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RESUMO

Palavras-chave - Transferéncia de formagéo, Motivacao, Influéncias secundérias e ambiente de trabalho

Pretendeu-se com este estudo perceber quais os fatores da transferéncia de formagdo que mais impacto
tiveram no desempenho profissional dos enfermeiros. Avaliar os fatores da transferéncia de aprendizagens do
contexto formativo para o contexto das praticas € a forma mais eficiente de poder aumentar a transferéncia da
formagao. A investigacao foi do tipo quantitativa, realizado num Hospital da Regido de Lisboa e Vale do Tejo,
sendo a amostra constituida por 78 enfermeiros. Foi utilizado, como instrumento de colheita de dados, o
questionério Learning Transfer System Inventory de Holton e colaboradores (2002), que foi dividido em duas
partes. A primeira parte que permitiu caraterizar a amostra do ponto de vista sociodemografico e profissional,
e a segunda parte que permitiu operacionalizar os fatores da transferéncia da formacgao através de um
construto especifico. Para o tratamento dos dados foi utilizado o programa informatico SPSS Statistics 20. Foi
aplicado o instrumento de colheita de dados a enfermeiros que frequentaram uma agao de formagao sobre
Classificagao Internacional para a Pratica de Enfermagem hé pelo menos seis meses. Os resultados desta
investigagdo mostram a importancia da concegédo da formagéo, das caracteristicas individuais e do ambiente
de trabalho na transferéncia da formacdo. Evidenciando também que a transferéncia de formagao esta
fortemente relacionada com alguns fatores que a podem facilitar ou inibir, como é o caso dos seguintes
fatores; o suporte dos pares, o design de transferéncia, as expetativas de desempenho e de resultados € a
resisténcia/abertura @ mudancga, as sansbes do supervisor e o feedback de desempenho. As limitagcbes
principais deste estudo estao relacionadas com o facto de, a amostra utilizada ser de conveniéncia, o estudo
ser descritivo-correlacional, ndo ter sido possivel aplicar o instrumento de colheita de dados em dois
momentos distintos e ndo se terem encontrado nenhuns estudos realizados em Portugal, na area da saude,

sobre a transferéncia de aprendizagens do contexto formativo para a pratica profissional.



ABSTACT

Keywords - Transfer of Training, Motivation, Influences and secondary desktop

The intention of this study to understand what factors in transfer of training that had more impact on the
performance of professional nurses. Assess the factors of learning transfer the formative context for the
context of the practices is the most effective way to increase the power transfer training. The investigation was
the type that was carried out in a hospital in the region of Lisbon and Tagus Valley, with a sample of 78
nurses. Was used as an instrument of data collection, the questionnaire Learning Transfer System Inventory
of Holton et al. (2002), which was divided into two parts. The first part allowing characterize the sample in
terms of sociodemographic and professional, and the second operational factors allowing the transfer through
the formation of a specific construct. For the treatment of the data was performed using the program SPSS
Statistics 20. We applied the instrument of data collection the nurses who attended a teaching program on the
International Classification for Nursing Practice for at least six months. The results of this research show the
importance of the conception of training, individual characteristics and work environment on transfer of
training. Showing also that the transfer of training is strongly related to certain factors that may facilitate or
inhibit, such as the following factors: the support of peers, design transfer, the expectations of performance
and results and the resistance / openness to change the supervisor sanctions and performance feedback. The
main limitations of this study are related to the fact that the sample be used for convenience, be descriptive
and correlational study, it was not possible to apply the instrument for collecting data at two different times and
have not found any studies in Portugal, on health, on the transfer of learning from formative context for

professional practice.
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Transferéncia da formagao para o exercicio profissional dos enfermeiros

1-INTRODUGCAO

Vivemos uma época caraterizada por inUmeras mudangas sociais € economicas, as quais tém
repercussdes no funcionamento e no desempenho das organizagdes. A rapidez implica uma progressiva e
eficaz aquisicdo de novos conhecimentos e competéncias. A maior parte dos processos de mudanga nas
organizagdes envolve intervengdes focalizadas na formagdo dos seus trabalhadores, considerado o fator

essencial para 0 sucesso organizacional, de acordo com Pfeffer (1994), citado por Velada (2007).

A formacao profissional constitui um fator de desenvolvimento fundamental para o sucesso empresarial
e para a qualidade do emprego, assumindo-se como fator critico para o desenvolvimento de competéncias
Caetano (2007).

As organizagdes, cada vez mais, devem de considerar a formagdo como uma solugéo possivel para se
adaptarem continuamente ao contexto envolvente, bem como uma condig&o que permite as pessoas, por um

lado, desenvolverem competéncias, e por outro, garanta a sua empregabilidade Gomes et al. (2008).

Mas, simultaneamente com a preocupagé@o que as organizagdes devem de ter em qualificar os seus
recursos humanos através da formagao profissional, deve esta mesma formacdo ser objeto de avaliagéo,
percebendo se estdo a ser concretizados os objetivos pretendidos com a mesma e se o desenvolvimento
profissional dos seus colaboradores se esta a efetivar. Esta ideia esta expressa no Decreto-Lei n.° 50/98 de
11 de Marco, que define as regras e os principios que regem a formagdo profissional na Administragao
Publica. O Instituto para a Qualidade na Formacgéo (IQF) (2006) refere que “atualmente, o investimento na
formagéo profissional em Portugal tem vindo a aumentar exponencialmente. No entanto, as organizagbes
portuguesas ndo possuem uma cultura de avaliagdo da formagdo, como se pode constatar pelo reduzido

numero de entidades formadoras acreditadas no dominio da avaliagdo da formagao*.

Nos ultimos anos as organizagdes de saude tém vindo a desenvolver estratégias que visam combater o
desperdicio, torna-las mais competitivas e maximizar o potencial dos seus recursos. E em tempos de falta de
recursos financeiros, como aqueles que as instituicdes atravessam, este processo tende a acentuar-se. No
entanto, ficam as organizagdes confrontadas com o dilema, por um lado quanto mais formarem os seus
recursos melhores condi¢bes terdo de melhorarem o desempenho, por outro, mais recursos econémicos

terdo de investir. Ora, a avaliagdo do processo formativo torna-se indispensavel para perceber em que
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medida as intervengdes planeadas contribuem para o desenvolvimento organizacional Holton (1996); Salas e

Cannon-Bowers (2001).

Assim, as organizagbes ao realizarem um investimento nesta formagédo pretendem ter um retorno
efetivo desse mesmo investimento, esse retorno dever-se-a traduzir na transferéncia de formagéo para o local
de trabalho.

Com este estudo iremos perceber, no contexto de um Hospital da Regido de Lisboa e Vale do Tejo,
quais sdo os principais fatores que podem influenciar o processo de transferéncia da formagdo para o
exercicio profissional dos enfermeiros, sendo escolhido para inventariar esses fatores o instrumento de
recolha de dados LTS/ (Learning Transfer System Inventory), o qual foi desenvolvido por Holton e
colaboradores nas duas ultimas décadas e esteve na origem da versdo adaptada por Velada (2007) para a

realidade portuguesa, dando origem ao PLTS/ (Versao Portuguesa do Learning Transfer System Inventory).

Ao analisar os fatores que mais contribuem para a transferéncia de formagdo para o exercicio
profissional dos enfermeiros, mais facilmente se poderdo encontrar estratégias formativas que possibilitem o
desenvolvimento dos diferentes atores que compdem o sistema organizacional, evitar o desperdicio e perdas

economicas contribuindo, desta forma, para maximizar o potencial dos recursos humanos.

Existem algumas raz0es para a pertinéncia da realizagédo deste trabalho, uma delas teve a ver com a
vontade demonstrada pela organizagdo em avaliar a formagao, outra com o facto de ser desejo da autora
trabalhar este tema e também por ndo se terem encontrado estudos empiricos sobre 0s processos que
intervém na transferéncia da formagdo para o local de trabalho realizados na area da saude e

especificamente na enfermagem.

Por parte do hospital, onde se realiza a investigacao, existe em curso uma metodologia para promover
a melhoria de desempenho dos seus servigos, pretendendo a organizagéo ser acreditada através das normas
da Joint Comission International (JCI) (2005). Para a concretizagdo do objetivo proposto a organizagdo tem
levado a pratica a implementagéo de vérias processos de mudanca, assentes em fungdes expressamente
definidas, sendo uma dessas fungdes a educacao e qualificagdo dos profissionais. Neste sentido, a norma
constante nesse manual (FMS.10) refere que "a organizagdo educa e forma todos os profissionais sobre 0s
seus papéis no sentido de proporcionarem uma instalacdo segura e eficaz para os cuidados prestados ao
doente" (JCI, 2005, p.191).
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Ao desenvolver atividades centradas na formacdo, como forma de operacionalizar as mudancas
pretendidas, a organizagao espera que consiga obter o objetivo e o éxito pretendido. Concretamente com os
profissionais de enfermagem, tem existido um investimento claro na formagéo profissional, € os planos da
Direcdo de Enfermagem, desde 2008, tém uma area estruturante para o desenvolvimento profissional com o
objetivo de “fomentar a formagdo em servigo centrada na melhoria continua da qualidade dos cuidados e na
melhoria do exercicio profissional dos enfermeiros, nomeadamente nas areas dos programas de melhoria e
indicadores” e como meta que “os planos de atividades e relatérios de formagdo dos servigos reflitam as
necessidades e prioridades do hospital e do servigo (sistemas de informagdo em enfermagem; padrbes e
indicadores de qualidade, prevengéo e controlo da infe¢gdo)”, sendo claramente assumida a implementagéo
informatica do sistema de Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem, com o objetivo de
permitir uma linguagem cientifica e unificada. A Dire¢do de Enfermagem procedeu ao diagnéstico das
necessidades organizacionais em fun¢do de um planeamento de mudangas pretendidas, e para superar 0s
problemas observados programou intervengdes formativas, pretendendo comparar se as intervengdes que
planearam se adequaram ao objetivo da sua interveng¢do. Segundo Caetano (2001), quando uma mudanga
organizacional € planeada, deve de existir, num primeiro momento, o diagnostico da situacéo da organizagao,
num segundo momento, a a¢do ou intervencdo para ultrapassar problemas observados, e por ultimo,
proceder-se a avaliagdo dos efeitos da intervengédo, comparando a situagdo diagnosticada com os objetivos

da acao.

Em Enfermagem a ideia de melhorar os cuidados através da medicdo do impacto das atividades
realizadas esta expressa no regulamento do exercicio profissional da Ordem dos Enfermeiros “para a
melhoria e evolugdo dos cuidados de enfermagem os enfermeiros, no exercicio da sua atividade devem

nomeadamente, avaliar a formagéo do seu grupo profissional”.

