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GESTAO DE RECURSOS HUMANOS NOS CENTROS DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL NO CONTEXTO DA POLITICA DE DESPRECARIZACAO DO

TRABALHO NO SISTEMA UNICO DE SAUDE
MANAGEMENT OF HUMAN RESOURCES IN PSYCHOSOCIAL CARE CENTERS IN THE CONTEXT
OF POLICIES FOR BETTERMENT OF WORK IN THE BRASILIAN HEALTH CARE SYSTEM
ADMINISTRACION DE LOS RECURSOS HUMANOS EN LOS CENTROS DE ATENCION
PSICOSOCIAL EN EL CONTEXTO DE LA POLITICA DE REVALORIZACION DEL TRABAJO EN EL
SISTEMA UNICO DE SALUD
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RESUMO: A pesquisa sintetiza os resultados acerca de como se processam as estratégias de gestio dos
recursos humanos nos Centros de Atengio Psicossocial, com foco em alguns aspectos da Politica de
Desprecarizagio das Relagdes de Trabalho no Sistema Unico de Satde. Trata-se de um estudo exploratério
com abordagem quantitativa. Utilizou-se como instrumento de coleta de dados um questionario aplicado
aos trabalhadores de trés Centros de Atengio Psicossocial. A amostra foi composta por 55 trabalhadores
de satide. Os dados foram analisados com o auxilio do software SPSS-versdo 11.0. Os resultados indicam
que persiste uma flexibilizagio das relagdes de trabalho, caracterizada pela diversificagio de vinculos
empregaticios e desprotecio social, além de condigGes de trabalho desfavoraveis, referidas pelos informantes
do estudo. Neste contexto, concluise que urge a elaboragio e/ou implementagio de politicas piblicas
voltadas para a gestio de recursos humanos na area de sade mental, com vistas a reversio desse quadro.

ABSTRACT: This study synthesizes the results about how management strategies for human resources
are processed at Psychosocial Care Centers, focusing on some aspects of policies for Betterment of
Work Relationships in the Brazilian Health Care System. It is an exploratory study with a quantitative
approach. In order to collect the data, a questionnaire was applied to workers at 3 (three) Psychosocial
Care Centers. The sample was composed of 55 health care workers. The data was analyzed with the aid
of SPSS-version 11.0 software. The results indicate that there persists a flexibility of work relationships,
characterized by diversification of work ties and social unprotection, not to mention unfavorable work
conditions, referred to by the informants of the study. In this context, it is concluded that the elaboration
and/or implementation of public policies based on management of human resources in the mental health
area is urged, aiming at the reversion of this situation.

RESUMEN: Este articulo es parte de la investigacién cientifica: Organizacién de los Servicios de la Salud
Mental, realizada en la ciudad de Fortaleza, Cear4, Brasil, la cual ofrece resultados sobre cémo se procesan
las estrategias de gerencia de los recursos humanos en los Centros de Atencidn Psicosocial, con enfoque
en algunos aspectos de la politica de revalorizacién de las relaciones del trabajo en el Sistema Unico
de Salud. Es un estudio exploratorio con abordaje cuantitativo. Para recoger los datos fue aplicado un
cuestionario a los trabajadores de tres centros de Atencién Psicosocial. La muestra fue constituida por 55
trabajadores del area de la salud. Los datos fueron analizados con el auxilio del soffware SPSS-version 11.0.
Los resultados obtenidos muestran fragilidad y fuerte presion en las relaciones de trabajo, caracterizadas
por la diversificacion del empleo en general y la desproteccién social, ademas de condiciones desfavorables
de trabajo, las cuales fueron mencionadas por los informantes del estudio. En este contexto, se concluye
que es urgente la elaboracién y/o implementacién de politicas ptiblicas para la administracién de personal
en el area de salud mental, teniendo en vista la reversién de esta situacidn.
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INTRODUCAO

As transformagdes ocorridas no modo de
produgio capitalista tém produzido fortes impac-
tos sobre as forgas de trabalho. Neste sentido, as
transformagdes do modelo econdmico decorrentes
da reestruturagdo produtiva, da integragdo mundial
nos mercados financeiros, da internacionalizagio
das economias, da desregulamentagio e abertura de
mercados, entre outras, em suas causas e conseqiién-
cias politico-sociais, vém atingindo amplos setores
da populagio trabalhadora. Assim, o movimento
de globalizacio da economia desencadeou maior
valorizagdo do capital, inclusive por corporagdes
industriais e/ou de servigos.!

