica-se o0s sintomas de cansaco,
uso abusivo de alcool, cigarros ou drogas, aparecimento de doencgas.

- Despersonalizagéo: verifica-se o desenvolvimento de atitudes negativas, e de empatia
face as pessoas com quem trabalha, vendo-as como objetos.

- Diminui¢do da realizacdo e da produtividade profissional: o individuo avalia-se de forma
negativa e perceciona que o seu desempenho das suas funcdes é de fraca qualidade.

- Depresséo: o individuo néo retira qualquer tipo de prazer na vida, sente-se triste, afetando
0S seus pensamentos e trazendo baixos niveis de comportamentos socias.

Depois de serem dados a conhecer as varias consequéncias que o burnout traz a nivel do
trabalhador e das organizacdes, torna-se fundamental prevenir ao maximo este sindrome.

Frangca e Rodrigues (1997) apresentam uma lista em ter em conta pelos gestores para
prevenir o burnout:- prevenir o excesso de carga de trabalho;- melhorar as condicdes fisicas e
socias da organizagdo;- fornecer um bom suporte social aos trabalhadores;- investir em
formacdes profissionais;- aumentar a variedade de fun¢cdes desempenhadas pelo trabalhador.

A prevencao da sindrome de burnout também pode ser realizada por categorias, podem
ser criadas estratégias em trés niveis diferentes:- estratégias a nivel individual- fornecendo
formag®es individuais a cada individuo dependentemente das suas necessidades, estabelecer
objetivos e parametros a cumprir para cada individuo;- estratégia a nivel de grupo- consiste em
aumentar as relacdes interpessoais no trabalho, onde o trabalhador procura apoio no préprio
grupo de trabalho; - estratégia a nivel organizacional- a este nivel a chefia deve encontrar um
equilibrio entre as necessidades do individuo e do grupo com as necessidades da organizacéo,
optando por politicas organizacionais claras, sendo debatidas por todos os individuos que
constituem a instituicao (Philips, 1984).

Em sintese, podemos referir que as consequéncias que advém da satisfacdo profissional

acima mencionadas, podem ser agrupadas por niveis (Frango, 1995):

Nivel pessoal e profissional: ao nivel pessoal e profissional as consequéncias que advém
do desempenho profissional do individuo s@o diversas. Verificam-se manifestacdes a nivel
fisioldgico, como cefaleias fruto da alta tens&o que o individuo é sujeito, stress acumulado que
d4 origem a altera¢Bes funcionais no organismo levando ao aparecimento de hipertenséo
arterial entre outros; manifestacdes a nivel psicolégico, levando a situacdes negativas por parte
do individuo, originando irritacdo, tensdo, depressao. Encontram-se também manifestaces a
nivel comportamental, quando um individuo € sujeito a uma grande carga de trabalho,
originando dificuldades de concentracdo, memorizacdo e dificuldades em tomar decisdes,
ficando o sujeito inseguro de si préprio, podendo ocorrer ideias de suicidio.

A sindrome de burnout normalmente surge em individuos que tém grandes expetativas de
carreira, com elevada motivacdo, verificando depois que as suas expetativas ndo serdo
atingidas. Apresentando-se como individuos desiludidos, com auséncia de esperanca,

mostrando atitudes negativas face aos colegas, chefia e instituicdo (Tavares, 2008).
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Nivel organizacional: a relagdo dos individuos com os colegas, chefia ndo séo das
melhores, tendo consequéncias a nivel da instituicdo, pois sao criados varios conflitos entre o
individuo e até mesmo com a chefia. Os individuos que sofrem da sindrome séo individuos que
permanecem pouco tempo no local de trabalho, sdo pessoas que faltam ao trabalho,
desempenhando as suas funcbes de uma forma artificial, estando predispostas a uma maior
ocorréncia de acidentes laborais. Estas consequéncias do burnout levam ao aparecimento de
um ambiente de desconfianca e de desrespeito entre os trabalhadores, dando origem a um
mau ambiente organizacional. As varias consequéncias do bournout, a forma como o
trabalhador realiza as suas fun¢@es, como a falta de pontualidade, a alteracdo do desempenho
e os incidentes que ocorrem no trabalho, ddo origem a varias consequéncias para a instituicédo
a nivel da qualidade e quantidade de trabalho, levando a uma diminui¢do da produtividade
(Borda & 1., 1997)

Nivel familiar: uma das varias consequéncias da satisfacdo profissional, é influenciar a
vida familiar de uma forma negativa. A maioria das vezes o individuo que se encontra com uma
grande carga de stress proveniente do desempenho da sua fungéo profissional, ndo consegue
manter uma relacao estavel com os membros da sua familia, prejudicando a familia. A falta de
disponibilidade para uma interacdo familiar, o isolamento, o desgaste fisico, o esgotamento
emocional sdo fruto para a destruicdo das relacdes familiares, levando muitas vezes a um
rutura total (Michaud, 2009).

Normalmente numa tentativa de aliviar os problemas que surgem do trabalho, o individuo &
conduzido para a dependéncia de drogas, alcool, tabaco, desemprego, dificuldades
econOmicas, dando origem a maus ambientes familiares. Podemos concluir que uma boa
relacdo familiar é o fruto da satisfacdo que os individuo tém ao desempenhar as suas funcdes
(Tavares, 2008).

Nivel social: as consequéncias socias de um individuo insatisfeito com o seu trabalho, séo
o isolamento social. O individuo n&o tira prazer com a interagdo com 0s outros individuos,
preferindo isolar-se. Tornando-se uma pessoa infeliz com a vida sem prestativas de vida a nivel
social e pessoal (Unni, Dag, Veenstra, Per., & H, 2000).

Depois de referidos as varias consequéncias que advém da satisfacdo profissional,
podemos afirmar que estas deverdo ser uma preocupa¢do constante dos gestores das
instituicdes, pelas consequéncias que trazem a nivel do trabalhador (doengcas agudas e
cronicas), bem como a nivel da instituicdo (diminuicdo da produtividade, diminuicdo da
competitividade de esta no mercado). Fazendo com que os gestores procurem insaciavelmente
manter as necessidades dos trabalhadores e as suas expetativas preenchidas, sendo uma
batalha diaria pela satisfacdo profissional de cada individuo. Cada individuo é Unico, dando

mais valor a uns fatores que a outros, originando diferentes consequéncias fruto de uma
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insatisfagéo profissional. Um individuo pode estar satisfeito profissionalmente e outro nas
mesmas circunstancias pode-se encontrar insatisfeito.

1.6-Satisfacdo profissional dos técnicos de diagndstico e terapéutico

O sistema nacional de saldde é constituido por uma grande variedade de técnicos
superiores, cada profissional desempenha uma funcdo muito especifica na area de formacao
gue teve. Os técnicos de diagnostico e terapéutica sdo poucos em nimeros mas diversos com
formagBes muito especificas. Estes técnicos superiores prestam as suas fungbes numa
comunidade muito significativa, em nivel individual ou em equipas multidisciplinares, tendo
como objetivo melhorar a qualidade de vida dos individuos. Desenvolvendo as suas atividades
no ambito da prestacdo de cuidados, de gestdo e de assessoria.

Estes profissionais com um nivel muito elevado de especializacdo, s&o profissionais
relacionados com as tecnologias da salude. A carreira de técnico de diagndstico e terapéutica é

constituido pelas seguintes profissées (tabela 5) (D.L. n°564/99 de 21 de dezembro).

Tabela 5: Profiss6es dos Técnicos de Diagndstico e Terapéutica

Técnico de analises clinicas e de saude Técnico de neurofisiologia;

publica;

Técnico de audiologia;

Dietista;

Técnico de anatomia patoldgica, citologia e
tanatolégica;

Técnico de cardiologia;

Fisioterapeuta;

Higienista oral;

Técnico de medicina nuclear;

Ortoptista;

Ortoprotésico;

Técnico de protese dentéria;
Técnico de radiologia;
Técnico de radioterapia;
Terapeuta da fala;
Terapeuta ocupacional;

Técnico de saude ambiental;

Fonte: Adaptado do Decreto-Lei n°564/99 de 21 de dezembro

Segundo o Decreto-lei n° 564/99 de 21 de dezembro, confere ao TDT as competéncias

necessarias para que, segundo o ponto 2 do artigo 3°:

“No desenvolvimento das suas fungbes, os técnicos de diagnostico

e terapéutica atuam em conformidade com a indicacgéo clinica,

pré-diagndstico, diagndstico e processo de investigacao,

cabendo-lhes conceber, planear, organizar, aplicar e avaliar o

processo de trabalho no &mbito da respetiva profissao, com o

objetivo da promocao da salde, da prevencao, do diagnéstico,
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do tratamento, da reabilitagéo e da reinsergdo.”

Segundo o decreto-lei acima referido a carreira do TDT é constituida pelas seguintes

categorias: - técnico de 22 classe;- técnico de 12 classe; - técnico principal;- técnico
especialista;- técnico especialista de 12 classe. No qual a medida que o TDT progride na
carreira sdo lhe atribuidas as mesmas fungdes embora com uma complexidade e
responsabilidade maior.
Tém-se verificado uma evolugcdo na profissédo do TDT, quer a nivel de formacdo académica,
quer a nivel do desempenho das suas funcdes. Cada vez mais o TDT exerce as suas fungdes
com uma elevada qualidade e eficcia, traduzindo assim o seu desempenho profissional mais
especifico, demonstrando uma preocupacdo por parte do TDT em adquirir 0 maximo de
conhecimento para exercer as suas fungdes com um elevado grau de eficiéncia e eficacia.