Exercendo a autora atividade profissional como enfermeira chefe, este estudo ir-lhe-a possibilitar a
analise e reflexdo sobre a sua pratica diaria, e potenciar o desenvolvimento profissional continuo dos
enfermeiros, dotando-a de ferramentas mais eficientes e eficazes, para a elaboragdo, promogédo e apoio a
concretizacdo de projetos de desenvolvimento técnico-cientifico e mobilizagao da equipa para uma pratica de

maior qualidade e inovadora.

Assim, surgiu a seguinte questao de investigacao:
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Quais sdo os principais fatores que podem explicar a transferéncia de formagdo, nos enfermeiros que
exercem fungées num Hospital da Regido de Lisboa e Vale do Tejo, do contexto formativo para o

contexto da pratica?

Pretendendo obter respostas a questdo colocada, e tendo por base os conhecimentos adquiridos

anteriormente sobre formagéo e a revisdo da literatura, foram definidos os seguintes objetivos de pesquisa:
Objetivo geral

Analisar os fatores, do dominio especifico e geral da formagao, que mais interferem na transferéncia da

formacao para a pratica profissional dos enfermeiros num Hospital da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Objetivos especificos

(1) Identificar quais as variaveis que mais contribuem para a transferéncia da formagéo;

(2) ldentificar quais as relagOes existentes entre as variaveis da transferéncia da formacao;

Este trabalho de dissertagdo € constituido por sete pontos. O ponto 2, integra 0 enquadramento teérica
realizado e que possibilitou fazer o enquadramento do estudo. Dos diversos aspetos debatidos destacamos: a
formagdo profissional, a formagdo profissional em enfermagem, o modelo de desenvolvimento de
competéncias do enfermeiro de Patricia Benner, a formacao e as suas fases, a transferéncia da formagéao
para o local de trabalho, os fatores que influenciam a transferéncia de formagdo, o modelo sistematico da
transferéncia da formagdo e o modelo de transferéncia de formagéo e os fatores do LTS/ (Learning Transfer

System Inventory).

No ponto 3 explanamos o estudo empirico, desenvolvendo, entre outros, os seguintes aspetos:
metodologia do estudo — o tipo de estudo, as questdes de investigagéo, os critérios de incluséo, as variaveis
do estudo, a populagéo e amostra do estudo, o instrumento de recolha da informagéo, as consideragdes
gticas, os procedimentos de recolha e os procedimentos estatisticos utilizados, que melhor se enquadram no

estudo a realizar, para tratamento dos dados.

No ponto 4 sdo apresentados os resultados mais significativos, tendo por base as questbes de

investigagao colocadas, dos quais se faz a discusséo dos resultados no ponto 5.
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A andlise das principais consideragbes finais, bem como, as pistas para novas investigagdes
apresentar-se-80 no ponto 6, seguindo-se a apresentacdo das limitagdes fundamentais do estudo no ponto 7

e as sugestdes da investigagédo no ponto 8. O trabalho termina com a bibliografia que o suportou.
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2. ENQUADRAMENTO TEORICO

Assistimos hoje em dia a mudangas profundas nas sociedades atuais, quer ao nivel da estrutura
demografica da populagéo ativa, quer na forma como se estabelecem as relagdes comerciais entre 0s varios
paises, através do processo de globalizagdo dos mercados mundiais, obrigando a novas formas de
organizagao do trabalho. Estas mudangas impdem novas exigéncias aos individuos e as organizagdes para
que se consigam manter com vantagens competitivas. Para os individuos a formagéo profissional tem um
papel central na manutencdo e aquisicdo de novos conhecimentos e competéncias, fundamental para o
desempenho de uma fungdo. Para as organizagdes a formagdo € um instrumento imprescindivel para

melhorar o desempenho dos profissionais e para a assimilagdo de novos conhecimentos e competéncias.

2.1. Formagao profissional

A formacao profissional é definida como uma experiéncia planeada de aprendizagem que é concebida
com 0 objetivo de resultar numa mudanca permanente dos conhecimentos, atitudes ou competéncias,
aspetos criticos para o bom desempenho da fungéo de um individuo, de acordo com Campbell et al. (1970);
Dunnette, Lawler e Weick (1970); Campbell e Kuncel (2001), citados por Caetano e Velada (2007). Nesta
perspetiva, a formacao visa, por um lado, o desenvolvimento pessoal e profissional do colaborador, e por
outro lado, contribui para melhorar o desempenho organizacional. O colaborador ao ficar mais qualificado tera

a possibilidade de se tornar mais produtivo e a organizagdo mais competitiva.

O conceito de aprendizagem ao longo da vida, esta assim, fortemente relacionado com o de

empregabilidade.

Conceito de aprendizagem ao longo da vida:
“(...) processo de desenvolvimento dos conhecimentos, competéncias e valores
dos individuos durante a sua existéncia, capacitando-os para assumirem diferentes
papéis e para interagirem adequadamente com 0s novos contextos em que se
inserem ao longo do seu percurso pessoal e profissional " (CAETANO, 2007, p.11).
Conceito de empregabilidade:
“ (...)capacidade de uma pessoa para continuar a trabalhar numa base continua,
quer mantendo o seu atual emprego quer encontrando facilmente um emprego
similar (ou melhor) no caso de abandonar ou perder o atual ” (CAETANO, 2007,
p.13).
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O estudo de Carbery e Garavan (2005), evidencia que os individuos que reconhecem falhas nas suas
competéncias, e que aceitam que as mudangas os encaminham para o futuro, sdo aqueles que mais
aproveitaram as oportunidades de formagdo e de desenvolvimento, garantindo o alargamento dos seus
conhecimentos para que, em caso de necessidade, garantam a empregabilidade em qualquer outro local.
Assim, os individuos tornam-se responsaveis por identificar as suas necessidades de aprendizagem, pela
escolha das formagdes e do desenvolvimento que pretendem realizar, para se poderem adaptar a contextos

de trabalho mais competitivas e de reducdo de recursos humanos.

Esta formacé&o profissional € processada ao longo da vida, e segundo Cardim e Miranda (1998), pode

assumir diversas modalidades e formas de organizagao distintas, tais como:

A formacao pré-profissional visa a sensibilizagdo, informagéo, orientagdo e a preparacdo dos

formandos para a escolha de uma profiss@o ou projeto de formagao.

A formagao inicial de base visa habilitar os formandos com os conhecimentos e aptidées para o
exercicio das respetivas fungdes, criando condigbes para a integracédo a vida profissional. Estamos a falar da
formagado qualificante quando o objetivo é qualificar ativos, através da aquisicdo de conhecimentos e
competéncias adequadas ao exercicio de uma profissao, bem como das atitudes e formas de comportamento
que potenciam uma melhor integragdo socioprofissional. A formag&o inicial devera ser encarada como o inicio
para o desenvolvimento e aperfeicoamento profissional “a formagéo inicial ndo é, o teto de nada, mas o
principio de tudo, no que diz respeito ao processo de integracdo na vida ativa” (GONCALVES et al., 2004,
p.141).

A formagao continua € um complemento da formagdo de base, atualizando-a e proporcionando a
preparagdo necessaria para o desenvolvimento técnico-cientifico, visando promover a atualizagéo e

valorizagao pessoal e profissional.

A formacao de especializagdo, desenvolve ou aprofunda conhecimentos e aptiddes profissionais
relativamente a determinada técnica ou area do saber, proporcionando o exercicio especializado de fungdes

nos correspondentes dominios.

A formagéo para promogao na carreira, visa especificamente o desenvolvimento dos conhecimentos
e aptiddes profissionais considerados indispensaveis para o exercicio de fungdes de maior complexidade e

responsabilidade no @mbito da mesma carreira.
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A formagao de aperfeigoamento parte do pressuposto da existéncia de uma formagao profissional de
base e visa o aprofundamento e a melhoria das capacidades ja existentes. Complementa e atualiza os

conhecimentos adquiridos, desenvolve capacidades praticas, atitudes e comportamentos.

A formagdo de reconversao profissional confere os conhecimentos e as aptiddes profissionais
indispensaveis ao exercicio das tarefas e responsabilidades relativas ao contetudo funcional da carreira
diversa daquela em que o funcionario estd integrado, suprindo a falta de habilitagbes literarias ou
qualificagbes profissionais legalmente estabelecidas para provimento na nova carreira e possibilitando, dessa
forma, a sua adequada transicao. Pretende, deste modo, dar uma qualificacdo diferente da j& possuida, para
exercer uma nova atividade profissional. Pode implicar uma formagédo profissional de base seguida de

especializagéo.

Pretende-se, deste modo, que o profissional reconheca, ao longo da sua vida profissional, a
necessidade de desenvolver competéncias, procurando conhecimentos tedricos que lhes deem os requisitos
adequados para que, conjuntamente com a sua experiéncia, os adequem para um melhor desempenho.
Através desta ligagdo, dos conhecimentos tedricos com os praticos, o profissional vai treinando, refletindo,
consolidando as suas habilidades, tendo assim um maior dominio das competéncias até a fase da total
incorporacdo das novas competéncias com as anteriores, ficando deste modo integrado, encontrado novas

formas de efetuar o seu trabalho e com maior eficiéncia.

2.1.1. Formacao profissional em enfermagem

De acordo com o regulamento do exercicio profissional, Decreto-Lei n.° 161/96 de 04 de Setembro, ao
enfermeiro € reconhecida competéncia cientifica, técnica e humana para a prestacdo de cuidados de
enfermagem gerais ao individuo, familia, grupos e comunidade, aos niveis da prevengéo primaria, secundaria
e terciaria. A formacdo em contexto profissional dos enfermeiros, para além da mais valia curricular, deve de
ser uma fonte de saberes capazes de satisfazer as necessidades da organizagdo, dos profissionais e dos
clientes (individuo, familias e comunidade), saberes estes entendidos na suas varias vertentes dimensionais:
cognitiva (saber), operativa/técnica (saber fazer), ética e relacional (saber ser e estar) e investigativa

(saber/saber).

A formacao inicial de base dos enfermeiros assenta no saber cognitivo, ao ingressar na profisséo é

fundamental a aprendizagem técnica, aprendizagem esta que € enriquecida com a experiéncia, repeticéo
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operativa e a partilha de saberes, 0 que conduzira ao aumento das competéncias, numa procura constante

para atingir a pericia da perfeicdo Benner (2001)

A maioria dos problemas dos enfermeiros decorrem da pratica quotidiana, devendo servir esta pratica
para a reflexdo e partilha de saberes. Assim, os enfermeiros devem de encarar a formagdo em contexto de
trabalho como um processo de atualizacdo e de melhoria permanente das suas competéncias e dos seus

saberes.

Uma das areas em que os enfermeiros contribuem, no exercicio da sua atividade, é na area da

formacao, para a melhoria e evolugéo da prestagao dos cuidados de enfermagem.