No setor de servigos, em particular no setor
/ 4 /4 ~
saude, ha décadas, a gestio dos recursos humanos tem
se apresentado como ponto critico, que necessita,
portanto, do desenvolvimento e implementagio de
politicas publicas de satide voltadas para esta area.

Conforme se observa, as reformas ocorridas
no setor saude, a partir da década de 1980, median-
te a atuagio do movimento de Reforma Sanitaria,
concorreram para o processo de democratizagio
da satide no Brasil. Este movimento propunha
a ampliagio do conceito de saide, a sadde como
direito, a criagio de um sistema tnico de satde
norteado por principios como a universalidade, a
integralidade, a descentralizagio e a participagdo da
comunidade.? Tais propostas, inseridas no relatorio
da 82 Conferéncia Nacional de Satide, foram consa-
gradas na Constitui¢do Federal de 1988, ao instituir
legalmente o Sistema Unico de Satde (SUS).

A implantagdo do SUS implicou mudangas no
tocante a organizagio das praticas e dos servigos de
satde, na gestdo em satide, em particular na gestio
dos recursos humanos. Esse processo representou
para a histéria da satide publica no Brasil uma
inovagio, tanto no campo das politicas de saide
quanto na macropolitica de reforma do Estado. Em
contraposi¢io, portanto, a0 modelo hegemdnico
imposto pelo Estado capitalista e ao projeto neolibe-
ral, contudo, persistem alguns desafios, entre eles, a
politica de recursos humanos, objeto deste artigo.*

No campo da sadde mental, a Reforma Psiqui-
atrica questiona os saberes e as praticas psiquiatricas
centradas na pratica asilar, que conduzia a exclusio
social e cronificagdo da doenga e propde a desinstitu-
cionalizagio como mecanismo de ruptura com esse
modelo assistencial. Nesse processo de reorientagio
das praticas psiquiatricas, a assisténcia tende a se

deslocar do ambiente hospitalar para a comunidade,
na perspectiva de cuidados no territorio, com o foco
da atencio seja no sujeito, de modo que as agGes
sejam voltadas para sua reinser¢io no meio social,
buscando o exercicio dos seus direitos de cidadania.’®
Portanto, emerge a necessidade de estruturagio de
rede substitutiva de cuidados aos portadores de
transtornos mentais, da qual os Centros de Atenc¢io
Psicossocial (CAPS) fazem parte.

Nestes novos servigos, incluindo os CAPS,
as praticas de saude devem estar pautadas pela inte-
gralidade do cuidado. Isto pressupde a construgio
do trabalho em equipe multidisciplinar, com agGes
pautadas pela interdisciplinaridade, ou seja, na
construgdo do trabalho coletivo em que ha relagio
reciproca entre as intervengdes técnicas e interven-
¢Oes dos agentes.®

A Reforma Psiquiatrica se insere no contexto
de reforma do setor satide e a0 mesmo tempo encon-
tra no processo de democratizagio da satide, com
a implantagdo do SUS, “terreno fertil” para a efeti-
vagio de seus propositos. Deve-se pois, considerar
que o campo da satide mental, como integrante do
SUS, é permeado pelos mesmos problemas e desafios
que afetam o sistema na sua totalidade.

Nio obstante, apesar dos avangos observaveis
nas politicas de satide no Brasil, ap6s a vigéncia da
Constitui¢io de 1988,° conforme se reconhece, a
area da gestio de recursos humanos, inicialmen-
te, foi “negligenciada”, porquanto verificou-se a
precarizagdo do trabalho em satde, caracterizada
pela auséncia dos direitos trabalhistas e de protegio
social, pela inser¢io de trabalhadores com baixa
qualificacio profissional, além de condi¢des de tra-
balho n3o satisfatérias. Diante do exposto, pode-se
afirmar a ocorréncia da flexibilizac3o das relagdes de
trabalho na area da satide ptblica, viabilizada pelas
modalidades de contratagio de pessoal com formas
e vinculos nfo estaveis com o Estado, formas dife-
renciadas de remuneragio, auséncia de uma politica
de educagio permanente no trabalho, entre outras.
Neste contexto, os trabalhadores sio contratados
diretamente pelo Orgio publico por meio de um
vinculo temporario ou informal, ou, ainda, através
de entidades terceirizadas como cooperativas, e
atuam como autdénomos.”*