Embora a especializacdo e o elevado nivel de formag&o adquirido por parte do TDT,
estes encontram-se descontentes, pedindo a revisdo da carreira. De acordo com o presidente
sindical, os TDT sao os Unicos técnicos da administracéo publica que ndo recebem de acordo
com a sua categoria, pedem também o “descongelamento” da progressao na carreira dos TDT.

Ha poucos anos a formacao dos TDT foi alterado, com o processo de Bolonha, levando
ao desaparecimento do grau de bacharel, passando a ser conferidos graus académicos de
licenciado e mestre. Perante isto, os TDT pedem uma alteracdo da sua carreira, passando a
ser integrados nos técnicos superiores de salde, passando a ser reconhecidos como
profissionais licenciados, com remuneracdes de acordo com a categoria que exercem. Como
foi referido, podemos concluir que os TDT encontram-se atualmente descontentes com 0s
fatores de remuneracdo e progressdo na carreira, fatores este indutores de satisfacdo
profissional.

Um outro estudo de Tavares (2008), concluiu que os Técnicos de Radiologia se
encontram satisfeitos de modo geral com a qualidade do hospital e dos servigos na prestacao
de cuidados. Verificou ainda que os técnicos de radiologia do género masculino estdo mais
satisfeitos com as suas fun¢Bes desempenhadas.

Pereira (2010), também concluiu que os técnicos de radiologia se sentem satisfeitos
com as fungbes desempenhadas.

Um estudo sobre o clima organizacional em unidades hospitalares publicas e privadas,
na perspetiva do técnico de radiologia, concluiu que os técnicos de radiologia que desenvolvem
as suas fungdes no setor privado tém uma perspetiva mais positiva do clima organizacional da
sua instituicdo. Verificou ainda que os mesmos técnicos a realizar fun¢gbes no setor privado
estdo mais satisfeitos com as suas regalias e 0s seus vencimentos.

Rajan (2012) verificou também, uma forte correlagdo entre a idade e a satisfagéo,
individuos com uma idade mais avancada tem niveis de satisfacdo mais elevados. Concluiu
também uma relacdo entre o estado civil e a satisfagdo. Individuos casados, apresentam um
nivel de satisfacéo profissional mais baixo, que individuos solteiros.
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Segundo Probst e Griffith (2009), realizando um estudo em Inglaterra com os TDT, com
0 objetivo de determinar os varios fatores de satisfacdo profissional para os TDT. Estes
concluiram que estes eram fortemente influenciados pelas politicas da organizacéao.
Numa tentativa de melhorar a satisfacéo profissional dos TDT, os mesmos autores, concluiram
gue os gestores devem ter em conta:- o planeamento da carreira;- uma cultura organizacional,
fornecendo uma formacdo continua aos TDT;- o desenho de trabalho adequado a cada
individuo e por dltimo — ter em conta as estratégias de comunicagéo, tendo em atencao uma

interacdo da chefia com os subordinados.

1.6.1- Elementos de caraterizacdo do perfil profissional do técnico de radiologia

Como foi anteriormente referido, segundo o decreto-lei n° 564/99 de 21 de dezembro o
técnico de radiologia integra-se no universo dos profissionais de salde, mais concretamente
nos TDT. O técnico de radiologia enquadra-se no setor de prestacdo de cuidados de salde,
qguer no setor privado, ou no setor publico, prestando funces na area da radiologia de
diagnéstico e/ou terapéutica (Lancga, 2003).

Segundo o decreto-lei acima referido, no ponto 1 do artigo n°5, as competéncias do técnico
de radiologia séo:

“ Técnico de Radiologia- realizacdo de todos os exames da area
da radiologia de diagnéstico médico, programacao,
execucao e avaliacdo de todas as técnicas radiolégicas que
intervém na prevencdo e promoc¢ao da saude;
utilizacdo de técnicas e normas de protecdo e seguranca

radiolégica no manuseamento com radiagées ionizantes.”

Por outras palavras os técnicos de radiologia, sao profissionais de salde, que realizam
exames radioldgicos utilizando os raios X, com fins de diagnéstico clinico. O técnico de
radiologia tém como principais fungbes, a programacao, execuc¢do e avaliacdo das técnicas
usadas para o fim de obter exames radioldgicos, na prevengdo e promog¢do de salde. Este
encontra-se habilitado a utilizar as diversas valéncias na radiologia, a tomografia
computorizada, a ressonadncia magnética, a radiologia convencional, a mamografia, a
ecografia, a densitometria 6ssea e a angiografia digital. Em cada valéncia o técnico de
radiologia tem de preparar e posicionar cada individuo para a realizagdo do exame, bem como
prestar a sua vigilancia a quando a realizacdo do exame. Para além das varias fun¢des que o
técnico desempenha, este tém de ter capacidade de trabalhar em equipa de uma forma eficaz,
uma vez que as suas funcfes sdo extremamente importantes para o diagndéstico final, tendo
uma grande influéncia no diagndstico do paciente.
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Em 1998, a ESTeSL (Escola Superior de Tecnologia de Saude de Lisboa), identificou
algumas competéncias especificas do técnico de radiologia para a realizagdo das suas
funcdes, nomeadamente:

- ldentifica e aplica os varios métodos e técnicas de radiologia, tendo em atencdo a
utilizagéo de procedimentos para as otimizar, tendo como finalidade a melhoria da qualidade da
imagem;

- Seleciona os varios parametros na obtencao da imagem bem como a melhor manipulacéo
do equipamento;

- Capacidade de utilizar software informatico inerente ao equipamento que manipula;

- Utilizar as técnicas radiolégicas mais adequadas para uma boa qualidade de imagem e
diagnéstico;

- Arquivar as varias imagens em formato digital;

- Verificar o estado do equipamento, verificando se estes se encontram de acordo com as
normas de seguranca e controlo de qualidade, e as anomalias que possam colocar em perigo
os individuos;

- Aplicar as regras e recomendac0des aplicadas a utilizacdo das radiacdes ionizantes.

Ap6s uma reflexdo sobre o tema satisfagdo profissional, verificamos que este
representa um papel muito importante para o trabalhador e para a sua instituicao.

Uma vez que o trabalho faz parte do dia-a-dia do trabalhador, influenciando diretamente a
sua vida e bem-estar. Um individuo insatisfeito com o trabalho € um individuo que reflete
problemas socias, influenciando diretamente a relacdo com a familia e amigos, tendo
tendéncias a isolar-se. No mesmo sentido, um individuo insatisfeito com o trabalho, reflete o
seu mau estar na forma como desempenha as suas fungdes, tornando-se um mau profissional.

Portugal, est4 a passar por um momento de crise socioecondémica refletindo-se no Sistema
Nacional de Saulde, onde se verificam varios cortes salariais, carreiras congeladas, varios
despedimentos, verificando-se uma insatisfacdo profissional por parte dos profissionais de
salide. Face a escassez de estudos sobre os técnicos de radiologia, parece-nos fundamental a
importancia deste estudo. Avaliando os niveis de satisfacdo dos técnicos de radiologia, e
verificar quais as dimensdes que estes apresentam niveis mais baixos de insatisfagéo face ao
trabalho desempenhado, avaliando ainda a correlacdo da satisfacéo profissional com a idade,

género, experiéncia profissional e a remuneracéo.
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CAPITULO Il

2- Metodologia

No capitulo anterior, foi apresentada a tematica da satisfacao profissional, o contexto
no qual se fundamentou esta parte empirica.

Nesta segunda parte, pretendemos descrever as opc¢bes tomadas na utilizacdo da
metodologia que mais se adequa aos objetivos desta investigacao.

Tendo em conta o que em cima foi referido, este capitulo inicia-se com os objetivos do
estudo onde sdo colocadas as questdes da investigacdo e as hipéteses a testar. A descricédo
da populacdo e da amostra, as técnicas utilizadas na recolha dos dados, os procedimentos que
utilizados da na recolha da informacé&o e por fim a caraterizacdo geral da amostra, onde sao

incluidas as variaveis sociodemograficas.

2.1- Objetivos

O objetivo geral deste estudo é avaliar e comparar a satisfacdo profissional dos
técnicos de radiologia, que exercem as suas funcdes no setor privado e publico a nivel
nacional.

Pretende-se ainda verificar quais os fatores da satisfacéo profissional onde se verifica
maior ou menor satisfacdo profissional. E comparar a satisfacdo profissional dos técnicos de
radiologia que exercem a sua profissdo no setor privado e no setor publico. Ambiciona-se
também verificar em que medida algumas varidaveis sociodemograficas, influenciam a

satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia.

2.1.1- Questdes e hipdteses de investigacdo

Apresentamos as seguintes questdes e hipbteses de investigacao:

Questdo 1- Os técnicos de radiologia estdo tendencialmente mais satisfeitos ou

insatisfeitos com o seu emprego?

H1- Os técnicos de radiologia apresentam niveis de satisfagdo profissional

iguais ou superiores ao nivel da escala de medida.

Questado 2- Existem diferencas significativas nos niveis de satisfagédo profissional

dos técnicos de radiologia que exercem fungdes no setor privado e no setor publico?
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H2- Existem diferengas significativas na dimensdo da autonomia, na satisfacédo
profissional entre os técnicos de radiologia que exercem fung¢des no setor privado e no setor

publico.

H3- Existem diferencas significativas na dimensdo da realizagdo pessoal, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem func¢des no setor privado e

no setor publico.