A melhoria da qualidade dos cuidados, de acordo com a Ordem dos Enfermeiros (OE), 2003, p.13, é
parte integrante de um dos dominios de competéncias do enfermeiro de cuidados gerais, a do

desenvolvimento profissional, onde também se insere a valorizag&o profissional e a formagéo continua.

Segundo os Padrdes de qualidade dos Cuidados de Enfermagem da OE (2001), deve existir uma
politica de formagao continua dos enfermeiros, promotora do desenvolvimento profissional de qualidade, e
nesta procura permanente da exceléncia no exercicio profissional, o enfermeiro contribui para a maxima

eficacia na organizacéo dos cuidados de enfermagem.

O enfermeiro deve colaborar no processo de desenvolvimento de competéncias dos seus pares em
contexto profissional, e os enfermeiros especialistas, a quem sdo reconhecidas competéncias de prestacédo
de cuidados de enfermagem especializados em areas especificas de Enfermagem, para além das
competéncias dos enfermeiros de cuidados gerais devem orientar, desenvolver e colaborar nas atividades de

formagao realizada na respetiva organizagao em contexto profissional.

A formacdo profissional dos enfermeiros € assim, um processo sistematico e organizado, com
implicagdo individual e da equipa nas experiéncias de aprendizagem capazes de conduzirem ao
desenvolvimento dos seus conhecimentos e competéncias, possibilitando-os para uma intervengédo de

cuidados de qualidade.

Segundo (HESBEEN, 2001, p.78) "uma das componentes, para que exista uma pratica de cuidados de
qualidade, é a formagéo dos profissionais, a qual permite a aquisi¢cdo de conhecimentos e apropriagédo de

técnicas inerentes a pratica do cuidar”.
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2.1.2. Modelo de desenvolvimento de competéncias do enfermeiro de Patricia Benner

Como referencial tedrico de enfermagem, optamos pelo modelo de desenvolvimento de
competéncias do enfermeiro de Patricia Benner, porque ao recorrer, em 1980, ao Modelo de Aquisi¢ao de
Competéncias de Dreyfus e Dreyfus, Benner leva-nos a compreender a diferenga entre o conhecimento
pratico e tedrico. Benner investigou a pratica clinica dos enfermeiros procurando refletir sobre o conhecimento
que esta pratica oferece para o desenvolvimento da disciplina de enfermagem. (Benner 2001,p. 40) refere-
nos que “uma boa descri¢do do conhecimento pratico € essencial ao desenvolvimento e ao alargamento da

teoria em enfermagem’.

Neste modelo ¢é estabelecida a diferenca entre o "saber" e o "saber fazer", diferenga esta que néo
significa 0 oposto mas sim a complementaridade entre ambos os conceitos. O saber pratico (saber fazer) ndo
precisa de criar conhecimento teorico (saber), contudo o "saber fazer" podera levar ao "saber" através da
reflexdo sobre as praticas clinicas e da investigacdo. Segundo (Brykczynski, 2004, p.187) “a teoria deriva da
prética e a pratica é alterada ou alargada pela teoria”. Deste modo o conhecimento pratico podera conduzir ao
alargamento dos conhecimentos tedricos. Para (Benner,2001, p.12) “As praticas crescem através da

aprendizagem experimental e através da transmisséo dessa aprendizagem nos contextos de cuidados”.

O modelo de Dreyfus e Dreyfus, criado por Hubert L. Dreyfus e Stuart E. Dreyfus, identifica cinco niveis

de desenvolvimento de competéncias: iniciado, iniciado avangado, competente, proficiente e perito.

Tendo como referéncia o que nos diz Benner (2001), estes cinco niveis de desenvolvimento de

competéncias tem as seguintes particularidades:

Iniciado - Existéncia de uma total auséncia de experiéncia por parte do enfermeiro, este colocado
perante situagdes que tem de resolver demonstra dificuldades. Sé aprendem e adquirem experiéncia pela
descrigdo de situagdes que os colegas lhes apresentam, tendo necessidade de normas claras e objetivas
sem as conseguirem enquadrar no seu contexto da prética. O iniciado demonstra um comportamento rigido e
limitado, ndo conseguindo distinguir o mais importante do secundario. Ser-lhe-a dificil inserir na sua pratica

clinica o que esta exposto na literatura.

Iniciado avangado - O enfermeiro € orientado ainda por regras que os orientam para a realizagao das
tarefas, ndo conseguindo ver e compreender o utente e o servigo numa perspetiva mais ampla. Desta forma

ainda Ihe é dificil definir prioridades para a sua intervengao.
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Competente - O enfermeiro j& é capaz de distinguir o mais importante do secundario, ja analisa as
situagbes clinicas definindo prioridades na sua intervengdo. Consegue planear o seu trabalho, tendo

consciéncia do modo como deve de tomar decisdes e ja inserindo as normas no seu contexto da pratica.

Proficiente - O enfermeiro consegue ter a capacidade de olhar para o global e analisar as situagoes,
de através das experiéncias adquiridas anteriormente encontrar a hipotese de solugao para os problemas.
“ a enfermeira proficiente apercebe-se das situagbes como uma globalidade e ndo em termos de aspetos
isolados’(Benner,2001, p.54).

Perito - O enfermeiro compreende o problema e toma as decisdes de forma intuitiva, ndo precisando
de utilizar o método analitico para suportar a sus tomada de decisdo. Enquanto a enfermeira proficiente exclui
algumas hipdteses para resolver os problemas, a enfermeira perita ndo exclui toda a série de possibilidades
de hipéteses de resolugéo. Mas segundo (BENNER, 2001, p.61) "Nem todas as enfermeiras serdo capazes
de se tornarem peritas". E neste Ultimo nivel de desenvolvimento de competéncias que o enfermeiro
desempenha um papel central no desenvolvimento do conhecimento, pois é capaz de evidenciar as suas

competéncias pelo relatar das experiéncias, mostrando em que consiste a sua pratica.

Aos cinco niveis de desenvolvimento de competéncias apresentados correspondem quatro areas de
aprendizagem, representando estas areas as mudangas no momento em que se d& a aquisicdo de

competéncias, esperando-se, segundo Benner (2001) que:

De iniciado a iniciado avangado - E esperado que ocorra, através da aplicagdo das normas e

principios abstratos nos contextos da pratica, a valorizagao das vivéncias e experiéncias anteriores.

De iniciado avangado a competente - E esperado que ocorra, através do abandono do pensamento

analitico, uma maior seguranca na utilizagao da intuigéo.
De competente a proficiente - E esperado que ocorra, através da uma mudanca na capacidade de
observar os fenémenos enquanto partes separadas entre si, a visualizagdo do todo com a sua complexidade

aprofundando a clarividéncia para identificar as carateristicas mais relevantes dos fenémenos.

De proficiente a perito - E esperado que ocorra, através do abandono de uma postura de observador

distante dos acontecimentos baseado na experiéncia através de um pensamento responsavel de tarefas

11
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pouco estruturadas, um conhecimento profundo, especializado e organizado com apropriacéo de profundos

conhecimentos tedricos especificos, havendo um maior empenhamento nas situages.

Para (BENNER, 2001, p.33) "A pericia em matéria de tomadas de decisbes humanas complexas, como
€ 0 caso nos cuidados de enfermagem, torna possivel a interpretagdo das situagdes clinicas. Além disso, 0s
conhecimentos incluidos na pericia clinica s&o a chave do progresso da préatica da enfermagem e do

desenvolvimento da ciéncia de enfermagem".

Conseguimos, deste modo, percecionar na teoria de Benner o papel que desempenha a formagéo
profissional para o desenvolvimento de competéncia nos enfermeiros. Este conhecimento deverd ser
materializado nos sete dominios resultantes da avaliagdo que Benner efetuou a prética da realidade da
enfermagem. Estes sete dominios representam o suporte que procura interpretar o conhecimento inerente a
pratica de enfermagem Brykczynski (2004). segundo Benner (2001), estes sete dominios da préatica de

enfermagem s&o:

(1) A funcao de ajuda;

(2) A funcdo de educacéo e orientagao;

(3) Fungéo de diagndstico e vigilancia do doente;

(4) A gestao eficaz de situagdes de evolugao rapida;

(5) A administracéo e a vigilancia dos protocolos terapéuticos;
(6) Assegurar e vigiar a qualidade dos cuidados;

(7)

7) Competéncias em matéria de organizacao e distribuicao de tarefas.

2.1.3. Aformagéo e as suas fases

As trés principais fases no desenvolvimento de um processo formativo sdo o diagndstico de
necessidades de formacdo, o desenvolvimento da formagao propriamente dita, e a avaliagdo da

formagao de acordo com Taylor et al. (1998).

O diagnéstico de necessidades de formagdo é o processo técnico que inicia o ciclo formativo. E
neste processo que se recolhe a informagdo para todas as fases que se seguem no respetivo ciclo,
contribuindo para o desenvolvimento da formagéo, prevendo a sua concegdo, 0 seu planeamento e

organizacdo. Segundo (BRAWN, 2002, p.569), “ € um processo continuo de recolha de dados para
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determinar quais as necessidades de formagédo existentes de modo a que a formagdo possa ser desenvolvida

para ajudar a organizagéo a alcangar os seus objetivos .

Deste modo é possivel identificar quais as areas criticas do desempenho profissional e, em funcéo dos
objetivos e das mudancas organizacionais pretendidas, estabelecer um plano de formagao que responda as
necessidades sociais e profissionais identificadas. Segundo Tannenbaum e Yukl (1992), é fundamental que
se desenvolvam programas formativos alinhados com a estratégia e os objetivos organizacionais para que as

organizagdes se mantenham competitivas.

O desenvolvimento da formagao nesta fase € determinante a escolha do método formativo mais
eficaz. Sao varios os métodos formativos existentes, podendo ser categorizados, segundo Noe e et al. (1986)
em trés grandes grupos, métodos expositivos(1), métodos ativos(2) e métodos grupais(3). Os métodos
expositivos séo utilizados para os formadores transmitirem informag&o, onde os formandos tém um papel
menos ativo. Nos métodos ativos os formandos tém um papel mais ativo, participando ativamente na sua
aprendizagem. Para Lewis (2005) os métodos ativos fornecem um melhor ambiente de aprendizagem e de
transferéncia da formacao do que os métodos expositivos, claramente menos eficazes. Os métodos grupais
permitem uma partilha de experiéncias entre os participantes, estando mais indicados para a formagao de

grupos Lewis (2005).