Nas tltimas décadas nio houve elaboracio de
politicas publicas consistentes para disponibilizar e
regular a oferta de trabalho para o SUS. Como se
pode observar, as raizes historicas da precarizagdo do
trabalho em satide, residem no fato de que os interes-
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ses do SUS foram preteridos, enquanto prevaleceram
as diretrizes da politica econdmica, as quais, a partir
da década de 1990, tinham como prioridades a viabi-
lizagio das medidas de ajuste estrutural da economia.
Por conseguinte, houve a redugio da capacidade de
investimentos do Estado em politicas sociais.” Enfim,
a precarizagio do trabalho integra um conjunto de
tendéncias muito fortes da economia, decorrentes,
em Ultima analise, da globalizagio.

Diante do exposto, acredita-se que essas mu-
dancas por si so sinalizam para a necessidade de
transformagdes relacionadas a gestio dos recursos
humanos no SUS, a comegar pela forma de inser¢io
no servigo, respeitando-se os direitos trabalhistas e
garantindo protegio social, passando pela formagio/
qualificagdo profissional, chegando a democratizagio
das relacdes de trabalho, em que os trabalhadores
sejam reconhecidos como sujeitos responsaveis pela
funcionalidade do sistema, capazes de atuarem nos
processos decisorios correlatos a organizagdo dos
servicos e execucio dos cuidados em satde.

No entanto, inegavelmente, alguns esforgos
estio sendo empreendidos com vistas a solucionar
a questdo da precarizagdo do trabalho em saide, por
meio da consecugio de politicas ptblicas, embora
ainda timidamente. Assim, merecem destaque a
Norma Operacional Basica de Recursos Humanos
(NOB/RH-SUS), a Emenda Constitucional 34 de
13 de dezembro de 2001, a reformulagio das grades
curriculares dos cursos na area da sadde e a propria
Politica de Desprecarizagio das Relagdes de Traba-
lho no SUS,*® adotada pelo atual governo.

Em virtude de haver, no campo da satide men-
tal, como integrante do SUS, uma reprodugio de
toda esta problematica inerente a gestdo dos recursos
humanos, e, 20 mesmo tempo, uma lacuna na produ-
¢do do conhecimento nesta area, investigou-se como
se processam as estratégias de gestdo dos recursos
humanos nos CAPS, com foco em alguns aspectos
adotados para intervencio na Politica de Despreca-
rizacio das Rela¢des de Trabalho no SUS.

METODOLOGIA

O presente estudo ¢ parte integrante de uma
pesquisa mais ampla sobre organizagio dos servigos
de satide mental no municipio de Fortaleza - Ceara,
realizada com usuarios, familiares e trabalhadores
de satide mental de hospitais psiquiatricos e CAPS.
Trata-se de um estudo exploratorio-descritivo, com
abordagem quantitativa.

Atualmente, o municipio de Fortaleza en-
contra-se organizado em seis Secretarias Executivas
Regionais administrativas, e cada uma delas é res-
ponsavel pela aten¢do em satide da area adstrita.

Para este artigo foram utilizados os dados
relacionados aos trabalhadores de satide mental cole-
tados em trés CAPS, institui¢des de natureza ptblica
municipal, selecionados intencionalmente para o
estudo, em decorréncia de terem sido os primeiros
implantados. A pesquisa foi realizada em CAPS
pertencentes a Secretarias Regionais distintas.

A amostra foi composta por 55 trabalha-
dores de satide mental dos CAPS. No processo
de amostragem, o primeiro passo foi proceder o
levantamento do quantitativo de trabalhadores
de cada institui¢io. Em seguida, determinou-se o
namero de participantes mediante amostragem nio
probabilistica por conveniéncia.