H4- Existem diferengas significativas na dimensédo do ambiente e chefia, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem funcdes no setor privado e

no setor publico.

H5- Existem diferencas significativas na dimenséo extrinseca e promogéo, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem funcdes no setor privado e

no setor publico.

Questédo 3- Existem diferencgas significativas nos niveis de satisfagédo profissional

entre os homens e as mulheres que exercem a profisséo de técnicos de radiologia?

H6- Existem diferencas significativas da satisfacdo global e nas vérias
dimensbes que a compdem, entre homens e mulheres que exercem a profissdo de técnicos de

radiologia.

Questdo 4- A remuneracdo estd positivamente correlacionada com a satisfacéo

profissional dos técnicos de radiologia?

H7- A correlacé@o entre a remuneracéo e a satisfagdo profissional é diferente de

Zero.

Questado 5- A experiéncia profissional esta correlacionada positivamente com a

satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia?

H8- A correlacé@o entre a experiéncia profissional e a satisfacdo profissional é

diferente de zero.
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Questdo 6- A idade estd correlacionada positivamente com a satisfacdo
profissional dos técnicos de radiologia?

H9- A correlagdo entre a idade e a satisfagéo profissional é diferente de zero.

2.2- Populagdo e amostra

A populagédo é o conjunto de varios elementos de um grupo bem definido que tém em
comum uma ou Vvarias caracteristicas, no qual assenta a investigacéo (Fortin, 1999).

Neste contexto, para testar as hipoteses € necessario selecionar a nossa populacao
alvo (conjunto de individuos que interessa ao investigador) e a amostra (individuos que
possuem critérios para serem eleitos e que possam ser acessiveis ao investigador), sendo este
um subconjunto de uma populacéo. (Polit & Hungler, 1995)

Tendo em conta o que foi referido anteriormente, a populacdo deste estudo é
constituida pelos técnicos de diagndstico e terapéutica- técnicos de radiologia, a exercer
funcBes a nivel nacional no setor privado ou no setor publico.

Desta forma a amostra total deste estudo é de 110 técnicos de radiologia a
desempenhar funcdes no setor privado ou setor publico. Podemos caraterizar este tipo de
amostragem que foi aplicada como ndo probabilistico, e a técnica de amostragem foi de
conveniéncia, através do método de “bola de neve”, uma vez que foi solicitado as pessoas que
responderam o questionario que reencaminhassem o e-mail para outros colegas.

2.3- Metodologia de investigacao

O estudo realizado trata-se de um estudo retrospetivo, uma vez que o fenbmeno de
satisfacdo profissional é explorado no presente mas por sua vez com referéncias do passado.
E um estudo n&do experimental em que ndo ha manipulacéo das variaveis em estudo, no qual
0s participantes ja pertencem ao grupo em andlise, avaliando-se a existéncia de relagédo entre
as variaveis. Havendo também uma descricdo destas tornando-o um estudo descritivo
(Mardco, 2007).

Por sua vez, € um estudo transversal pois avalia a satisfacdo profissional dos técnicos
de radiologia num unico “momento”. Sendo também classificado com quantitativo, segundo
Vilelas (2009) os estudos quantitativos admitem que tudo é quantificavel, isto €, que é possivel
traduzir em ndmeros as opinides e as informac¢des para de seguida poderem ser classificadas

e analisadas.

2.3.1- Instrumento Utilizado na Recolha de Dados

De acordo com o tipo de estudo o inquérito utilizado (Anexo I) compreende 2 sec¢des:
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- Questionario sociodemogréfico (do investigador);

- Questionario Minnesota Satisfaction Questionnaire- Short version
(MSQ) de Weiss, Dawis, England & Lofquist (1967).

2.3.1.1- Questionario sociodemografico

Esta primeira parte do inquérito teve como antecedente um levantamento das
variaveis pessoais que costumam interferir na satisfagéo profissional.

Assim, esta primeira secdo pretende recolher informac¢des que permitam
identificar as caracteristicas pessoais dos técnicos de radiologia em estudo. Optamos por
estudar as seguintes variaveis: género, idade, estado civil, nimero de filhos, habilitacGes
literarias, trabalhador em varias instituicdes, nimero de horas medio de trabalho semanal, tipo
de trabalho, tipo de vinculo, acumulagdo de fung®es, tipo de entidade empregadora, distrito

onde exerce fungdes, salario mensal liquido e tempo de servico prestado na instituicao.

2.3.1.2- Questionario Minnesota Satisfaction Questionnaire- Short version (MSQ)

Como foi abordado anteriormente, a satisfacéo profissional € verificada através da
soma de vérias dimensfes. Assim um dos instrumentos mais utilizados para obtencdo da
satisfacdo profissional € o Minnesota Satisfaction Questionnaire (MSQ), de Weiss, Dawis,
England e Lofquist (1967).

Este questionario é caraterizado por fornecer um maior nimero de informacdes
especificas sobre os vérios fatores que se encontram implicitos na satisfacdo profissional, em
comparacdo com os restantes instrumentos. (Weis, Dawis, England & Lofquist, 1967).

O Minnetosa Satisfaction Questionnaire teve como origem os estudos realizados
no ambito do projeto Work Adjustment Project na University of Minnesota (Jewell, Beavers,
Kirby & Flowres, 2001) baseando-se na teoria da adaptacdo ao trabalho.

Este instrumento apresenta-se em duas formas, uma versdo longa, possuindo
100 itens, permitindo avaliar 20 dimensdes da satisfacdo profissional no qual cada dimensao
esta subjacente em 5 itens. As dimens®es incluidas neste instrumento, referem-se a aspetos
como a independéncia, o estatuto social, valores morais, utilizacdo das capacidades,
responsabilidade, progressado na carreira, entre outras.

A segunda verséo, que utilizamos neste estudo, € uma verséo reduzida, intitula-se de
Minnesota Satisfaction Questionnaire- Short version. Na literatura sdo citados valores de Alpha
de Cronbach entre 0,85 a 0,91. Segundo Hair, et al.,(1998), o coeficiente de alfa de Cronbach

permite avaliar a qualidade do modelo fatorial obtido, permitindo verificar se dentro do mesmo
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fator os itens estdo relacionados com o constructo, para tal, valores superiores a 0,6
apresentam valores de consisténcia interna bons, podendo ser considerados.

Esta versao reduzida do questionario, € constituida por apenas 20 itens, sendo
retirados da versédo original aqueles que melhor representam as 20 dimensfes presentes na
versdo completa (Ahmadi & Alireza, 2007). A resposta dada em cada item é feita através da
escala de Likert, possuindo 5 opcdes de resposta, entre o muito insatisfeito ao muito satisfeito.
A pontuacdo total obtida neste instrumento pode oscilar entre os 20 e os 100.

Verificamos que este instrumento ja foi validado para a populacdo portuguesa, por
Sousa (2011), num estudo sobre a satisfacao profissional dos Farmacéuticos e Técnicos de
Farmacia do Norte de Portugal e Martins e Proenca (2012) num estudo em técnicos
hospitalares. Na valida¢cédo da escala para a populacdo portuguesa, Sousa (2011), concluiu que
este instrumento apresenta uma solucgéo bifatorial. Atribuindo a primeira subescala o0 nome de
satisfacdo extrinseca, sendo composta por 6 itens e a segunda subescala denominada de
satisfacdo extrinseca, composta por 5 itens. Martins e Proenca (2012) concluiram também a
estrutura bifatorial, nomeadamente a primeira dimensédo de Supervisor/empowerment (4itens) e
a segunda de enriquecimento da tarega (6 itens). Em ambos os estudos a confiabilidade da
escala e das subescalas, apresentou valores de Alpha de Cronbach bons.

2.3.2- Procedimentos de recolha de dados

A recolha de dados deste estudo realizou-se entre 1 de junho a 31 de agosto de 2013

(3 meses).

A técnica utilizada na recolha dos dados foi 0 envio por correio eletrénico aos técnicos
de radiologia. Desta forma, alguns técnicos de radiologia foram contactados por correio
eletrénico pelo proprio investigador. Foi também solicitada ajuda na distribuicdo do inquérito a
vérias instituicbes nomeadamente ao Sindicato dos Técnicos Superiores de Diagndstico e
Terapéutica (SINDITE), a Escola Superior de Saude Jean Piaget de Vila Nova de Gaia, a
Cooperativa de Ensino Superior, Politécnico e Universitario (CESPU), ao Instituto Superior de
Salde do Alto Ave (ISAVE) e por ultimo a Técnicos de Diagnéstico e Terapéutica online (TDT-
online), reencaminhando assim o e-mail aos técnicos de radiologia das suas bases de dados.
Foi também difundido o inquérito através de redes sociais e blogs de radiologia.

No e-mail enviado constava uma mensagem a explicar os objetivos do estudo e o link
do inquérito para o preenchimento online. No intuito de promover a participacado e a distribuicdo
do mesmo, a mensagem foi enviada varias vezes aos técnicos de radiologia.

Para a realizacdo do presente inquérito online, foi utilizada a ferramenta Qualtrics.com.
Esta ferramenta tem as mais variadas funcionalidades, tais como a visualizagdo do nimero de
acessos, 0s inquéritos que se encontram preenchidos, o tempo que cada um demorou a
preencher, esta ferramenta permite também obter em qualquer momento os gréaficos de cada

resposta do inquérito.
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Apo6s a finalizagdo da recolha dos dados é possivel guardar os dados num ficheiro
detalhado em Excel, Word ou SPSS em formato descritivo ou numérico, sendo possivel de
futuro realizar andlises estatisticas através da base de dados.