Avaliacao da formagao é a ultima fase do ciclo formativo. Depois de efetuado o diagndstico de
necessidades, de se proceder ao desenvolvimento da formagdo, importa perceber o seu impacto no
desenvolvimento da organizagdo, e qual o retorno do investimento realizado. Tornando-se assim possivel
aferir metodologias, praticas e instrumentos de formacdo, com o objetivo de melhorar a qualidade dos
servicos. Na organizacdo em estudo quando é realizada a identificagdo das necessidades de formagédo
procede-se a indicagdo dos métodos a utilizar para avaliar a formacao.

“O modelo ou, mais propriamente, a taxonomia que tem sido predominantemente utilizada para a avaliagdo
da formacé&o, foi enunciado por Kirkpatrick ha varias décadas (...)". (CAETANO e VELADA, 2007, p.20). Este
modelo de Kirkpatrick (1996), citado por Caetano e Velada (2007), identifica quatro niveis de avalia¢do da

formacgao:

Nivel 1- Avalia a reacao dos formandos - pretende avaliar a reagao dos participantes a formagéo e
como foi vivenciada a experiéncia formativa, quer pelos formadores quer pelos formandos. Reagdes tém sido
consideradas opinides baseadas nas emocdes, de acordo com Alliger et al., (1997), citados por Caetano e
Velada (2007,p.21), sugerindo a literatura diferentes tipos de reagles: reagbes afetivas, de satisfacéo,
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reacdes instrumentais e de utilidade, de acordo com Alliger et al. (1997), citados por Caetano e Velada (2007,
p.21) e de dificuldades da aprendizagem, de acordo com Warr, Allan e Birdi (1999); Warr e Bunce (1995),
citados por Caetano e Velada (2007, p. 21).

Nivel 2 - Avalia a aprendizagem dos participantes - pretende avaliar a aprendizagem e o aumento
de conhecimentos antes e depois das atividades formativas, podendo ser usados testes, entrevistas ou
observagdes diretas, de acordo com Kirkpatrick (1996); Phillips (1991), citados por Caetano e Velada (2007,
p.21).

Nivel 3 - Avalia as mudangas de comportamento - pretende avaliar em que medida ouve
transferéncia das aprendizagens para o local de trabalho, e quais os comportamentos no trabalho apds o

processo, de acordo com Alliger et al., (1997); Phillips (1991), citados por Caetano e Velada (2007, p.22).

Nivel 4 - Avalia os resultados finais de todo o programa - pretende avaliar em que medida o
processo formativo contribuiu para melhorar os indicadores de produtividade pretendidos pela organizagéo,
de acordo com Phillips (1991), citado por Caetano e Velada (2007, p.22). Este é o nivel mais complexo da
avaliagdo proposta pela taxonomia de Kirkpatrik, pela dificuldade de operacionalizagdo das variaveis em
estudo, é dificil isolar as variaveis relacionadas com a aprendizagem e quais os dados que lhe estdo
relacionados, de acordo com Russ-Eft e Preshill (2001), citados por Caetano e Velada ( 2007, p.22).

Embora se deva dar relevo ao nivel 1 e 2 da avaliagdo da formacdo, as organizagdes devem de
compreender se as aprendizagens realizadas nos contextos formativos sdo, de facto, transferidas para os
locais de trabalho, pois 0 que é significativo é garantir efetivamente que os colaboradores as utilizem no
desempenho das suas fungdes. Para Baldwin e Ford (1988) apenas uma pequena percentagem da formagéo
é efetivamente aplicada no local de trabalho, pelo que devemos alargar o nosso foco de atengéo para uma
avaliagdo da formacéo de nivel 3, e verificar em que medida ouve transferéncia das aprendizagens para o

contexto de trabalho aplicando o estudo da transferéncia.

Caetano e Velada (2007), citando Caetano (2001), afirmam que “Quando é planeada, a mudanga
organizacional implica, geralmente, uma primeira fase de diagnostico da situagdo da organizagdo, uma
segunda fase de agdo ou intervengdo para superar 0s problemas observados, e uma terceira fase de

avaliagdo dos efeitos da intervengéo”.

A formagdo torna-se fundamental como garante de desenvolvimento e do sucesso de uma

organizagao, contribuindo para a consolidacdo dos conhecimentos existentes, para a monitorizacdo e
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facilitacdo das mudangas, preparando-as para o futuro. Contudo, é importante, para além de um
levantamento das necessidades de formagao e de uma preparagdo da concegéo das agdes, bem cuidados,

proceder-se a avaliagdo dos resultados da formagéo.

“ De facto, a avaliagédo de intervengées, incluindo da formagéo, tem vindo a assumir
importancia no quadro do desenvolvimento dos recursos humanos, na medida em
que 0s niveis de competitividade atual tém vindo a intensificar a presséo para que
se demonstre de que forma essas intervengbes contribuem diretamente para o
desenvolvimento das organizagdes . (CAETANO e VELADA, 2007, p.19)

2.2. Transferéncia da formagao para o local de trabalho

Para Baldwin e Ford (1988), transferir a formagao consiste em aplicar no trabalho os conhecimentos,
competéncias e atitudes aprendidos na formagao e a sua subsequente generalizagdo e manutencdo depois
de um certo periodo de tempo. Este € um aspeto central no que diz respeito a ligacdo entre a mudanga dos
individuos e o que € requerido pelo sistema organizacional. Podendo ser definida como o grau em que 0s
formandos aplicam regularmente, no seu contexto de trabalho, os conhecimentos, comportamentos ou

atitudes que aprenderam num programa de formagdo Caetano e Velada (2007).

A transferéncia de formacao para o local de trabalho é um processo complexo, no qual interferem, de
forma direta ou indireta, varios fatores Noe e Schmitt (1986). De acordo com Newtrom (1983), citado por Leal
(2011), se existirem falhas na concegao e no desenvolvimento dos processos formativos, se a percegédo por
parte dos formandos de que as novos conhecimentos adquiridos na formagao ndo sejam possiveis de aplicar
na pratica, se houver, inexisténcia de reforgo positivo no local de trabalho, falta de apoio por parte da cultura
organizacional, press@o negativa dos pares e defeitos na supervisdo, menor sera a transferéncia de

formacao.

O conceito de transferéncia de formagdo de Baldwin e Ford (1988), evidencia que, para que haja
realmente transferéncia de aprendizagens, e esta seja generalizada para o contexto de trabalho, deva de
existir a separagéo entre as competéncias e os comportamentos que sao utilizados imediatamente apos a
formacgdo, e as competéncias e comportamentos mantidas a longo prazo, conduzindo estas ultimas a

mudancgas comportamentais efetivas no desempenho.
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De acordo com Wexley e Latham (2002) citados por Caetano e Velada (2007), em fungdo das
melhorias que podem ocorrer no desempenho dos formandos resultante das novas aprendizagens, apds 0s
programas formativos podem existir trés alternativas de transferéncia de formagao. A transferéncia positiva, a
qual acontece quando a aprendizagem resulta em melhorias no desempenho da fungéo, a transferéncia
negativa, a qual acontece quando essa aprendizagem agrava o desempenho de fungdes e a transferéncia

nula, onde n&o existe nenhuma mudanga no desempenho da fungéo.

Esta multidimensionalidade que se verifica na transferéncia de formacgéo evidencia a importancia da
anélise das situagdes em que ocorre a transferéncia, assim como os fatores que a influenciam, positivamente
ou negativamente. Deste modo, iremos explanar nos subcapitulos seguintes, os fatores que influenciam a

transferéncia de formagéo e o modelo sistematico de transferéncia.

2.3. Fatores que influenciam a transferéncia de formagao

Segundo Velada (2007), surgiram nos ultimos 25 anos varios modelos que tentaram explicar a
transferéncia de formacéo, sendo que as variaveis determinantes, capazes de influenciar o processo de

transferéncia, podem ser agrupadas em trés grandes fatores:

(1) desing da formacao ( concegéo da formagéo );
(2) carateristicas dos formandos ( individuais );

(3) ambiente de trabalho ( organizacionais).

De acordo com Holton Il (1996), citado por Caetano e Velada (2007, p.24) “ A literatura tedrica e
empirica mais recente tem sugerido que a transferéncia da formagéo esté diretamente associada a estes trés
fatores fundamentais, a concegdo (desing) da formacgéo, as carateristicas dos formandos e o ambiente de
trabalho ” considerando estes fatores como inputs da formagéo. As variaveis do contexto organizacional, sdo
variaveis organizacionais que podem aumentar os efeitos sobre a aplicagdo das aprendizagens e também
funciona como input da formagéo.

Ao processar-se a transferéncia de formacao para o exercicio profissional existirdo efeitos individuais e
efeitos organizacionais, que seréo os outputs formativos. Os efeitos individuais, num primeiro nivel, conduzem
ao desenvolvimento de competéncias, a melhorias do desempenho, levando a uma evolugao profissional e a
atitudes proativas por parte dos profissionais, 0 que configura um efeito individual de segundo nivel. Os
efeitos organizacionais também poderdo ser de primeiro nivel e de segundo nivel, num primeiro nivel

conduzira ao aumento da produtividade, a melhoria de qualidade e a uma maior eficiéncia organizacional, o
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que podera levar a organizagao a ser inovadora e mais competitiva, configurando um efeito organizacional de
segundo nivel. Conforme podemos observar na figura 1 existem varias varidveis associadas a estes fatores

capazes de influenciar a transferéncia de formagao:

Figura 1 - Modelo de analise da transferéncia da formagéo

CARATERISTICAS DOS FORMANDOS

Competéncias DE 1° NIVEL DE 2° NIVEL
Capacidade Cognitiva Competéncias Aprendizagem ao Longo
Experiéncia Profissional Autoconceito  [p] da Vida
Personalidade Motivagdo Empregabilidade
Locus de controlo Desempenho Atitudes ( Proativas)
Conscienciosidade Evolugao Profissional
Necessidade de Realiza¢do
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Fonte: Adaptado de Caetano e Velada (2007, p.25).

Verificamos que no modelo proposto por Balwin e Ford (1988), que € um dos modelos que segundo
Caetano e Velada, (2007) mais influenciou para a compreensao e explicagéo do processo de transferéncia da
formagdo, estdo descritos inputs e outputs de formagdo, definindo a maneira como se processa a
aprendizagem, e a transferéncia dessa mesma aprendizagem, para o desempenho profissional. Dos inputs
fazem parte trés fatores: (1) a concegéo (desing) da formagéo, que abrange o ajustamento dos contetdos da

formagdo, devendo ser essenciais e determinantes para o desempenho profissional dos formandos, os
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modelos e préticas pedagogicas e 0s principios de aprendizagem; (2) as caracteristicas dos formandos que
incluem varias varidveis relacionadas com fatores de competéncia, de personalidade, de motivagéo e atitudes
dos formandos. (3) o ambiente de trabalho, que abrange varidveis relacionadas com o fatores cultura
organizacional e clima de transferéncia, tais como: o suporte hierarquico e pares € 0S recursos €
oportunidades adequadas para aplicar os conhecimentos adquiridos no contexto de trabalho. Os outputs da
formagao abrangem a aprendizagem, ou seja o que é retido pelos formandos e que posteriormente pode ser

generalizado ou mantido nos contextos de trabalho, bem como, a transferéncia para o desempenho.