A coleta de dados foi feita no periodo de janeiro
de 2005 a fevereiro de 2006. Quanto ao instrumento
de coleta, aplicou-se um questionario elaborado pela
equipe do Grupo de Pesquisa Satide Mental, Familia,
Praticas de Satide e Enfermagem (GRUPSFE).

Os dados coletados foram organizados em um
banco de dados pertencente a0 GRUPSFE e analisa-
dos com o auxilio do software SPSS (versio 11.0).

Em cumprimento aos principios éticos da pes-
quisa envolvendo seres humanos, a coleta de dados
foi realizada ap6s a apreciagdo do projeto pelo Co-
mité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
do Ceara, com emissio de parecer favoravel sob o
N° 04252569-1. Apds os devidos esclarecimentos,
os participantes assinaram um Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido, no qual confirmaram
sua participa¢do na pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados revelam que a maioria dos traba-
lhadores é composta por mulheres (71%), na faixa eta-
ria de 35 a 45 anos de idade (35%) e solteiros (44%).

As identidades dos trabalhadores da satde
mental sdo produzidas social e culturalmente nos
espagos e contextos historicos de cada um. Desse
modo, o trabalhador é interpelado pela instituigio
como uma cultura do trabalho, que cria, institui e
inventa idéias acerca dos significados do mundo, mas
também molda o modo como se deve ver o mundo,
como se deve viver, como se deve perceber na condi-
¢do de um trabalhador do campo da psiquiatria.’
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Como comumente se observa, o sexo fe-
minino tem maior representatividade dentre os
profissionais da area de sadde mental (71%). Essa
caracteristica traz alguns importantes pontos a
serem considerados em relagdo s questdes de
género e trabalho.

Desde a década de 1980 ja se registra acelerada
e crescente incorporagio das mulheres no mercado
de trabalho." Atualmente, em decorréncia do au-
mento na taxa de atividade econdmica feminina no
Brasil, as mulheres sio forgadas a conciliar as tarefas
domésticas com a necessidade/desejo de uma ocupa-
¢io remunerada."! Na area da satide, onde o trabalho
é exercido majoritariamente pelo pessoal de enfer-
magem, percebe-se que ha uma tendéncia em nossa
sociedade a associar o trabalho feminino com um
conteudo relacional, no cuidado de outras pessoas,
em situacdes de dor e de sofrimento. Esta forma de
trabalho envolve especificidades que se ajustariam
as qualidades de destreza, paciéncia, interesse em
ser ttil e dedicagdo, caracteristicas “tipicamente
femininas”, em nossa e em outras sociedades.!

Em relagdo i faixa etaria, esses trabalhadores
caracterizam-se pela maturidade, a qual é alcancada
entre os 35 e 50 anos, quando o individuo tem uma
identidade formada, esta definido profissionalmente

e apto a associar-se a outras pessoas em condi¢des
de igualdade.’? Além disso, como é evidente, nos
Ultimos anos ocorreu um declinio da participagio
relativa dos trabalhadores mais jovens, na faixa de
até 29 anos, no total da populagio empregada.!

Contudo, apesar da maturidade, hd um nime-
ro elevado de solteiros. Este dado sinaliza para o fato
de que esta populagio esta colocando em primeiro
plano a carreira profissional. Desse modo, somente
apOs a insergdo no mercado de trabalho, ela pensa
em constituir familia.

Os indicadores de qualidade da gestdo de
recursos humanos avaliados neste trabalho dizem
respeito aos vinculos trabalhistas, ao desenvolvi-
mento de recursos humanos e as relacdes entre
trabalhadores/gestores/instituicio.

Neste sentido, segundo se verifica, existem
diversas formas de contratacio dos trabalhadores,
conforme disposto na Tabela 1. Nestes servigos de
satde mental, ha uma flexibilizacio das relagdes
trabalhistas, caracterizadas pela terceirizagio,
concretizada pela contragio direta por contrato
temporario e via cooperativas, bolsas de trabalho,
estagio remunerado. Portanto, formas irregulares
de insercdo no servigo publico.

Tabela 1—Distribuigio dos trabalhadores de saide mental dos CAPS, segundo a categoria profissional

e o vinculo empregaticio. Fortaleza, 2005-2006.