2.4- Caraterizacdo geral da amostra

De seguida apresentaremos uma descricdo e caraterizacdo da nossa amostra,

considerando algumas variaveis sociodemograficas recolhidas.

A amostra em estudo é constituida por 110 individuos como demonstra a figura 1, 65

(59,1%) dos individuos sédo do sexo feminino e 45 (40,9%) sdo do sexo masculino.

Distribuicio da amostra por género
B Femining
Cnlasculing

Figura 1- Distribuicdo da amostra por género

No que diz respeito a idade na nossa amostra, esta varia entre os 23 e 0s 67 anos, (M=
35, 45; DP=10,90).

Relativamente ao estado civil da nossa amostra, 52 (47,3%) dos individuos encontram-

se casados ou em unido de fato; 51 (46,4%) estéo solteiros e apenas 7 (6,4%) séo divorciados.

Analisando o nimero de dependentes, verifica-se que 66 dos individuos que fazem
parte da nossa amostra tém 0 (60%) dependentes; 16 (14,5%) tém 1 dependente, 25 (22,7%)

tém 2 dependentes e apenas 3 (2,7%) dos individuos tém 3 dependentes.

No referente a formacdo na area da Radiologia, a grande maioria dos individuos
possuem licenciatura (78; 70,9%) como demonstra a figura 2; 2(1,8%) tém bacharelato; 22
(20%) possuem mestrado; 2 (1,8%) dos individuos sao detentores de doutoramento e 6 (5,5%)

possuem outro tipo de formacao.
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Figura 2- Distribuicdo da amostra por grau de formacgdo em Radiologia

A distribuicdo da presente amostra por distrito é: 32 (29,1%) individuos exercem as
suas funcdes no distrito do Porto; no distrito de Lisboa e de Braga exercem fungbes 18 (16,4%)
individuos; em Aveiro 9 (8,2%); em Vila Real 6 (5,5%); em Faro e Braganca 4 (3,6%), em Viseu
3 (2,7%); em Leiria, Beja, Guarda, Funchal e Santarém 2 (1,8%) e com 1 (0,9%) individuo
representante de cada distrito temos, o distrito de Guimaraes, Portalegre, Faial, Setibal, S&o

Miguel e Castelo Branco.

No que concerne a realizacdo das suas funcgbes, verificamos que 73 (66,4%) dos
individuos apenas trabalha numa instituicdo, e 37 (33,6%) dos inquiridos realiza as suas

fungBes em mais do que uma institui¢&o.

Em relagdo ao niumero de horas de trabalho semanal, como se verifica na figura 3, 103 (93,6%)
dos inquiridos realiza o seu trabalho em full.time, sendo estimado uma média de 35 horas a 60
horas de trabalho semanal. E apenas 7 (6,4%) dos individuos trabalha em part-time, efetuando

menos de 35 horas médias semanais.
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Dhistnbwigio da amostra por horano de trabalho
M full time
Dpart time

Figura 3- Distribui¢cdo da amostra por horario de trabalho

Dos inquiridos, verificamos que 35 (31,8%) exerce as suas fun¢des em turnos fixos, 69
(62,7%) dos inquiridos exerce as suas fun¢des em turnos rotativos, e 6 (5,5%) possuem outro

tipo de horario de trabalho.

Em relacdo ao tipo de vinculo com a sua instituicdo, 67 (60,9%) dos inquiridos
encontram-se efetivos, como se observa na figura 4, 10 (9,1%) encontra-se com um contrato a
tempo certo, 16 (14,5%) dos inquiridos tém um contrato por tempo indeterminado, 13 (11,8%)
encontra-se em prestacdo de servicos (recibos verdes) e 4 (3,6%) dos inquiridos encontra-se

noutro tipo de vinculagéo.
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Figura 4- Distribuicdo da amostra por vinculo profissional

Dos inquiridos, como observado na figura 5, 25 (22,7%) exercem funcdes de gestéo e

85 (77,3%) ndo exerce qualquer tipo de gestédo na realiza¢@o das suas fungdes.

Distribuicio da amostra por exercer fungées de gestﬁo.
Sim

Ongo

Figura 5- Distribui¢do da amostra por exercer func¢des de gestédo
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No referente ao local de trabalho e como verificado na figura 6, 40 (36,4%) dos
individuos realiza as suas fun¢des numa instituicdo publica, 42 (38,2%) exerce as suas fungdes
numa instituicdo privada, 26 (23,6%) exerce fungbes numa instituicdo publico-privada e 2 dos
inquiridos exerce fungdes noutro tipo de instituigdo.

Contagem

Figura 6- Distribuicdo da amostra por local de trabalho

Como se pode verificar na figura 7, no que diz respeito a remuneragao mensal liquida,
5 (4,5%) dos inquiridos € remunerado mensalmente até 500 euros, 12 (10,9%) é remunerado
entre 500 a 750 euros, 27 (24,5%) € remunerado entre 750 a 1000 euros, 56 (50,9%) dos
inquiridos é remunerado mensalmente entre 1000 a 1500 euros, 6 (5,5%) é remunerado entre

1500 a 2000 euros e 4 (3,6%) tém remuneracao superior a 2000 euros liquidos.
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Figura 7- Distribuicdo da amostra por remuneragdo mensal liquida

Em relacdo a experiéncia profissional no local do trabalho, esta varia entre o 0 anos de
experiéncia e 47 anos de experiéncia profissional. A nossa amostragem apresenta uma média
de experiéncia profissional no local de trabalho de 11,51 anos com um desvio padrdo de
10,447.
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CAPITULO IlI

3- Resultados

No capitulo anterior foi realizada a caraterizacdo metodolégica do presente estudo, as
hipoteses, bem como a caraterizacdo da nossa amostra, os Técnicos de Radiologia referentes
ao nosso estudo.

No presente capitulo sera apresentado o estudo de confiabilidade do instrumento
utilizado (MSQ-Short Version), bem como os resultados das questdes e hipoteses em estudo.

3.1- Anadlise das Propriedades Psicométricas do MSQ

No que concerne as carateristicas psicométricas, fruto da aplicacdo da escala
Minnesota Satisfaction Questionaire a nossa amostra, referida anteriormente.

Realizamos uma analise fatorial, a fim de analisar as propriedades psicométricas do
Nnosso instrumento.

Realizamos a extracdo dos itens com base nos métodos dos componentes principais,
com rotacdo varimax livre.

De seguida verificamos a nossa fatorabilidade através da analise da matriz de
correlagBes, do valor do determinante da matriz, do KMO. No qual se verificou que este € um
valor muito satisfatério (0,812), e o teste de esfericidade de Bartlett (997,502; p-value <0,001).

Foram eliminados os itens 8, 10,11 e 17, uma vez que apresentavam uma
comunalidade inferior a 0,5 e saturavam em mais do que uma subescala. (Maréco, 2010).

Analisando o output, verificamos a existéncia de uma estrutura com 4 fatores, com
valores préprios acima de um, respeitando o critério de Kaiser, analisando o scree plot este
também aponta para a existéncia de 4 fatores.

De seguida intitulamos as varias subescalas, a primeira subescala de autonomia, esta
inclui os itens 16, 20, 14, 4, 13 e 12; a segunda subescala de realizacdo pessoal com os itens
3, 1, 2 e 5; a terceira subescala com 0 nome de ambiente e chefia incluindo os itens 7,6,9 e 15;
e a quarta subescala denominamos de extrinseco e promocgéo com os itens 18 e 19

A solucéo fatorial encontrada, explica aproximadamente 69% da variancia total.

Na tabela 8, esta representada a solucdo fatorial da nossa escala, com os itens, as

cargas fatoriais e as respetivas comunalidades de cada item.
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Tabela 6:

Cargas fatoriais e comunalidades

ltens Autonomia Realizacdo Ambientee Extrinseco h?
pessoal chefia e
promocéao

16- A liberdade para tomar algumas ,852 ,157 , 196 , 126,559
decisdes.
20- A oportunidade de usar os meus ,839 ,059 ,024 , 255  ,668
proprios métodos para fazer o meu
trabalho.
14- Poder fazer coisas que ndo vao , 759 ,029 ,019 -,091 ,648
contra a minha consciéncia.
4- A oportunidade de trabalhar de , 745 ,394 -,173 -,043 742
forma autébnoma na minha funcéo.
13- A oportunidade de fazer algo que ,695 ,357 ,247 ,264 652
me permite utilizar as minhas
capacidades.
12- A oportunidade de dizer aos outros ,615 311 ,164 ,288 778
o que fazer.
2- A sensacéo de realizacdo pessoal ,206 , 758 177 144 778
gue o meu trabalho me da.
3- A oportunidade de fazer coisas ,225 , 758 ,168 -,006 ,603
pelos outros.
1- A forma como o meu trabalho me
permite estar ocupado o tempo todo.

,023 ,728 ,163 ,040 584
5- A oportunidade de ser alguém na ,345 ,684 ,142 215 731
comunidade.
7- A competéncia do meu supervisor ,041 ,151 ,860 -,099 587

em termos de tomada de decisao.
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6- A forma como o meu chefe lida com ,081 271 ,836 -,019 495

os seus subordinados.

9- As formas como as politicas da ,038 ,096 , 710 311,798

empresa sao postas em pratica.

15- A forma como os colegas se dao ,096 , 104 ,680 , 149 /483

uns com 0s outros.

18- A oportunidade de progresséo ,083 ,231 ,107 874 832

neste trabalho.