2.4. 0 modelo conceptual de avaliagao da transferéncia de formagao

Segundo Leal (2011) e tendo por base (Holton, 1996), para uma melhor analise € compreensdo dos
fatores suscetiveis de influenciar, positivamente ou negativamente, a transferéncia de formagao dos contextos
formativos para os contextos da pratica profissional, foi desenvolvido um modelo conceptual de avaliagao da

transferéncia de formacé&o (ver figura 2).

Figura 2 - Modelo conceptual da avaliagdo da formagao

Influéncias
Secundarias
Fatores
Motivacionais
Ambiente de
Trabalho
v
Resultados Aprendizagem ‘ Desempenho Individual ‘ Desempenho Organizacional
Fatores de
Capacidade

Fonte: Adaptado de Holton ( 1996, p. 9) , referido por Leal (2011, p.46) .

Este modelo inclui, de forma sistematica, varios fatores que influenciam o processo de transferéncia,
contribuindo estes para que se obtenham resultados formativos em trés niveis, ao nivel da aprendizagem, do
desempenho individual e do desempenho organizacional. Estes resultados séo o produto da influéncia direta
de fatores motivacionais, de fatores de capacidade e do ambiente de trabalho, devendo ser também
consideradas influéncias indiretas, que tal como o nome indica sdo influéncias secundarias, uma vez que

estas influenciam a transferéncia de formacgéo através de fatores motivacionais.
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2.41. 0 modelo de transferéncia da formagao e os fatores do LTS/

Segundo Caetano e Velada (2007), o modelo concetual do LTS/ (Learning Transfer System Inventory)

de Holton (1996), foi sendo revisto e atualizado, chegando-se ao modelo concetual atual (ver figura 3).

Figura 3 - Modelo concetual do LTSI/

Influéncias Auto-eficacia de
Secundarias Desempenho;
Preparagéo Prévia
dos Formandos;

Fonte: Adaptado de Holton e colaboradores (2000, 2005) referido por (Leal 2011, p.48).

Os estudos de validagdo do modelo concetual do LTS/ efetuados permitiram chegar a um instrumento
bastante consistente constituido por 16 sub-escalas. De acordo com Holton (1996); Holton (2005) citado por
Velada (2007), as variaveis associadas com a concegado da formagao, (perce¢éo da validade de conteldos,
design de transferéncia, capacidade pessoal para transferir e a oportunidades para transferir) estdo
classificadas no fator denominado de capacidade. As variaveis, associadas com as caracteristicas dos
formandos, (motivagéo para transferir, esforgo de transferéncia - expetativas de desempenho, desempenho -

expetativas de resultados) estdo agrupadas no fator motivagao.

As variaveis ligadas com fatores organizacionais, (feedback do desempenho, suporte dos pares,
suporte do supervisor, resisténcia / abertura @ mudanga, resultados pessoais positivos, resultados pessoais
negativos e as sangbes do supervisor) estdo reunidas no fator ambiente de trabalho. Como mencionado
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anteriormente (as crencas de auto-eficacia e a preparagdo prévia dos formandos) sao influéncias secundarias

que afetam a transferéncia da formagao através de fatores motivacionais.

2.4.1.1. - Fatores da concegao da formagao

O éxito de uma agéo de formagao depende significativamente do modo como a mesma € concebida,
podendo proporcionar aos formandos a capacidade de transferir essa formagéo para o contexto de trabalho.
Segundo (Velada, 2007) é neste sentido que sdo agregadas as variaveis associadas com a concegéo da

formagao no fator designado de capacidade dos formandos.

Fatores de capacidade

A percecdo da validade de contelidos refere-se a ideia dos formandos sobre a relevancia que a
formagao tera para os ajudar no efetivo desempenho das suas fungdes. De acordo com os estudos de
Huczynski e Lewis (1980) citados por Velada (2007), quando os formandos compreendem a utilidade e a

importancia da formag&o para o desempenho real da sua fungédo os formandos tentam transferir a formagao.

Relativamente ao design de transferéncia, esta variavel releva a importancia do planeamento da
formagao, do levantamento das necessidades formativas e da organizagdo dos conteudos, exprimindo a
forma como a formacg&o foi concebida e como os conhecimentos foram transmitidos de modo a preparar 0s
formandos para a transferéncia. De acordo Baldwin & Ford (1988); Holton et al. (1996, 2000), citados por
Velada (2007), estes autores estudaram diferentes varidveis do design da formag&o comprovando a sua
predominéncia no processo de transferéncia das aprendizagens do contexto formativo para o contexto
profissional. Para Holton et al. (2000), citados por Caetano e Velada (2007), este € um fator critico na
transferéncia da formagéo, e referem que quando os individuos compreendem que a formagao tem fortes
possibilidades de aplicabilidade no seu contexto de trabalho, mais rapidamente utilizam no local de trabalho

as novas aprendizagens.

No que diz respeito as oportunidades para transferir e a capacidade pessoal para transferir, também
para Holton et al. (2000), citados por Velada e Caetano (2007), para ocorrer a transferéncia, mesmo que os
formandos tivessem ao seu dispor no local de trabalho as oportunidades necessarias para aplicar a formacao,
seria também necessario que os formandos dispusessem das sua préprias oportunidades, o tempo, a energia

e 0 espago mental no seu trabalho diario, ou seja, a capacidade pessoal para transferir.
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2.4.1.2. - Fatores individuais

Quando o objetivo é aumentar a eficacia da formagéo torna-se essencial compreender quais as varias
variaveis que estdo associadas aos fatores individuais, que englobam aspetos especificos referentes a
personalidade dos préprios formandos, aos seus objetivos, conhecimentos e competéncias, e que importa
compreender dado que cada individuo, de acordo com as suas carateristicas, entendem a formagao e a sua
implementacdo de modo diferente. Assim, nos fatores individuais estdo reunidas variaveis que sao
necessarias compreender, tais como, as crengas de auto-eficacia, a preparacdo prévia dos formandos e os
fatores motivacionais (motivagdo para transferir, esforco de transferéncia - expetativas de desempenho,

desempenho - expetativas de resultados).

No que diz respeito as crengas de auto-eficacia (Holton,1996), no seu modelo de avaliagdo da
formacao, refere que a auto-eficacia do desempenho corresponde a crenga geral de um individuo de que €
capaz de mudar o seu desempenho quando assim o desejar. Deste modo Holton considera que o individuo
que apresenta um elevado grau de confianga, ao transferir novos conhecimentos para o seu local de trabalho,
é capaz de mais facilmente ultrapassar os obstaculos com que se vai deparando nesse mesmo local de
trabalho. Os estudos de Baldwin e Ford (1998), indicam que os formandos com niveis mais elevados de auto-

eficacia tém uma maior tendéncia para transferir a formagéo para o local de trabalho.

Os estudos empiricos de Colquitt et al. (2000); Noe & Schmitt (1986) mostraram a relagéo entre o fator
de nivel individual, crengas de auto-eficacia e os resultados da formagao. E Baldwin e Ford (1998; Hicks e
Klimoski (1987), comprovaram que os formandos acreditam que ao melhorarem o seu desempenho obteréo

um posicionamento mais favoravel na organizagao.

Houve uma teoria que forneceu um contributo fundamental para a compreenséo da transferéncia da
formacao, a teoria da cognigao social de Bandura (1986), ao considerar que o comportamento influencia, e é
influenciado, por variaveis cognitivas e ambientais, ou seja, os individuos ao se acharem capazes de
executarem determinadas tarefas, tem uma crenca de (auto-eficacia), que associam a melhoria do
desempenho, e as crengas das implicagdes que o0 seu comportamento tem sobre 0 ambiente (expetativas de
resultados).

Deste modo, tém sido realizados imensos estudos para compreender qual a influéncia que a auto-
eficacia tem sobre o desempenho, fundamentalmente em atividades de natureza individual e cognitiva. Miguel
e Caetano (2007), citando Gist et al. (1987,1991); Mathieu et al. (1992); Quinones (1995); Colquitt et al.
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(2000), afirmam que a auto-eficacia de desempenho tem vindo a mostrar-se fortemente relacionada com a

aprendizagem e com a transferéncia de formacao,

Na preparagdo prévia dos formandos o estudo de Baldwin e Magjuka (1991) refere que, os formandos
mostram intengdes mais elevadas para transferir e aplicar o que aprenderam na formagéo, para a seu

contexto de trabalho, se receberem informagao sobre a formagao antes de participarem na mesma.

Fatores motivacionais

O conceito de motivagdo associado a transferéncia de formacdo pode definir-se como, a diregéo, o
esforco, a persisténcia ou intensidade que os formandos colocam, antes, durante e apés a formagéo, nas

atividades formativas Salas e Cannon-Bowers (2001).

Segundo Cheng e Ho (2001); Noe (1986) citados por Miguel e Caetano (2007), se os formandos
apresentarem baixos niveis de motivagdo ser-lhes-& mais dificil aprender e dominar os conteudos da
formacao, interferindo com o desempenho das suas fungdes, sendo esta variavel, a motivacdo dos

formandos, uma variavel fundamental para explicar a transferéncia de formagao.

De acordo com Velada e Caetano (2007), a motivagéo relacionada com a transferéncia de formagéo
pode ser de dois tipos: motivagdo para aprender, que é uma medida motivacional anterior a formacao e a

motivagao para transferir, que € uma medida motivacional pés-formativa.

A motivagao para aprender exprime o desejo intrinseco ou extrinseco dos formandos em obterem, com

a formagéo, um elevado desempenho Hicks e Klimoski (1987).

De acordo com Noe (1986), citado por Velada e Caetano (2007, p.61). “A motivagdo para transferir
exprime o desejo dos formandos em aplicarem, no seu contexto de trabalho, aquilo que aprenderam na
formagdo” e os formandos que se mostrem entusiasmados em aprender mais facilmente irdo adquirir novos
conhecimentos e melhorar 0 seu desempenho, demonstrando uma maior capacidade para adotar novos

comportamentos.

Através da sua teoria das expetativas Vroom (1964), ajudou-nos a compreender melhor o processo de

transferéncias, considerando que os individuos escolnem a alternativa comportamental que os levara a
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desempenhos e resultados mais favoraveis para si. Assim a expetativa € uma relagéo de causa e efeito,
relacdo essa que se estabelece entre o esforgo e o efeito que resulta com a aplicagdo do mesmo. Com base
na teoria da expetativas de (Vroom,1964), e de acordo com Holton (1996, 2005) citado por Velada (2007) as
expetativas foram operacionalizadas em duas variaveis distintas: expetativas de desempenho e as

expetativas de resultados.