Vinculo*
Categoria profissional Total
CLT Estatutario Terceirizado Cooperado Outro

Médicos 3 1 1 5
Enfermeiros 2 1 1 4
Outros profissionais de saude de nivel superior 1 1
Outros profissionais de nivel superior 1 6 1 1 9
Técnicos e auxiliares de saude 1 5 7 13
Outros técnicos e auxiliares 2 5 1 18
Total 4 22 13 2 9 50

* cinco participantes ndo responderam a este item do instrumento.

Como mostra a Tabela 1, ha vinculos empre-
gaticios diversos em todas as categorias profissionais.
Esta diversidade gera inimeros efeitos relacionados

principalmente a redugio de oportunidades e a rea-
comodagio espuria dos trabalhadores por meio da
terceirizagio e da subcontratagio, levando a precari-
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zagdo do trabalho e a progressiva exclusio dos traba-
lhadores cujo perfil ndo se ajuste as imposi¢des desta
nova ordem." Aliado a flexibilizacio das formas de
contratagio, estio os baixos salarios, evidenciados
no estudo, corroborando para tal situagio.

Diante das propostas presentes na concepgio
de gestio de qualidade, veiculada no ambito dos
servigos de saude, o aprimoramento dos processos
de produgio requer uma qualificagdo permanente
da forga de trabalho, na perspectiva de aprimora-
mento constante da competéncia técnica. Requer,
também, o desenvolvimento de habilidades dire-
cionadas para o trabalho em grupo e a satisfagio
dos usuarios, como requisitos fundamentais para o
perfil dos trabalhadores.

Nos servicos de satide mental, no referente
a qualificagio, parece haver uma exigéncia de for-
magio especifica em virtude da reorganizagio do
modelo assistencial, o que impde uma nova logica
de formagio dos trabalhadores. Neste contexto,

entre os participantes da pesquisa, 25 sdo de nivel
superior. Destes, 64% possuem especializagdo e 12%
possuem mestrado. Evidencia-se, portanto, uma
qualificacdo para o mercado de trabalho, do ponto
de vista académico.

Em relagio a formacgio/qualificagdo dos
profissionais de satde mental de acordo com o
tipo de vinculo e sua participacio em cursos ofe-
recidos pela institui¢do, ha uma fragilidade quanto
a formagio/qualificagdo permanente em servigo,
pois, como mostra a Tabela 2, a maioria dos tra-
balhadores nio participa de nenhum curso de ca-
pacitagdo/treinamento oferecido pela instituigdo,
seguindo-se o quantitativo que participa de apenas
um curso. Entretanto, nio foi possivel identificar
se essa ndo participacio se deu em decorréncia da
falta de oferta ou por recusa do profissional. De
qualquer forma, tal realidade reflete descompasso
entre o que se propde na gestdo dos recursos hu-
manos no SUS e a realidade encontrada.

Tabela 2 - Distribuigdo dos trabalhadores de satide mental dos CAPS, conforme o vinculo empregaticio
e a participagdo em cursos oferecidos pela institui¢dao. Fortaleza, 2005-2006.

Participagdao em cursos e treinamentos da instituicao*

Vinculo* Total
Nenhum Um Dois Trés + de trés
CLT 1 3 4
Estatutario 9 7 3 1 2 22
Terceirizado 7 3 2 2 14
Cooperado 1 1
Outro 2 4 2 1 9
Total 18 15 7 4 6 50

* cinco participantes nio responderam a este item do instrumento.

Outro aspecto relevante na qualidade da
gestdo do trabalho em satide esta relacionado a es-
trutura organizacional e aos processos de trabalho,
que sdo a0 mesmo tempo produtores e produtos
das condigdes de trabalho nas quais estdo inseridos
0s atores sociais.

Nesta perspectiva, segundo os trabalhadores
participantes do estudo julgam, na sua maioria
(76%), nos CAPS de Fortaleza a estrutura fisica e a
oferta de equipamentos/instrumentos para o traba-

lho nio proporcionam condigdes satisfatorias para
o desenvolvimento de suas a¢des, conforme mostra
a Tabela 3. Além disso, 18% asseguram, que nio
conseguem de outros setores da instituigio auxilio
para a consecugio de suas atividades, seguidos de
31% que as vezes conseguem. Em sintese, 59% dos
trabalhadores tém dificuldades em receber auxilio de
colegas de outros setores da institui¢io. Tal situagio
pode ser produto de uma rigidez burocratica ou de
conflitos relacionais.
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Tabela 3 - Sintese das informages sobre as condi-
¢oes de trabalho, de acordo com os trabalhadores
de satide mental dos CAPS. Fortaleza, 2005-2006.