19- A relacdo entre o pagamento e a ,202 ,008 ,093 836,747

guantidade de trabalho que fago.

% de variancia explicada 36,65 14,85 931 8,07

De seguida para validar os niveis de consisténcia interna, confiabilidade® dos indices/
subescalas criadas, calculou-se o valor de Alpha de Cronbach.

Os valores obtidos permitiram apontar para niveis de consisténcia interna bastante
elevados, ndo sendo necessario retirar mais henhum item. Numa escala de 0 a 1, sendo que
0s niveis mais préximos de 1 s&o indicativos de maiores niveis de consisténcia interna, Assim
valores superiores a a= 0,6, podem ser considerados (Hair, et al. 2007).

Os valores de Alpha de Cronbach das nossas subescalas foram, de a= 0,88 para a
subescala autonomia, de 0,81 para a subescala realizacdo pessoal, para a subescala ambiente
e chefia de a= 0,81 e para a subescala extrinseco e promo¢éo de a= 0,80. Um Alpha de
Cronbach total de a=0,88, Como referido anteriormente por Hair et al. (2007), valores de Alpha
de Cronbach superiores a 0,6 apresentam boa consisténcia interna, analisando os valores

obtidos concluimos que existe uma boa consisténcia interna.

3.2- Testes de Hipoteses

Questdo 1- Os técnicos de radiologia estdo tendencialmente mais satisfeitos ou

insatisfeitos com o seu emprego?

H1- Os técnicos de radiologia apresentam niveis de satisfagdo profissional

iguais ou superiores ao nivel da escala de medida.

1 . o . . a . . . .z . P .
A confiabilidade, avalia o grau de consisténcia entre diversas medidas de uma variavel, a consisténcia

interna € uma medida de confiabilidade vulgarmente utilizada (esta avalia a consisténcia interna entre as

variaveis de uma escala multipla), podendo ser calculada através do Alpha de Cronbach. (Mar6co,2010).
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Considerando valores médios de satisfagéo profissional para valores < a 2 significam
insatisfacdo, e valores médios de satisfagdo profissional = a 4 significam satisfagéo, valores
médios de satisfagdo profissional de 3 significam ambivaléncia (Martins, 2012).

Ao analisar os dados sobre os niveis de satisfacdo profissional dos técnicos de
radiologia (tabela 7) pode observar-se que as subescalas, autonomia, realizacdo pessoal,
ambiente e chefia apontam para um ponto Intermédio da escala, ligeiramente acima do valor 3
(“Nao consigo dizer se estou satisfeito ou insatisfeito”). No que toca a subescala da satisfagédo
extrinseca e promocao, verificamos que 0s sujeitos apresentam um nivel inferior de satisfagcéo

com uma média de 1,84.

Tabela 7: Minimo, maximo, média e desvio-padréo da Satisfacéo profissional dos Técnicos de

Radiologia
Desvio-
Minimo Méximo Média
padrao
Autonomia 1,50 4,67 3,28 ,82
Realizacdo Pessoal 1,25 5,00 3,69 A7
Ambiente e Chefia 1,00 5,00 3,27 ,85
Extrinseco e Promocao 1,00 4,00 1,84 ,90

Questdo 2- Existem diferencas significativas nos niveis de satisfacdo profissional dos

técnicos de radiologia que exercem fun¢des no setor privado e no setor publico?

H2- Existem diferengas significativas na dimensdo da autonomia, na satisfagéo
profissional entre os técnicos de radiologia que exercem func¢des no setor privado e no setor
publico.

H3- Existem diferencas significativas na dimensdo da realizacdo pessoal, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem func¢des no setor privado e
no setor publico.
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H4- Existem diferengas significativas na dimens&do do ambiente e chefia, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem fun¢des no setor privado e

no setor publico.

H5- Existem diferencas significativas na dimenséo extrinseca e promog¢éo, na
satisfacao profissional entre os técnicos de radiologia que exercem fungdes no setor privado e

no setor publico.

Na tabela 8, podemos verificar que os niveis de satisfacéo profissional, nomeadamente
a autonomia (M= 3,44; DP= 0,77), realizacdo pessoal (M=3,74;DP=0,87), extrinseco e
promocao (M= 1,92; DP=0,99) sdo mais elevados nos técnicos de radiologia a trabalhar no
sector publico do que os técnicos de radiologia a trabalhar no sector privado (M= 3; DP= 0,89;
M= 3,57; DP= 0,83; M= 1,67, DP= 0,79). No entanto, no que concerne ao nivel ambiente e
chefia podemos observar que os técnicos de radiologia a exercer fungcdes no setor privado
apresentam niveis mais elevados (M= 3,39; DP= 0,86), do que os técnicos de radiologia que

exercem funcdes no setor publico (M=3,18; DP= 0,92).

Tabela 6: Diferencas na Satisfacio Profissional entre Técnicos do Setor Publico e Privado

Setor Publico Setor Privado
. . Desvio L . Desvio
Média Padrio Média Padrio Test t

Autonomia 3,44 77 3,00 .89 2,37*
Realizacéao

Pesso%l 3,74 87 3,57 .83 ,89
Ambiente e

Chefia 3,18 .92 3,39 .86 -1,05
Extrinseco e

*p<0,05

**p<0,01

No entanto, para perceber se as diferencas identificadas sdo estatisticamente
significativas realizou-se o teste t-Student a diferenca das médias.

Como a dimensdo dos grupos € superior a 30 ndo se testou a normalidade da

distribuicdo (Hair et al. 2007).
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O teste de Levene permite constatar que as variancias dos varios niveis de satisfacéo
sdo iguais nos dois grupos (publico e privado), apresentando os seguintes valores, o nivel de
autonomia apresenta F=2,68;p=0,11; o nivel de realizacdo pessoal apresenta valores de
F=0,07;p=0,80; o nivel de ambiente e chefia apresenta valores de F=0,11;p= 0,74 e o nivel
extrinseco e promogéao apresenta valores de F= 1,04;p=0,31.

Passando a leitura dos resultados do t-Student pode verificar-se que ndo se identificam
diferencas estatisticamente significativas entre os grupos publico e privado no que diz respeito
aos niveis de realizacao pessoal (t=0,88(80);p=0,38), quer ao nivel do ambiente de chefia, (t=-
1,05(80);p=0,30) e ao nivel do extrinseco e promoc¢ao (t=1,30(80);p=0,20).

Verificando-se no entanto diferencas estatisticamente significativas entre os grupos
publico e privado no que diz respeito ao nivel de autonomia (t=2,37(80);p=0,02), tendo em
conta a média, podemos afirmar que os técnicos de radiologia a exercer fungdes no setor

publico apresentam niveis de autonomia mais elevados.

Questédo 3- Existem diferencgas significativas nos niveis de satisfagdo profissional

entre os homens e as mulheres que exercem a profissdo de técnicos de radiologia?

H6- Existem diferencas significativas da satisfacdo global e nas varias
dimensbes que a compdem, entre homens e mulheres que exercem a profissdo de técnicos de
radiologia.

Na tabela 9, podemos verificar que os técnicos de radiologia do sexo masculino ao
nivel da Autonomia: M=3,50; DP=0,64; Realizacdo pessoal: M= 3,90; DP= 0,57; Extrinseco e
promocao: M=2,09;DP= 0,98, apresentam niveis de satisfacdo profissional mais elevado que
os técnicos de radiologia do sexo feminino (Autonomia: M=3,13; DP= 0,91 Realizacdo Pessoal:
M= 3,56; DP=0,86; Extrinseco e promo¢&o: M= 1,66; DP= 0,80).

No entanto ao nivel do ambiente e chefia, os técnicos de radiologia do género feminino
apresentam niveis de satisfacdo mais elevados (M=3,21;DP= 0,88), do que os técnicos de
radiologia do género masculino (M= 1,66; DP= 0.80).
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Tabela 7: Diferencas na Satisfacao Profissional para o género

Masculino Feminino
. Desvio L Desvio
Média Padrio Média Padrio Test t
Autonomia 3,50 64 3,13 91 -2,47*
Realizacdo %
Pessoal 3,90 57 3,56 ,86 -2,38
Ambiente e
Chefia 1,66 ,80 3,21 ,88 -,854
Extrinseco e
Promoc&o 2,09 ,98 1,66 ,80 -2,50*
*p<0,05
**p<0,01

Para perceber se as diferencas identificadas sdo estatisticamente significativas
realizou-se o teste t-Student a diferenca das médias.

Como dito anteriormente, como a dimensao dos grupos é superior a 30 ndo se testou a
normalidade da distribuicao.

Os resultados do teste de Levene indicam que ndo se pode assumir que a variancia do
nivel do ambiente e chefia, e ao nivel extrinseco e promocdo seja igual nos dois grupos
(feminino e masculino) (F=0,40;p=0,53 e F=1,72;p=0,20, respetivamente).

No gue concerne aos niveis de autonomia e realiza¢@o pessoal, os resultados do teste
de Levene, indicam que se pode assumir que a variancia é igual nos dois grupos (feminino e
masculino) (F= 15,42;p=0,00 e F=6,80;p=0,19, respetivamente).

Passando a leitura dos resultados do t-Student pode verificar-se que se identificam
diferencas estatisticamente significativas entre os técnicos de radiologia do sexo feminino e
masculino no que diz respeito aos seus niveis autonomia, realizacdo pessoal e extrinseco e
promocao (t=-2,47(107);p=0,15, t=- 2,38(107):p=0,19 e t=-2,50(108);p=0,14, respetivamente).