Segundo Baldwin e Ford (1998); Hicks e Klimiski (1987) existe uma relagéo entre as expetativas e a
motivacao para aprender e a motivagédo para transferir. A teoria das expetativas de Vroom (1964) relaciona a
motivacdo e o desempenho: através da relagdo entre (quantidade de esforgo e o desempenho resultante;

desempenho e a recompensa e satisfagdo de metas pessoais).

Na varidvel expetativas de desempenho estabelece-se uma relagdo entre o esfor¢o canalizado na
transferéncia e as mudangas no desempenho da funcdo. Existem expetativas de que o esforgo de

transferéncia conduza a mudancas no desempenho da funcéo.

Na variavel expetativas de resultados estabelece-se uma relagdo entre as mudangas operadas no
desempenho da fungao, em virtude do esforgo de transferéncia, esperando que tenham como consequéncia a
obtengédo de resultados valorizados pelo individuo, havendo uma recompensa pelo esforgo realizado e

satisfacdo de metas pessoais.

Quanto mais os formandos acreditarem que o esforco realizado na transferéncia ou aplicagédo da
formagao ira resultar numa melhoria do seu desempenho, maior sera a probabilidade de os formandos
efetuarem essa transferéncia para o local de trabalho. O mesmo acontecendo com o facto de os formandos
acreditarem que a melhoria de desempenho os conduzira a obtengédo de resultados que lhes séo favoraveis
Baldwin e Ford (1998); Hicks e Klimoski (1987).

No estudo empirico de acordo com Froman (1977), citado por Velada (2007), foi encontrada relagéo

positiva entre 0 desempenho apds a formagao e as expetativas dos formandos.

2.4.1.3. - Fatores organizacionais

O principal fator que influencia as mudangas de comportamento no local de trabalho, resultantes dos

conhecimentos ou das competéncias adquiridas nos contextos formativos, esta relacionado com o ambiente
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organizacional em que os individuos estéo inseridos Brinkerhoff e Montesino (1995). De acordo com o estudo
empirico de Richman-Hirsch (2001), quanto mais positivo for o ambiente de trabalho, p6s processo formativo,
maior sera a motivagdo dos formandos para transferir o aprendizado para o local de trabalho, assim como,
sendo um ambiente negativo este é desencorajador dessa mesma transferéncia. “Os ambientes de trabalho

podem criar constrangimentos as habilidades de resposta eficaz que cada pessoa possui" (BENNER, 2001,
p.18)

"Ao nivel do ambiente de trabalho existem duas grandes dimensdes que podem ter implicagbes na

transferéncia da formag&o: a cultura e clima organizacional ”. (CAETANO e VELADA, 2007, p.27)

No que se refere & cultura organizacional, uma organizacdo que promova uma cultura de
aprendizagem continua terd uma maior probabilidade de obter dos seus colaboradores uma aplicagéo dos

conhecimentos aprendidos nos contextos formativos.

No que diz respeito ao clima organizacional ele "exprime a perce¢do que o individuo tem do suporte
social e organizacional no seu contexto de trabalho para aplicar, no desempenho profissional, 0s
conhecimentos adquiridos na formagdo" (CAETANO e VELADA, 2007, p. 27). Para (BENNER, 2001, p.16)
‘A aprendizagem experimental é refor¢ada nas comunidades que apoiam a aprendizagem, e em climas
organizacionais adequados’. Para (NUNES, 1995, p. 242). “um clima que facilite a iniciativa, o dialogo e a
reflexdo sobre as praticas transforma cada ator num interlocutor significativo, produzindo um processo

dialético de descentragdo e interiorizagdo inerentes a todo o processo formativo.”

Segundo Velada (2007) no construto do LTSI, que foi elaborado com base no modelo de Holton (1996,
2005) do clima de transferéncia fazem parte um conjunto de variaveis que estao relacionadas com os aspetos
do ambiente de trabalho, tais como: (o suporte do supervisor, as sansdes do supervisor, 0 suporte dos pares,
o feedback do desempenho, a resisténcia/abertura & mudanga, os resultados pessoais positivos e 0s

resultados pessoais negativos), os quais afetam a transferéncia da formagao.

A varidvel suporte do supervisor, de acordo com Robert e Max (1995), citados por Velada (2007),
autores que estudaram e concluiram sobre o papel que o apoio do supervisor tem na transferéncia das
aprendizagens dos contextos formativos para o contexto de trabalho, referem que os formandos ao
receberem apoio do supervisor, antes e apds a formagéo, demonstram um grau mais elevado de aplicagdo da

formacao e da utilizagdo das competéncias adquiridas na mesma.
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De acordo com Seyler et al. (1998), citado por Leal (2011), se em vez de os formandos receberem
apoio e reforgo positivo, para mudarem o seu comportamento, relativamente a transferéncia de formacao,
sofrerem sansées do supervisor, os estudos destes autores evidenciam que estas sangdes influenciam
negativamente a transferéncia dos formandos, interferindo na sua motivagdo para transferir. Ao serem
demonstradas respostas negativas (comportamentais ou cognitivas) por parte das chefias, opondo-se estas a
aplicagéo da formacé&o, existird uma menor probabilidade de os formandos utilizarem a formagao no local de
trabalho Bates et al. (2000) e Fleishman (1955).

Em relagéo ao suporte dos pares os estudos demostram também, de acordo com Facteau et al. (1995),
citados por Velada (2007), que quanto maior for este suporte maior serd a utilizacdo dos conteudos
formativos no local de trabalho. De acordo com Seyler et al. (1998), citados por Leal (2011), estes autores
mostraram igualmente que quanto maior for o reforco e suporte dos pares maior sera a motivagdo para o0s

formandos transferirem a formagéo.

Para (BENNER, 2001, p.13) “Os gestores de cuidados de enfermagem e as enfermeiras praticas

podem criar um ambiente e um clima que seja facilitador das praticas de cuidados”.

O feedback do desempenho é uma variavel que tem sido estudada para perceber qual a sua influéncia
na transferéncia de formagao. Holton et al. (2000) definem-na como sendo Indicadores formais € informais da

organizacgao relativamente ao desempenho da fung¢ao do individuo.

De acordo com Yamnil e Mclean (2001) existem varios tipos de feedback: feedback positivo - 0s
formandos recebem informagdes positivas ao utilizarem a formacéo, feedback negativo — ao néo utilizarem a
formagdo os formandos sdo informados das consequéncias negativas, feedback nulo — ndo é fornecida
qualquer informag&o sobre a importéncia da formagéo para melhorar o desempenho ou sobre a utilizagdo da
formagao por parte dos formandos e o castigo — ao aplicarem a formag&o no local de trabalho os formandos

sao ridicularizados ou punidos.

Também existem varios indicadores formais e informais da organizagéo relativamente ao desempenho
da fungao do individuo, que no caso da transferéncia da formagéo diz respeito a forma como séo transmitidas
as mudangas de desempenho dos colaboradores decorrentes dos processos formativos: conselhos,

conversas e sugestoes.

Os varios tipos de feedback estdo relacionados com a reagdo dos formandos, com a sua motivagéo
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para aprender e para serem produzidas mudangas de comportamento nas fungdes desempenhadas.

Segundo llgen, Fisher e Taylor (1979), existem outras caracteristicas determinantes que levam os
individuos a mudarem o seu desempenho, em fungao da percegao positiva ou negativa do feedback que Ihes
é transmitido, tais como: a credibilidade da fonte de feedback, o detalhe e a veracidade da informagéao

transmitida, a crenca de preciséo e a utilidade da mensagem.

Ha autores que demonstraram nos seus estudos que quando os formandos recebem feedback positivo
tém niveis mais elevados de aprendizagem do que os formandos que receberam feedback negativo, e que o
feedback positivo reduz a ansiedade no desempenho das funges Martocchio e Webster (1992). Um estudo
de Reber e Wallin (1984) demonstra que o feedback conjuntamente com a definicdo de objetivos conduz a

uma maior transferéncia de formagao, do que produziria utilizando estes dois fatores separadamente.

O feedback positivo contribui para que os colaboradores ajustem o seu comportamento, mantendo-o ou

melhorando-o, de modo a atingirem os objetivos tragados Hawley (2005); Brinkerhoff e Montesino (1995).

No modelo de Holton et al. (2000) a resisténcia/abertura @ mudancga é definida como o grau em que as
normas dominantes do grupo de trabalho s&o percecionadas pelos individuos como resistentes e
desencorajadoras da utilizagdo da formagéo. Assim sendo, os individuos que trabalham em ambientes
favoraveis, com flexibilidade e abertura @ mudanga, onde exista um clima que facilite a iniciativa, o dialogo e a
reflexdo sobre as praticas estdo mais recetivos a transferirem a formagéo para o contexto de trabalho. Se
contrariamente o ambiente oferece resisténcia a mudanga e é menos recetivo existe, por parte dos individuos,
mais dificuldade para aplicarem o que aprenderam nos contextos formativos para os contextos da pratica
Ford et al. (1992).

Os resultados pessoais positivos referem-se a ideia que o individuo tem de que se utilizar a formagéo
no seu contexto de trabalho mais se direciona para a obten¢do de resultados positivos, como sejam,
aumentos salariais, incentivos, reconhecimento publico e recompensas ndo monetarias Caetano e Velada
(2007).

Segundo Velada (2007) relativamente aos resultados pessoais negativos, o individuo tem a ideia que

se ndo utilizar a formagédo no seu contexto de trabalho mais se direciona para a obtencdo de resultados
negativos, tais como, a castigos, criticas negativas, repreensdes orais, registos de incidentes criticos.
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Chegamos deste modo ao instrumento, adaptado e validado por Velada (2007) para a realidade
portuguesa, o qual permite analisar os fatores que interferem na transferéncia de aprendizagens, tendo um
construto com 17 fatores ou indicadores, introduzindo uma nova dimensdo no modelo de transferéncia
original do LTS/ de Holton e colaboradores (2000), a transferibilidade. 12 indicadores de um construto que
avalia as transferéncias da formagdo do dominio especifico da formagédo, explicados no quadro 1, e 5
indicadores de um construto que avalia as transferéncias de formagdo do dominio geral da formagéo,
explicados no quadro 2. Os fatores de transferéncia do LTS/ , de acordo com Velada (2007) s&o
operacionalizados de acordo com a estrutura do modelo de Holton et al. (2000), que se apresenta no quadro

1 e 2 que se seguem.