Variaveis n %

Meu setor tem dificuldades em conseguir
o que necessita de outros setores

Concordo 10 18
Concordo em parte 17 31
Discordo 26 47
N&o respondeu 2 4

A maior pressao no trabalho
esta relacionada

Volume de tarefas 18 32
Burocracia 7 13
Falta de colaboragéo 8 15
Outras 8 15
Sem pressao 9 17
Nao respondeu 5 9
A instituicao oferece condigoes
fisicas e materiais
Concordo 13 24
Concordo em parte 25 45
Discordo 17 31

Este cenario, no qual os trabalhadores revelam
que as condi¢des de trabalho nio sio satisfatorias,
concorre para que a maioria destes (60%) manifeste
desconfortos decorrentes do processo de trabalho.
Tais desconfortos variam desde o volume de tarefas,
a burocracia até a falta de colaboragio, o que reforga
a percepgio de possiveis impasses na relagio entre
trabalhadores e destes com o gestor/instituigio.

A proposito da possibilidade da democratiza-
¢io das relagdes de trabalho, em que se aponta para
o resgate da participagio do trabalhador na gestio
da organizagio e da produgio do cuidado prestado
aos usuarios, como parte integrante da politica de
desprecarizagio e de humanizagio do trabalho em
satde, faz-se fundamental identificar o grau de com-
prometimento dos gestores/servigos de saide em
promover, na pratica, a construgio de mecanismos
capazes de viabilizar esse processo. Esta nova propos-
ta € marcada pela construgio de sistemas de co-gestdo
ora apresentados como proposta de democratizagio
das relacdes de poder entre as pessoas. Isto se caracte-
riza pela capacidade de operar mudancas no cenario
da compreensio e da dinamica do controle social
da politica de satide e, conseqiientemente, também

potencializa a acdo dos sujeitos e da instituigdo por
meio da construgdo de espagos coletivos.!*

Assim, elegeram-se quatro indicadores para
avaliar o comprometimento dos gestores/institui-
¢do em promover a co-gestdo, a saber: respeito da
institui¢do para com as opinides dos funcionarios,
estimulo da institui¢do para o trabalhador participar
nas tomadas de decisio, efetividade dos veiculos de
comunicagdo interna e transparéncia das relagdes
(expressa pela clareza e honestidade), conforme
demonstra a Tabela 4.

Tabela 4 - Aspectos da relagio entre trabalhadores
de saude mental dos CAPS com os gestores/ins-
titui¢do. Fortaleza, 2005-2006.

Variaveis n %

Nivel de respeito da instituicao
para com as opinides dos funcionarios

Muito respeito 25 45
Mais ou menos 19 35
Pouco 5 9
Nenhum respeito 1 2
N&o sabe informar 5 9

Estimulo da instituigdo para o
profissional participar das decisoes

Muito 25 46
Mais ou menos 20 37
Pouco 3 5
Nenhum 4 7
N&o sabe informar 3 5

Os veiculos de comunicagéao interna
utilizados deixam os trabalhadores

Plenamente informados 13 24
Satisfatoriamente informados 23 4
Pouco informados 15 27
Desinformados 2 4
N&o sabe informar 2 4
Nessa instituicao as pessoas sao
tratadas de maneira clara e honesta
Concordo 30 54
Concordo em parte 19 34
Discorda 3 6
N&o respondeu 3 6

Com base na Tabela 4, conforme se evidencia,
a maioria dos trabalhadores participantes da pesquisa
(45%) afirma que suas opinides sdo recebidas com
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“muito respeito”, enquanto um quantitativo de 35%
ndo se sente totalmente respeitado. Segundo estes refe-
rem, suas opinides sio “mais ou menos” respeitadas.