No entanto ndo se verificaram diferencas estatisticas significativas entre os técnicos de
radiologia do sexo feminino e masculino no que diz respeito aos niveis de ambiente e chefia
(t=-0,40(108);p=0,40).
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Questao 4- A remuneracao esta positivamente correlacionada com a satisfagéo
profissional dos técnicos de radiologia?

H7- A correlacé@o entre a remuneracéo e a satisfagcéo profissional é diferente de

Zero.

Para identificar se os niveis de remuneracdo dos técnicos de radiologia estao
correlacionados, de forma estatisticamente significativa, com os niveis de satisfacdo
profissional foram calculados os Coeficientes Rho de Spearman (este coeficiente mede a
intensidade da relagéo entre uma variavel quantitativa, neste caso o nivel de satisfacéo, e outra
ordinal, como é o caso da remuneracao) (Hair et al.,2007).

Os resultados dos Coeficientes Rho de Spearman, como observado na tabela 10
revelam niveis muito baixos de correlacéo entre eles, por um lado, os niveis remuneratérios e,
por outro lado, os niveis de autonomia (0,17), realizacao pessoal (0,03), ambiente e chefia (-
0.19), e extrinseco e promocao (0,23) valores muito préximos de zero.

No entanto, as relacdes sdo estatisticamente significativas, para os niveis de ambiente
e chefia, extrinseco e promogéo, uma vez que os valores de significancia sdo inferiores a 0,05
(p=0,05, p= 0,02 respetivamente). Noutro sentido, as relagbes ndo sdo estatisticamente
significativas para os niveis de autonomia e realizacdo pessoal, uma vez que os valores de

significancia séo superiores a 0,05 (p= 0,08, p= 0,72).

Tabela 8- Correlacdo de Spearman entre a Satisfacéo Profissional e a remuneracédo

Remuneracao
Autonomia 17
Realizacdo Pessoal ,03
Ambiente e Chefia -,19*
Extrinseco e Promocéo ,23*
N 110
*p<0,05;
**p< 0,01;
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Questao 5- A experiéncia profissional esta correlacionada positivamente com a
satisfacao profissional dos técnicos de radiologia?

H8- A correlacédo entre a experiéncia profissional e a satisfacdo profissional é

diferente de zero.

Com o objetivo de identificar se a experiéncia profissional (medida em anos de servicgo)
dos técnicos de radiologia esta correlacionada, de forma estatisticamente significativa, com os
niveis de satisfagao profissional foram calculados os Coeficientes de Pearson (este coeficiente
mede a intensidade da relacéo entre duas variaveis quantitativas).

Apos a analise dos Coeficientes de correlacdo de Pearson, referidos na tabela 11,
apontam para niveis elevados de correlagdo entre os varios niveis de satisfacdo profissional
(autonomia, 0,54; realizacdo pessoal 0,54, ambiente e chefia 0,24 e extrinseco e promocao
0,34).

Verificando-se, que a relagdo entre a experiéncia profissional e os varios niveis de
satisfacdo profissional estatisticamente significativa, apresentando valores de significAncia
inferiores a 0,05. Nomeadamente o nivel de significancia do nivel de autonomia é de 0,00, da

realizacdo pessoal € 0,00, o ambiente e chefia é de 0,01 e o extrinseco e promocéao é de 0,00.

Tabela 9: Correlacdo de Pearson entre a Satisfacdo Profissional e o tempo de servico

Tempo de servico

Autonomia |54+
Realizacdo Pessoal 54**
Ambiente e Chefia [ 24%*

Extrinseco e Promocéo ,34**
N 110
*p<0,05;
**p<0,01;
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Questao 6- A idade esté correlacionada positivamente com a satisfacao profissional dos
técnicos de radiologia?

H9- A correlagédo entre a idade e a satisfagdo profissional é diferente de zero

Uma vez que queremos identificar se a idade dos técnicos de radiologia esti
correlacionada, de forma estatisticamente significativa, com os niveis de satisfacéo profissional
foram calculados os Coeficientes de correlacdo de Pearson (este coeficiente mede a
intensidade da relagéo entre duas variaveis quantitativas).

Novamente, os resultados dos Coeficientes de correlagdo de Pearson indicam niveis
muito elevados de correlacédo entre eles, por um lado, a idade e, por outro lado, os niveis de
autonomia (0,13), realizacdo pessoal (0,14), ambiente e chefia (-0,14), extrinseco e promoc¢ao
(0,06), como se verifica na tabela 12.

Verificando-se, que a relacdo entre a idade e os varios niveis de satisfacdo profissional
estatisticamente significativa, apresentando valores de significAncia inferiores a 0,05.
Nomeadamente o nivel de significancia do nivel de autonomia é de 0,00, da realizacao pessoal
é de 0,00, do ambiente e chefia é de 0,13 e o nivel de significancia do nivel extrinseco e

promocéo é de 0,00.

Tabela 10: Correlacao de Pearson entre a Satisfacdo Profissional e a idade

Idade
Autonomia 13w+
Realizacdo Pessoal ,14%*
Ambiente e Chefia -,14*
Extrinseco e Promocéo ,06**
N 110
*p<0,05;
**p< 0,01;
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PARTE IV

DISCUSSAO DOS RESULTADOS
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CAPITULO IV

4- DISCUSSAO

Chegamos por fim a esta etapa da nossa dissertacdo, com o objetivo de investigacao
identificar os niveis de satisfagcdo profissional dos Técnicos de Radiologia a exercer fungées no
setor privado e no setor publico.

No que toca aos dados sociodemograficos, relativamente a nossa amostra, esta é
constituida por 36,4% de Técnicos de Radiologia a exercer fungdes no setor publica e 38,2%
de Técnicos de Radiologia a exercer fungbes no setor privado.

Sendo composta maioritariamente pelo género feminino (59,1%), com uma média de
idade de 35,45 anos (DP=10,9). A grande maioria é casada (47,3%), mas 60% da amostra ndo
possui dependentes.

No que concerne as habilitacbes académicas, a grande maioria possui 0 grau de
licenciatura em Radiologia (70,9%), exercendo func¢des no distrito do Porto (29,1%), apenas
numa instituicdo (66,4%), em fullt-ime (93,6%), e por turnos rotativos (62,7%).

Em relagdo ao tipo de vinculo com a instituicdo, a grande maioria encontra-se com
contrato efetivo (60,9%),ndo exercendo qualquer tipo de func¢des de gestéo (77,3%).

Maioritariamente os Técnicos de radiologia sdo remunerados num escaldo mensal
liquido entre os 750 a 1000 euros (50,9%), possuindo uma experiéncia profissional de 11,51
anos (DP=10,447).

Quanto a andlise dos inquiridos face a avaliagdo da satisfacdo profissional dos técnicos

de radiologia no setor privado e publico.

Passamos agora a discutir os resultados obtidos em relacdo ao nosso primeiro objetivo,
identificar a existéncia de satisfagdo profissional nos técnicos de radiologia.

No presente estudo verificamos a existéncia de niveis de satisfac@o profissional
superiores ao da escala medida, com um ligeiro aumento no que concerne a satisfagdo com a
autonomia (M=3,28) em relacdo a satisfacdo com a realiza¢do pessoal (M=3,69), a satisfacéo
com o ambiente e chefia (M=3,27). No entanto verificamos que os técnicos de radiologia se
encontram muito insatisfeitos com o nivel extrinseco e promog¢&o em relagdo em seu trabalho.

Estes resultados sdo os esperados, indo de encontro com os estudos realizados por
outros autores, nomeadamente por Tavares (2008) e Pereira (2010). Nos seus estudos
verificaram a existéncia de niveos elevados de satisfacdo profissional nos técnicos de
radiologia.

Outro estudo realizado por Westover (2012), concluiu que os trabalhadores com

trabalhos nas industrias de servigcos, dao mais valor as relagdes com o0s colegas, autonomia no
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trabalho. Deste ponto de vista, podemos afirmar que o que torna os técnicos de radiologia
satisfeitos profissionalmente sdo as boas relacbes com os colegas, a autonomia no trabalho, a
realizagdo profissional. Uma vez que se trata de uma profissdo que implica elevados niveis
académicos, associados a elevados investimentos. Associado a isto verifica-se uma elevada
taxa de desemprego, tornando as pessoas satisfeitas apenas com o simples facto de poderem
realizar o seu trabalho (Hodgetts, 1991; Randoph e Johnson, 2005 e Ghazzwi, 2008).

Em relagcdo ao nivel de insatisfacdo extrinseco e promocao, também foi o esperado.
Uma vez que em Portugal, a progressdo na carreira se encontra bloqueada, e a crise
socioecondmica em que o0 pais se encontra nao permite haver margem para aumentos
salariais, causando desta forma uma insatisfacdo dos técnicos de radiologia face a
remuneracao e progressao na carreira.

Perante o exposto, assumimos a rejeicdo da seguinte hipétese: H1- Os técnicos de

radiologia apresentam niveis de satisfacdo profissional iguais ou superiores da escala medida.

O nosso segundo objetivo, tem como finalidade verificar se existem diferentes niveis de
satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia que exercem funcdes no setor privado e no
setor publico.

Os resultados obtidos permitiram verificar que ndo existem diferengas nos niveis de
satisfacdo profissional nos técnicos de radiologia no setor privado e publico, ao nivel da
realizacdo pessoal (t=0,88(80);p=0,38), quer ao nivel do ambiente de chefia, (t=-
1,05(80);p=0,30) e ao nivel do extrinseco e promocdo (t=1,30(80);p=0,20). No entanto
verificou-se que os técnicos de radiologia a exercer fungdes no setor publico apresentam um
elevado nivel de satisfacdo com a autonomia (t=2,37(80);p=0,02).