Este instrumento pretende ser Util e pratico na atividade das empresas, e ndo meramente ser utilizado
em contexto investigativo, sendo utilizado para identificar as forcas e as fraquezas dos sistemas

organizacionais em relagdo ao processo de transferéncias das aprendizagens.
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Quadro 1 - Construtos e Defini¢éo dos Fatores do Dominio Especifico da formagédo do LTS/

Construtos Fator(s) Definicao
Influéncias secundarias Preparagao prévia dos formandos Grau em que os individuos estdo preparados para
participar na formagéo
Motivagao Motivagéo para transferir Direcéo, intensidade e persisténcia do esforgo na
2 utilizagéo da formag&o no local de trabalho

Grau em que a aplicacdo da formagéo no local de
Outcomes pessoais positivos trabalho tem como consequéncia a obtencéo de
3 resultados que séo positivos para o individuo

Grau em que os individuos acreditam que a nao

. . aplicagéo da formagéo no local de trabalho tem como
Outcomes pessoais negativos

4 consequéncia a obtengao de resultados que séo
Ambiente de trabalho negativos
Suporte dos pares Grau em que os pares reforgam e suportam a utilizagao
5 da formag&o no local de trabalho

Grau em que 0s supervisores — gestores suportam e

Suporte do supervisor reforcam a utilizago da formagao no local de trabalho

Grau em que os individuos percecionam respostas
N . negativas (comportamentais e cognitivas) dos
Sangdes do supervisor : " ~
7 supervisores — gestores quando utilizam a formagao no
local de trabalho

Grau em que os formandos consideram que o contetido
Percecéo de validade de conteudo da formacéo reflete exatamente os requisitos da fungéo
8

Grau em que (1) a formagao foi concebida e
. o implementada de modo a preparar os formandos para a
Design de transferéncia . . ~ Y
9 transferéncia, e (2) as instrugdes da formagao coincidem
com 0s requisitos da fungao
Grau em que os individuos tém tempo, energia € o
Capacidade , , espago mental no seu trabalho diario para implementar
Capacidade pessoal para transferir A - ~
10 mudangas necessarias a transferéncia da formagao para
0 local de trabalho
: " x Grau em que é fornecido aos formandos no local de
Oportunidade para utilizar a formag&o -

1 trabalho os recursos e as tarefas necessarias para a
utilizagdo da formagao
Transferabilidade Grﬂau em que os formandos percecionam que a

12 formagao e o seu contexto de trapalho 0S prepara para a
transferéncia

Fonte: Adaptado de Velada (2007,pp. 131-132).

Quadro 2 - Construtos e Definicdo dos Fatores do Dominio Geral da formag&o do LTS/

Construtos Fator(s) Defini¢do
Influéncias secundarias Auto-eficacia de Desempenho A crenca geral de um individuo de que é capaz de
13 mudar o seu desempenho quando assim o desejar.
Esforgo de Transferéncia - A expetativa de que o esforgo canalizado na
— Expetativas de Desempenho transferéncia da formagéo resulte em mudangas no
ofivagao 14 desempenho da funcé
penho da fungo.
Desempenho - Expetativas dos A expetativa de que as mudangas no desempenho da
Resultados fungdo tenham como consequéncia a obtencdo de
15 resultados valorizados pelo individuo.
Grau em que as normas dominantes do grupo de
Ambiente de trabalho Resisténcia/Abertura & Mudanga traba.IhO CE) percecionadgs pelos indi\{i.duos~ como
16 resistentes e desencorajadoras da utilizag&o da
formagao.
Indicadores formais e informais da organizagao
Feedback de Desempenho relativamente ao desempenho da fungdo do individuo.
17

Fonte: Adaptado de Velada (2007,pp. 131-132).
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3. METODOLOGIA

3.1. Tipo de investigacao

Ao pretendermos explorar um tema que ainda n&o foi estudado na organizagdo em causa, e sobre qual
se tem duvidas relativamente a transferéncia de formagdo na acao formativa especifica sobre CIPE, utilizou-

se uma investigagao do tipo descritivo, correlacional e transversal.

3.2. Questoes de investigacao

Tendo por base, as necessidades sentidas pela organizacdo onde o estudo decorre, a revisao da
literatura efetuada sobre os fatores de transferéncia da formagéo suscetiveis de influenciar o desempenho, 0s
objetivos do estudo e 0 modelo de Holton (1996, 2005), que nos apresenta uma taxonomia com fatores de

transferéncia, bem estruturada e organizada, surgiram as seguintes questdes de investigagéo:

- Quais sao os fatores que mais influenciam a transferéncia?

- Quais séo as relagdes mais significativas entre os varios fatores de transferéncia?

3.3. Critérios de inclusao

Foram considerados como critérios de inclusédo no estudo:

- Ser enfermeiro;

- Desempenhar fungdes no Hospital A,

- Pertencer ao servigo de Bloco operatério, Bloco de partos, Cardiologia, Cirurgia geral, Medicina
interna, Obstetricia ou Ortopedia / Neurologia, nestes servigos tivemos acesso imediato e direto
aos 95 enfermeiros que pretenderiamos incluir na populagdo a estudar, ndo sendo por isso
necessario abranger mais servicos;

- Ter frequentado pelo menos uma agao de formagao sobre Classificagdo Internacional para a

pratica de Enfermagem na instituicdo onde desempenha fungdes ha pelo menos seis meses;
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3.4. Variaveis do estudo

Na procura de responder a problematica do estudo, e ap6s consulta inicial da literatura sobre o tema da
transferéncia de formag&o para os contextos de trabalho, foi conceptualizado um modelo de investigagao,
envolvendo todas as varidveis pretendidas estudar. A transferéncia de formagéo é neste estudo uma variavel
dependente, os fatores demograficos, as influéncias secundarias, a motivagao, a capacidade e o ambiente de

trabalho representardo as variaveis independentes do estudo.

3.5. Populagao e amostra

De um universo de 546 enfermeiros do hospital em estudo, foi selecionada uma populagdo de 95
enfermeiros que entravam nos critérios de incluséo do estudo. Segundo Martins (2006, p.185), populagéo €
definida como o “[...] conjunto de individuos ou objetos que apresentam em comum determinadas

caracteristicas definidas para o estudo”.

Como nao foi possivel incluir todos os enfermeiros da populagao no estudo, recorreu-se a utilizagao do
processo de amostragem por conveniéncia, esta € uma técnica de amostra considerada néo aleatéria que
segundo Maréco (2010), considera-se este tipo de amostra quando ha unidades do universo que néo
apresentam a probabilidade de serem escolhidas, sendo a inclusdo dos elementos determinada por critérios

subjetivos.

Determinando-se o tamanho da amostra através do calculo para populagdes finitas. Segundo (GIL,
1989, p. 98) "para que uma amostra represente com fidedignidade as carateristicas do universo, deve ser
composta por um numero suficiente de casos". Este numero de casos depende do célculo da amostra. S

desta forma é possivel fazer generalizagdes e inferéncias estatisticas sobre a populagéo.

Assim, partindo-se do total de 95 enfermeiros, que compdem a populagdo estudada, calculou-se o
tamanho da amostra que seria necessaria e demonstraria representatividade perante a populagdo. Segundo
Maréco (2010), a dimens&o da amostra depende, entre outros fatores, da homogeneidade da populagéo, do

custo, do tempo e dos meios para o estudo.
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3.5.1. Calculo do tamanho minimo da amostra para populagades finitas

Tendo por base o autor referido procedeu-se ao calculo da amostra:

n = Tamanho da amostra;

22p.gN Z2 = Nivel de confianga escolhido, expresso em nimero de desvios-padrao;
n= p = Percentagem com a qual o fendmeno se verifica;
e? (N-1)+Z2p.q

q = Percentagem complementar (100 - p);

N = Tamanho da Populacéo;

e2 = Erro maximo permitido.

Nesta pesquisa utilizou-se:

- Um nivel de confianga de 95% = (1- q);
O que implica um a de 0,05 e um Z padronizado associado ao nivel de confianga (1- a) =
1,96

- Um valor p = 50.
Segundo (GIL, 1989, p.101), se ndo ha estimativas prévias para p admite-se 50, obtendo
assim o0 maior tamanho de amostra possivel.

- No caso deste estudo a populagao é composta por 95 elementos

- O erro maximo permitido € a diferenga méxima que o investigador admite suportar entre a

verdadeira média populacional (m) e a media a ser calculada com base na amostra (x).

- Nesta pesquisa foi admitido um erro maximo de 0,05.

Transcrevendo os valores descritos para a formula, tem-se o seguinte calculo de amostra:

1,962- 50 -50- 95 95
n= n=s ——— n=17692
0,052-(95-1) +1,962- 50 - 50 :> 1,235 :>
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Assim, seria necessario selecionar 77 enfermeiros para se poder obter resultados que fossem
representativos da populagdo estudada. Obtiveram-se 78 questionarios, sendo, portanto, coerente com o

tamanho da amostra que apresenta representatividade para a populagéo do estudo.

Dos 95 questionérios distribuidos foram preenchidos 82,10% (78). Os restantes 17,90% (17) dos

questionarios ndo obtiveram resposta. A amostra deste estudo ficou assim constituida por 78 enfermeiros.

3.6. Instrumento

O questionario LTSI - learning transfer system inventory é um sistema de inventario de transferéncia
de formacao que foi desenvolvido por Holton et al (1996), mais tarde reconhecido e atualizado por Holton et
al. (2000). Validado para a realidade portuguesa por Velada (2007), a partir do original de Holton e Bates
(2002), passando a constituir a versédo PLTSI. O questionario do PLTSI é composto por 89 itens (Anexo ),
com resposta através de uma escala de Likert com 5 pontos. Esta dividido em duas partes, uma primeira para
o dominio especifico da formagdo com 63 itens (Anexo Il), e uma segunda parte para o dominio geral da
formagdo com 26 itens (Anexo lll). Ao observar o quadro 3 verificamos quantos e quais os itens utilizados

para caraterizar cada fator.