Outro aspecto importante a ser destacado no
processo de mudanga de modelo na gestdo é aquele re-
lacionado ao acesso a informagio. Perguntados sobre
os veiculos de comunicagio interna utilizados, 24%
consideram-se plenamente informados. Entretanto,
de acordo com a maioria (68%), a transmissio de
informagdes nos servigos de satide mental nio se da
de forma satisfatoria, pois 41% consideram-se razoa-
velmente informados e 27% pouco informados.

Como possivel explicagdo para o elevado
nimero de trabalhadores segundo os quais os ve-
iculos internos de comunicacio nio os informam
de maneira satisfatéria, esta o fato da maioria (54%)
perceber que os funcionarios ndo sio tratados de
maneira clara e honesta.

Para os membros de uma instituicio, a falta de
informacdes claras e adequadas e/ou a fragmentagio
destas dificulta o processo de comunicagio das equipes
de trabalhadores entre si e desta com os gestores. Desse
modo, constitui forte empecilho para a democratiza-
¢do e humanizagio das relagdes de trabalho, e con-
tribui negativamente para a qualidade dos servigos.”
Por conseguinte, isso representa uma barreira para a
gestdo participativa, pois impossibilita a interferéncia
dos atores envolvidos na politica da institui¢io.

A despeito da falta de informagGes e destas
nio se darem de forma clara, ha predominancia
de trabalhadores que consideram receber muito
estimulo (46%) para participar dos processos deci-
sorios. Verifica-se, portanto, uma dissonancia entre
o incentivo a co-gestio e a utilizacdo de mecanismo
de efetivagio deste processo, a medida que nio ha
transparéncia e honestidade no trato com os traba-
lhadores, nem volume suficiente de informacdes
sobre a gestdo dos servigos. Consoante, se acredita,
nio basta apenas estimular a participagdo no plano
tedrico, € necessario efetivar mecanismos de capaci-
tagdo dos diversos atores para que possam participar
do planejamento e avaliagio dos servigos, inclusive
propondo estratégias para a melhoria da gestio e,
conseqiientemente, da qualidade dos servigos.

Diante dessa discussio, o trabalho em satde,
em particular nos servigos de saide mental, repre-
senta um desafio, em virtude de sua dimens3o/com-
plexidade, comportando diversas interfaces que
vio da reestruturagio dos servicos a qualidade da
assisténcia prestada, passando pelas relagdes de tra-

balho e pela adogdo de novos saberes, metodologias
e tecnologias de trabalho.

Com base nesse entendimento, aceita-se como
relevante identificar o nivel de satisfacio dos tra-
balhadores com a instituigio onde atuam, na qual
estdo presentes as condi¢des, processos e relagdes de
trabalho. De modo geral, nos processos de trabalho
estdo envolvidos os meios de produgio (objeto e ins-
trumentos do trabalho) e a capacidade operaria. Esta
representa as condigdes subjetivas da produgio.

A satisfagdo, portanto, tem se apresentado
como um indicador de qualidade muito utilizado
na avaliagio de servigos de satide. Configura um ele-
mento capaz de interferir na postura do profissional
em relacio a institui¢io e ao processo de trabalho,
comprometendo a qualidade dos servigos.

Tabela 5 - Satisfacdo dos trabalhadores de saude
mental dos CAPS por trabalhar na instituigdo.
Fortaleza, 2005-2006.

Indicador n %
Nivel de satisfagao por trabalhar na
instituicao
Excelente 17 30,9
Bom 27 491
Regular 10 18,2
Ruim - -
N&o respondeu 1 1,8
Orgulho por trabalhar na instituicao
Muito 33 60,0
Mais ou menos 13 23,6
Pouco 2 3,6
N&o tem orgulho 4 7,3
Nao sabe informar 3 5,4
Trabalho aqui por nao ter outra
oportunidade
Concordo 1 1,8
Concordo em parte 4 7,3
Discordo 49 89,1
N&o respondeu 1 1,8
Nivel de satisfagdo com o setor de
trabalho
Excelente 18 32,7
Bom 24 43,6
Regular 12 21,8
N&o sabe informar 1 1,8
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Com base nestas premissas, buscou-se identifi-
car os niveis de satisfacio dos trabalhadores dos CAPS
de Fortaleza. Conforme se verifica, de acordo com a
Tabela 5, a maior parcela dos participantes da pesquisa
(49,1%) informa possuir um bom nivel de satisfacio
por trabalhar na institui¢do, seguida daqueles que
afirmam ter nivel excelente (30,9%). Ainda conforme
os dados, muitos confirmaram elevados niveis de
satisfacio com o seu setor de trabalho na institui¢io
(76,3%). Elencam como motivos para estarem satis-
feitos, entre outros, as boas relagdes profissionais e o
gostar de trabalhar com os usuarios dos servigos.