Apesar de serem escassos 0s estudos que comparam a satisfacdo profissional no setor
privado e o setor publico.

Num estudo realizado por Frederico (2005), avaliando o empenhamento organizacional
dos enfermeiros no contexto organizacional no setor privado e publico, ndo foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas entre estes dois setores. Estes resultados podem
ainda ser reforcados, pelo atual momento de transi¢cdo e mudancga no setor da salde. Uma vez
gue se pretende uma aproximacao dos modelos de gestéo publicos e privados (Serrano, 2012),
ndo se verificando diferencas de satisfacdo profissional dos profissionais de salde que
exercem funcdes no privado e no publico.

Os niveis elevados da satisfacdo dos técnicos de radiologia a exercer fungbes no
publico face a autonomia, podem ser explicados uma vez, que muitos técnicos de radiologia a
exercer funcdes no setor privado, em instituicdes pequenas, sdo normalmente os Unicos
técnicos a trabalhar na instituicdo. Tornando impossivel a realizagdo de trocas de turno, as
férias muitas vezes séo realizadas quando a instituicdo fecha, geralmente no més de Agosto.

Tendo em conta o que foi referido anteriormente, aceitamos a hipotese: H2- Existem
diferencas significativas na dimensdo da autonomia, na satisfacdo profissional entre os

técnicos de radiologia que exercem fung¢des no setor privado e no setor publico. E rejeitamos

56



as hipoteses: H3- Existem diferencas significativas na dimensao da realizacdo pessoal, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem func¢des no setor privado e
no setor publico. H4- Existem diferencas significativas na dimensdo da ambiente e chefia, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem func¢des no setor privado e
no setor publico. H5- Existem diferencas significativas na dimenséo extrinseca e promogéo, na
satisfacdo profissional entre os técnicos de radiologia que exercem funcées no setor privado e
no setor publico.

O terceiro objetivo- analisar se existem diferencas significativas nos niveis de
satisfacéo profissional entre os homens e as mulheres que exercem a profissdo de radiologia.

Perante os resultados obtidos, o0 género masculino apresentou um nivel de satisfacao
profissional mais elevado, quer a nivel da autonomia, realizacdo pessoal, extrinseco e
promocao.

Vérios estudos corroboram estes resultados, nomeadamente Tavares (2008),
concluindo que individuos do género masculino se encontram mais satisfeitos no desempenho
das suas fungdes do que os do género feminino.

The European Community Househould Panel (1994-1998), verificou também que as
mulheres portuguesas demonstram niveis de satisfacéo profissional inferiores ao do homem.

Este facto pode ser compreendido, devido a esta ser uma profissdo que lida
constantemente com a radiacdo X, estando vigente os efeitos da radiacdo na saude. Apesar
das vérias barreiras de protecado radioldgica utilizados, ha sempre o risco de desenvolvimento
de doencas provenientes da radiacdo. Desta forma, a radiacdo x pode trazer insatisfacdo
profissional & mulher uma vez que um elevado nimero de mulheres deseja ser mée. O embrido
nos primeiros meses de vida, ndo deve ser sujeito a radiacdo uma vez que pode desenvolver
méas formacgBes. A preocupacdo com a utilizacdo da radiacdo estd sempre presenta nas
mulheres, durante o exercicio da sua fungdo da mulher no exercicio da sua funcéo. (Raja,
2012).

Face ao anteriormente referido, assumimos a confirmagéo da hipdtese: H6- Existem
diferencas significativas da satisfacdo global e nas varias dimensdes que a compdem, entre

homens e mulheres que exercem a profisséo de técnicos de radiologia.

O quarto objetivo visa verificar se a remuneragéo esta positivamente correlacionada
com a satisfacao profissional dos técnicos de radiologia.

Os resultados obtidos revelaram um alto nivel de relagcdo entre a 0 ambiente e chefia,
extrinseco e promocdo. Noutro sentido verificamos que ndo existe correlacdo entre a
remuneracao e a autonomia, e a realizagdo profissional.

Este baixo nivel de correlacdo da autonomia e a realizacdo profissional com a
remuneracdo, vém de encontro ao que foi anteriormente exposto. Através deste objetivo, fica

claro que os técnicos de radiologia, profissionais de saude, ddo mais valor relagcdo com os
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colegas, a autonomia, e a realizacao profissional do que a satisfagdo extrinseca especialmente
a remuneracao (Westover, 2012).

Em sentido contrario a este estudo surgem outros estudos designadamente de Maia
(2012), verificando que um baixo salério proporciona insatisfagéo profissional no profissional de
salide, uma vez, que estes possuem elevados niveis de conhecimentos, uma elevada
responsabilidade pondo em causa a vida de terceiros, 0 aumento da remuneracéo seria uma
grande valia no aumento da satisfacdo profissional para estes profissionais.

No que concerne ao alto nivel de correlacdo entre a satisfacdo profissional e o
ambiente e chefia, extrinseco e promocédo, Pereira (2010), verificou que os Técnicos de
Diagnostico e Terapéutica, apresentam uma insatisfagdo profissional face ao trabalho,
gueixando-se de poucos aumentos salariais e espacados, afirmando que o salario deveria ser
superior ao trabalho realizado, refletindo desta forma um clima de instabilidade e
descontentamento. Contudo, o autor verificou que estes dados ndo sdo conclusivos.

Face ao referido anteriormente, aceitamos a hipotese: H7- A correlacdo entre a

remuneracao e a satisfacao profissional é diferente de zero.

O quinto objetivo do presente estudo, tem como base verificar se a experiéncia
profissional e a satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia estdo correlacionados
positivamente.

Os dados obtidos revelaram existir uma correlacao entre a experiéncia profissional e a
satisfacéo profissional dos técnicos de radiologia.

Chasco e Azurez (2000), referem que individuos com pouca experiéncia profissional,
se sentem mais satisfeitos profissionalmente. No entanto, estes jovens tém mais
probabilidades de se desiludirem. Uma vez, que possuem elevadas expetativas, podendo ndo
serem satisfeitas pelas experiéncias do mundo real.

Outros estudos revelaram também uma fraca relagdo entre a experiéncia profissional e
a satisfacdo profissional. Um estudo realizado por Carvalho e Lopes (2008) concluiu que
guanto maior o tempo de permanéncia numa instituicio menor era a satisfacdo com o trabalho,
Questionando-se se ndo seriam as condi¢des de trabalho a influenciar a satisfagcdo profissional,
em vez da idade ou o tempo de servico.

Estudos realizados por Blegen (1993) e Fung-Kan (1998), afirmaram que a experiéncia

profissional tem uma baixa correlacdo com a satisfacéo profissional.
Verificando-se a existéncia de uma correlacdo positiva entre a satisfagao profissional e

a experiéncia profissional, aceitamos assim a hipétese: H8- A correlagcdo entre a experiéncia

profissional e a satisfagdo profissional € diferente de zero.
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O sexto e Ultimo objetivo, pretende-se verificar se existe uma correlagdo positiva entre
a idade e a satisfacao profissional dos técnicos de radiologia,

Os dados revelaram uma correlacdo positiva e o0s varios niveis de satisfacdo
profissional.

A idade € um componente essencial na satisfacao profissional, uma vez, que ao longo
dos anos os técnicos de radiologia vao-se acomodando ao trabalho, melhorando as suas
condicdes de trabalho, criando maiores lagos de amizade, com o passar dos anos véao tendo a
oportunidade de aumentar as suas habilitagdes académicas, sendo compensados com
aumentos salariais, um maior estatuto profissional. Sendo estes fatores influenciadores diretos
de um aumento da satisfacdo intrinseca (Rahjan et al. 2001).

Hardijan e Carvagal (2007), averiguaram que os profissionais de sadde mais velhos
possuiam uma maior satisfacao profissional com a carreia, estes possuem mais graduacdes,
muitas vezes criam lacos efetivos com a chefia da instituicdo. O que ndo acontece com 0s
jovens recém-licenciados, com pouca experiéncia. Exercendo a sua profissdo com contratos
com tempo determinado ou recibos verdes, sofrendo maior controlo dos colegas e chefia,
influenciando o seu sentimento de autonomia, proporcionando a estes baixos niveis de
insatisfacéo profissional.

Posto isto, vemo-nos obrigados a aceitar a hipétese: H9- A correlacdo entre a idade e a

satisfacao profissional é diferente de zero.
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5- CONCLUSOES E SUGESTOES

Finalizado o capitulo relativo a discusséo dos resultados resultantes do presente
estudo. Cabe-nos agora apresentar as principais conclusfes, bem como enumerar

algumas limitacBes do estudo e apontar algumas sugestfes para futuros estudos.

5.1- Principais Conclusdes

A satisfacao profissional pode ser definida pela forma em como os profissionais veem o
seu trabalho, e os vérios aspetos deste. E esta percecéo que os faz gostar ou desgostar do

seu emprego, apresentando desta forma uma satisfacéo ou insatisfacao profissional.

Os varios estudos que abordam a satisfacao profissional ttm como objetivo determinar
as necessidades e os desejos dos trabalhadores, com o intuito de utilizar incentivos nas
dimensbes em que os trabalhadores se sentem mais fragilizados, para aumentar desta
forma a sua satisfacdo profissional e automaticamente aumentar a sua produtividade
(Spector, 1997).