De certa forma, validam-se as informacdes
acerca da satisfagio quando 60% afirmam terem or-
gulho em trabalhar na atual institui¢do. Além disso,
89,1% discordam que trabalham na institui¢do por
nio dispor de outra oportunidade de trabalho.

Apesar de, como revelado, alguns aspectos
da estrutura e da organizagio dos servigos nio
favorecem o desenvolvimento de suas atividades
e da participagdo na co-gestio, os trabalhadores
apresentam niveis altos de satisfacdo. Esta, porém,
mais parece produto do campo relacional, ou seja,
das relagdes desenvolvidas entre si e com os usua-
rios do que com a propria institui¢io, conforme
os resultados encontrados. Neste contexto, parece
compreensivel que a satisfagio se da sobretudo
como conseqiiéncia da eficacia das agdes de saide
desenvolvidas junto aos usuarios, incluindo-se ai a
relagio profissional-usuario.

CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo, realizado no municipio de For-
taleza, em que se investigaram os aspectos relacio-
nados a organizagio dos servigos de satide mental,
em particular nos CAPS, que se configuram como
servigos publicos da esfera municipal, incluindo-se
a gestdo da forga de trabalho, segundo se verificou,
persiste a precarizagio do trabalho.

Os resultados revelam a existéncia de diversas
formas de contratagdo no servigo publico, contra-
riando os principios normativos da administragio
publica consagrados constitucionalmente, nos quais
a inser¢io no servigo publico devera se dar somente
por concurso publico. Estas formas de inser¢io
vém ocorrendo por contratagdo direta por contrato
temporario, terceirizagdo, bolsas de trabalho, entre
outros modos. Isto remete a flexibilizacio das rela-
¢Oes de trabalho, onde os trabalhadores n3o tém seus
direitos trabalhistas respeitados e ficam desprovidos

da protegio social. Além disso, ha caréncia de uma po-
litica efetiva de educagio permanente no trabalho.

Conforme os trabalhadores referem, eles estdo
submetidos a condi¢des de trabalho insatisfatérias
relacionadas a estrutura fisica dos servigos e a pre-
senca dos equipamentos necessarios a consecugio
de suas agdes.

Apesar dos trabalhadores referirem que sio
estimulados a participagio nas decisdes, eviden-
ciam-se contradi¢des no processo de democratiza-
¢do das relagdes das institui¢des pesquisadas com
seu quadro de pessoal.

A despeito das condigdes de trabalho insatisfa-
torias, as quais o grupo pesquisado esta submetido,
verifica-se elevado nivel de satisfacio.

Neste contexto, constata-se um descompasso
entre as politicas de recursos humanos que estio
sendo implantadas pelo poder ptblico e sua opera-
cionalizagio em nivel local. Ou seja, estas politicas
ainda sdo desenvolvidas de forma timida, em cons-
tante tensdo entre os interesses da sociedade e os
impostos pela politica econdomica. Portanto, urge
serem implantadas e/ou implementadas de forma
mais intensa com vistas a superar essa dicotomia
entre o proposto e o operacionalizado.

Diante do exposto, acredita-se que ocorra a
concretizagdo de mudangas na gestdo de recursos hu-
manos no SUS, tendo como pressuposto a Politica
de Desprecarizagio do Trabalho em Saide. Torna-
se, pois, premente a operacionalizagio das propostas
da referida politica. Nesta perspectiva, urge a adogio
de medidas, tais como: a abertura efetiva de espacos
para a implantagdo e/ou consolidagio da co-gestio,
alicergada nas opinides e/ou decisdes dos trabalha-
dores; o respeito aos principios da administragio
publica no que referente a contratagio somente por
concurso publico, garantindo-se os direitos traba-
lhistas, inclusive com a implantagio de um plano de
cargos e salarios; e adogdo de uma politica concreta
e abrangente de educagio continuada.
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