Em Portugal, a satisfacdo profissional comecou a ganhar importancia uma vez que o
pais e a Europa atravessam um periodo bastante complexo a nivel socioeconémico, com
reflexos no setor da saude, verificando-se que este se encontra constantemente a sofrer
alteracOes. Estas alteracdes visam a produtividade, uma melhoria dos cuidados de salde,

e a satisfacdo profissional dos profissionais da saude.

Embora em Portugal a satisfacdo profissional estra vigente na lei de Bases da Saude
(Lei nimero 48/90, de 24 de Agosto), sendo apresentada como um dos critérios de
avaliacdo do Sistema Nacional de Saude, poucos sdo os estudos que tém sido divulgados

a nivel da satisfacéo profissional dos Técnicos de Radiologia.

Face ao exposto, achamos deveras importante avaliar a satisfacdo profissional dos

técnicos de radiologia a exercer fungfes no setor privado e no setor publico.

Iniciamos o nosso estudo, identificando quais seriam as areas na qual os técnicos de
radiologia se sentiriam mais satisfeitos e menos satisfeitos e nomeadamente quais seriam
os dados sociodemograficos que influenciariam a satisfacdo profissional. Desta forma
verificamos a uma ligacé@o da satisfacao profissional com a idade, o género, a remuneracao

e a experiéncia profissional.

Como principais concluses deste estudo, e tendo em conta a evidéncia estatistica,

concluimos:
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- Os técnicos de radiologia encontram-se ligeiramente satisfeitos no trabalho;

- Os técnicos de radiologia apresentam embora ligeiros, niveis positivos de satisfagao

profissional ao nivel da autonomia, realizacéo profissional e ambiente e chefia;

- Os técnicos de radiologia apresentam niveis de insatisfagéo de satisfacéo profissional

ao nivel extrinseco e promogéo.

-Foram encontradas diferencas na satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia
que exercem funcdes no setor privado e no setor publico, os técnicos de radiologia a exercer

funcBes no setor publico, apresentam um maior nivel de satisfacdo com a autonomia.

- Os técnicos de radiologia do género masculino apresentam um maior nivel de
satisfacdo profissional (autonomia, realizacao profissional, ambiente e chefia) que o género

feminino;

- Nao foram encontradas evidéncias estatisticas que correlacionem a satisfacdo da
autonomia, realizacdo pessoal com a remuneracdo. No entanto, verificou-se evidéncias
estatisticas que correlacionam a remuneragdo com a satisfacdo com o ambiente e chefia, e a

satisfagcao extrinseca e promogao.

- Foram encontradas evidéncias estatisticas que correlacionem a satisfacdo

profissional com a experiéncia profissional;

- Foram encontradas evidéncias estatisticas que correlacionem a satisfacdo

profissional com a idade.

Os resultados deste estudo devem ser considerados pela gestdo das instituicbes
privadas e publicas, uma vez que foram observados alguns dos fatores que podem aumentar
ou diminuir a satisfacdo profissional dos técnicos de radiologia e o seu comprometimento com
a instituicdo. Desta forma, estes fatores devem ter uma especial atencdo pelos gestores tendo
como alvo uma melhoria continua mesmo quando a satisfacdo profissional é positiva,

aumentando desta forma a produtividade e a qualidade dos servigos de saide em Portugal.

5.2- LimitagBes e Sugestdes

O presente estudo € um estudo transversal, constituindo logo de partida uma limitac&o.
Com base nas conclus@es retiradas deste estudo seria interessante a realiza¢do de estudos
longitudinais com amostras probabilisticas podendo-se verificar relagcbes de causalidade.
Possibilitando encontrar novas estratégias preventivas para a baixa insatisfagédo profissional

nos profissionais de saude. Esses eventuais estudos poderiam ser realizados na area da
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radiologia, visto que existe uma escassez de estudos, nomeadamente na comparac¢éo do setor
privado e publico. Ajudando desta forma a melhorar os Servigos de Imagiologia no Pais.

A estratégia da recolha de dados, apenas por questionarios preenchidos on-line e
disseminados apenas por este meio, tornou-se uma limitacdo do nosso estudo. Uma vez que
técnicos de radiologia que ndo tenham e-mail ou ndo utilizem internet, ndo foram incluidos na
nossa amostra. Esta limitacdo foi ponderada no inicio do estudo, mas com o pouco tempo
disponivel para a recolha dos dados, seria ainda mais curto se tivesse sido solicitado as
autorizacbes nas varias instituicbes para aplicacdo do questionario. Apesar desta
desvantagem, esta forma de disseminacdo do questionario trouxe uma vantagem.
Possibilitando distribuir 0 questionario a nivel nacional de forma mais rapida e mais
confidencial, obtendo uma amostra mais ou menos homogénea de técnicos de radiologia a

exercer fungdes nas varias zonas do pais.
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ANEXO I: Questionario

valiagao da Satisfacdo Profissional dos Técnicos de Radiologia

Caro Técnico(a) de Radiologia,

Encontro-me a desenvolver uma Dissertagéo com o titulo “Satisfagéo Profissional dos Técnicos de Radiologia
no Sector Privado e no Sector Publico " no ambito do Mestrado em Gestéo das Organizagdes- Ramos de
Gestao de Unidades de Saulde, na Associagdo de Politécnicos do Norte (APNOR).

Este questionario tem como finalidade a recolha de informagéo sobre a perspetiva dos Técnicos de Radiologia
em relagédo a sua satisfagéo profissional, com o objetivo principal caraterizar o nivel de satisfagéo profissional
do Técnico de Radiologia, no sector privado e no sector publico.

A recolha de dados tem por base um questionario de auto-preenchimento, demorando apenas entre 5 a 10
minutos. O inquérito € anénimo e, portanto, os dados recolhidos séo totalmente confidenciais.

Muito obrigada pela sua colaboracéo.

Ana Margarida Preto

1- Caracterizagao da Amostra

Género:

© Feminino

© Masculino

Idade:

Estado Civil:

© Solteiro

© Casado/ Unido de Facto
© Divorciado

© Viavo

© Outro:

Numero de filhos:

Habilitagdes literarias:

© Bacharelato
© Licenciatura

© Mestrado

A Nacbacanmennta
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o pouwidinentu

© Outro

[ l

Trabalha em mais do que um sitio?

© Sim
© Nao

Horario de trabalho:

l |

Tipo de trabalho:

© Fixo
© Por turnos

© Outra

l

Tipo de vinculo:

© Efectivo (sem termo)
© Termo certo
© Termo incerto

©

Prestacdo de servigos (recibos verdes)

© Outra

| l

Gestdo de senvigo: tem fungdes de chefia de senvigo?

© Sim
© Nao

Qual o tipo de gestdo da sua entidade empregadora?

© Publica

© Privada

© Publico-privado
© Outra:

! |

Distrito onde exerce fungées:
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e ey e

Qual é aproximadamente o seu salario mensal liquido:

Tempo de servigo: aproximadamente ha quantos meses trabalha nesta instituicdo?

© Até 500 euros

© De 500 a 750 euros

© De 750 euros a 1000 euros
© De 1000 a 1500 euros

© De 1500 a 2000 euros

© Superior a 2000 euros

{

\
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3- Questionario de Satisfagdo de Minnesota (MSQ)

1- A forma como o meu trabalho me permite estar
ocupado o tempo todo.

2- A sensacao de realizagdo pessoal que o meu
trabalho me da.

3- A oportunidade de fazer coisas pelos outros.

4- A oportunidade de trabalhar de forma auténoma na
minha fungao.

5- A oportunidade de ser alguém na comunidade.

6- A forma como o meu/minha chefe lida com os seus
subordinados.

7- A competéncia do meu/minha supervisor/a em
termos de tomada de decisao.

8- A forma como a minha fungdo me permite ter um
emprego seguro.

9- A forma como as politicas da empresa sao postas
em pratica.

10- A oportunidade de fazer coisas diferentes de
tempos a tempos.

3- Questionario de Satisfagao de Minnesota

11- O reconhecimento que tenho por fazer um bom
trabalho.

12- A oportunidade de dizer aos outros o que fazer.

13- A oportunidade de fazer algo que me permite
utilizar as minhas capacidades.

14- Poder fazer coisas que ndo vdo contra a minha
consciéncia.

15- A forma como os colegas se ddo uns com os
outros.

16- A liberdade para tomar algumas decisées.
17- As condigdes de trabalho.
18- A oportunidade de progressao neste trabalho.

19- Arelagédo entre o pagamento e a quantidade de
trabalho que faco.

20- A oportunidade de usar os meus proprios
meétodos para fazer o meu trabalho.

Muito
insatisfeito

©

@ @ 0 0 0 0 0 0 O

Muito

insatisfeito
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(©)

@ 0 000G O O 0 O

Insatisfeito

©

@ 0 0 0 0 0 0 0 0

Insatisfeito

(@)

© 0 000 O O 0 O

Nao consigo
decidir se
estou satisfeito
ou insatisfeito

©

@ @ 0 0 0 06 06 0 0

Nao consigo
decidir se estou
satisfeito ou
insatisfeito

(€]

e 0 000G O 0 0 O

Satisfeito

©

@ 0 0 0 0 06 0 0 O

Satisfeito

o

@ 0 000 O 0 0 0

Muito satisfeito

©

@ 06 0 6 6 06 06 0 0

Pagina 8 de 9

Muito satisfeito

o

0 0 000 O 0 0 O