Quadro 3 - Fatores, numero de itens e itens correspondentes ao Dominio Especifico e Geral da formagédo do PLTSI

Fatores N° itens Itens
Dominio Especifico da Formagado

1. Preparagao Prévia dos Formandos 3 9,10,13

2. Motivagao para Transferir 4 2,3,4,5

3. Outcomes pessoais positivos 7 6,16,7,8, 15, 18, 22
4. Outcomes pessoais negativos 4 14, 21, 23, 24

5. Suporte dos Pares 4 28, 29, 30, 31

6. Suporte do Supervisor 6 32, 33, 37, 39, 40, 43

Dimensdo Comportamental:
38, 34, 35, 36, 41
7. Sangdes do Supervisor 9 Dimenséao Cognitiva:
44,45, 46, 42

8. Percegéo da Validade do Contelido 3 47,48, 49

9. Design de Transferéncia 3 53, 54, 55
10. Capacidade Pessoal para Transferir 5 19, 26, 11*, 12*, 20*
11. Oportunidade para utilizar a Formagao 5 56, 60, 61*%, 63*, 50
12. Transferabilidade 5 58,59,52,51,57

Dominio Geral da Formagao

13. Esforco de Transferéncia - Expetativas de Desempenho 4 65, 66, 69, 71

14. Desempenho — Expetativas dos Resultados 5 64* 67,68,70,72
15. Resisténcia/Abertura & Mudanca 6 73*,74*, 75, 76%, 77%,78
16. Auto-eficacia de Desempenho 3 83, 84, 85
17. Feedback de Desempenho 7 79, 86, 87, 89, 80, 81, 88

Fonte: Adaptado de Velada (2007,p. 131-132). *Indicadores invertidos (cotados de forma oposta)
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O LTSI foi validado para a realidade portuguesa por Velada em 2007, onde foram demonstradas as
suas boas qualidades psicométricas (Anexo IV), pelo que o LTS/ tem sido adaptado a realidade de varios

paises. (Tabela 1)

Tabela1 - Comparacdo das consisténcias internas dos fatores Especificos e Gerais da
formacdo, entre a Versdo Original do LTS/ e a Versdo Portuguesa do (PLTS/)

Fatores Versao Original Versao Portuguesa
LTSI (PLTSI)

a a

1. Preparagéo Prévia dos Formandos 73 57

2. Motivag&o para Transferir 83 .18

3. Outcomes pessoais positivos .69 .82

4. Qutcomes pessoais negativos .76 .80
5. Suporte dos Pares 83 83 n
6. Suporte do Supervisor 91 .87 S
7. Sangdes do Supervisor 63 %
Dimensao comportamental 87 8
Dimenséo cognitiva .76 M

8. Percegdo da Validade do Contetido .84 .78

9. Design de Transferéncia .85 A7

10. Capacidade Pessoal para Transferir .68 71

11. Oportunidade para Utilizar a Formagao .70 g7

12. Transferabilidade 84
13. Expetativas de Desempenho 81 .82 —3
14. Expetativas dos Resultados 83 .79 n
15. Resisténcia/Abertura & Mudanca .85 .82 '§
16. Auto-eficacia de Desempenho .76 65 8
17. Feedback de Desempenho .70 .84 _f

Fonte: Adaptado de Velada (2007, p.140)

O questionario LTS/ que foi validado para a realidade portuguesa, introduziu algumas alteragfes na
estrutura original, tendo sido retirados 6 itens ( 1,17,25,27,62 e 82 ) , os quais ndo saturaram em nenhum
fator, que ao serem utilizados comprometeriam a sua validade interna. Tendo também subdividido a
dimensédo sangbes do supervisor em sangbes de dimensdo comportamental e sangdes de dimensao
cognitiva. E de salientar ainda os indicadores invertidos, nos itens 11, 12, 20, 61, 63, 64, 73, 74, 76 e 77.
(Tabela 2)
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Tabela 2 - Fatores, e Comparagéo de Indicadores entre a Vers&o Original do LTS/ e a
Versao Portuguesa (PLTSI)

Dominio Especifico de Formagao

.LTSI (11 fatores)

PLTSI (14 fatores)

Indicadores Indicadores
Validados de Investigagao
Preparagdo Prévia dos formandos 1,9,10,13 9,10,13
Motivag&o para transferir 2,345 2,34,5,1
Resultados Pessoais Positivos 6,16,17 7,8,15,18,22 5,16,7,8,15,18,22
Resultados Pessoais Negativos 14,21,23,24 14,21,23,24,17
Capacidade Pessoal para Transferir 19,25,26%,27* 11%,12*,20* 19,26,11*12*,20*
Suporte dos Pares 28,29,30,31 28,29,30,31
Suporte do Supervisor 32,33,37,39,40,43 32,33,37,39,40,43
Dimensao Comportamental
38,34,35,36,41
Sangdes do Supervisor 38,44,45 34,35,36,41,42,46  Dimensdo Cognitiva
44,45 42 46
Percecao e Validade de Contelidos 47,48,49,58,59 47,4849
Design de Transferéncia 52,53,54,55 53,54,55
Oportunidade para Utilizar a Formagdo  56,60,61*,63" 56,60,61*,63*,50
Transferabilidade 58,59,52,51,57
Dominio Geral da Formagao
Expetativas de Desempenho 65,66,69,71 65,66,69,71, 82
Expetativas de Resultados 64* 67,68,70,72 64* 67,68,70,72
Resultados / abertura @ mudancga 73*74* 75,76*,77*,78 73*74* 75,76*,77*,78
Auto - Eficacia do desempenho 82,83,84,85 83,84,85
Feedback do desempenho 79,86,87,89 80,81,88 79,86,87,89,80,81,88

Fonte: Adaptado de Velada (2007, p.140)

Os nimeros com * representam indicadores invertidos.

Os numeros a negrito representam indicadores que néo saturaram na respetiva dimensao.

3.7. Consideragoes éticas

Apds se ter obtido a autorizagéo para a utilizagéo do instrumento de colheita de dados (Anexo V e IV) ,
e pelo Conselho de Administragao do hospital onde se pretendia aplicar o referido instrumento e desenvolver
o estudo (Anexo VII), foram contatados os enfermeiros chefes e responsaveis pelos servicos onde se
pretendia aplicar o questionario. Procedeu-se a explicacdo, a cada um dos enfermeiros chefes e
responsaveis, dos objetivos do estudo e como proceder para a entrega e recolha dos questionarios.
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Foi garantido o consentimento livre e esclarecido, o direito ao anonimato dos participantes e a

confidencialidade dos dados

3.8. Procedimento na recolha dos dados

Ap6s a entrega, estabeleceu-se 0 prazo de duas semanas para a recolha dos questionarios
preenchidos. Findo o prazo estipulado recolheram-se os questionarios junto dos enfermeiros chefes e
responsaveis, foram numerados e verificada a validade do seu preenchimento. Dos 95 questionarios
entregues, foram devolvidos 78 devidamente preenchidos, obtendo-se portanto uma taxa de resposta de
82,10%.

3.9. Procedimentos estatisticos

Apos a colheita de dados, procedeu-se a sua organizagao e analise. Para tal, foi construida uma base
de dados informatizada, no programa estatistico SPSS, versao 20. Em seguida foram utilizados os seguintes

procedimentos estatisticos:

- Em primeiro lugar, realizou-se uma andlise descritiva (calculando frequéncias absolutas e
percentuais) para descrever as carateristicas dos componentes da amostra, convertendo os dados obtidos
na primeira parte do questionario.

- Em segundo lugar, procedeu-se a constituicdo dos fatores através da transformacédo dos itens pelo
calculo das variaveis, a partir da base adaptada cedida pelo Professor Anténio Caetano (utilizando-se a
distribuicéo fatorial padréo para a versao portuguesa do LTS/ ).

- Em terceiro lugar, para se poderem tirar conclusdes ou encontrar possiveis factos que permitissem
uma posterior conclusao, procedeu-se a analise descritiva dos fatores (medidas de tendéncia central e de
disperséo), anélise exploratdria e comparativa dos fatores (correlagdes bivariaveis entre os fatores através do

coeficiente de correlagdo de Pearson).
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4. APRESENTAGAO DOS RESULTADOS

Os resultados serao apresentados e analisados em duas partes. A primeira parte caracteriza a amostra
do estudo e a formagéo, a segunda descreve as variaveis em estudo e estabelece a relagéo entre as

mesmas.

4.1. Caracterizagao da amostra

Analisaram-se as caracteristicas sociodemograficas (género, idade, habilitagbes académicas, tempo
de exercicio profissional, categoria profissional e curso de pos licenciatura em enfermagem), as
caracteristicas de inser¢do organizacional (tempo de exercicio na organizagdo e tipo de vinculo) e a
caracterizacdo da formagao frequentada (componente predominante, duragéo e frequéncia de formagao nos

ultimos dois anos).

Como se pode observar na tabela 3, e de acordo com os dados constantes no (Anexo VIII), no que
diz respeito as variaveis sociodemograficas, 87,2% (n = 68) dos participantes no estudo sdo do género
feminino, 42,3% (n = 33) tém idade superior a 40 anos, 52,6% (n = 41) obtiveram licenciatura anterior a

implementacdo do processo de Bolonha.

Tabela 3 - Caracterizagdo sociodemogréfica dos participantes

Variaveis de caracterizacao
(N=78) %

GENERO

(1) Feminino 68 87,2

(2) Masculino 9 11,5

NR 1 1,3
IDADE

(1) <30anos 18 23,1

(2) 31a39anos 24 30,8

(3) =40 anos 33 42,3

NR 3 38
HABILITAGOES ACADEMICAS

(1) Bacharelato 6 7,6

(2) Licenciatura Pré-Bolonha 41 52,6

(3) Licenciatura Pés-Bolonha 28 359

(4) Mestrado 2 2,6

NR 1 1,3
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Como se pode observar na tabela 4, e de acordo com os dados constantes no (Anexo VIII), no que diz
respeito as variaveis de insergao organizacional verifica-se que 35,9% (n = 28) tém mais de 18 anos de tempo
de exercicio profissional, 84,6% (n = 66) dos enfermeiros participantes trabalham no hospital ha mais de 6
anos, 50,0% (n = 39) dos mesmos tém vinculo ao quadro através de um contrato de trabalho em funcbes
publicas, 53,8% (n = 42) detém a categoria profissional de enfermeiro graduado. Numa das
caracteristicas sociodemograficas verifica-se que 70,5% (n = 51) ndo tém o curso de pos licenciatura em

enfermagem.

Tabela 4 - Caracteriza¢do sociodemogréfica e de inser¢éo organizacional dos participantes

Variaveis de caracterizagao
(N=78) %

TEMPO DE EXERCICIO PROFISSIONAL

(1) <4anos 3 38

(2) 5a<10anos 26 33,2

(3) 11a<17anos 20 258

(4) =18 anos 28 359

NR 1 1,3
TEMPO DE EXERCICIO NA ORGANIZAGAO

(1) 1a3anos 6 7,7

(2) 4a5anos 6 7,7

(3) >6anos 66 84,6

NR 0 0,0
TIPO DE ViCULO

(1) Quadro 39 50,0

(2) CIT a Termo Certo 2 2,6

(3) CIT a Termo Incerto 1 1,3

(4) CIT por Tempo Indeterminado 33 423

NR 3 38
CATEGORIA PROFISSIONAL

(1) Enfermeiro 31 39,7

(2) Enfermeiro Graduado 42 53,8

(3) Enfermeiro Especialista 5 6,7

(4) Enfermeiro Chefe 0 0,0

NR 0 0,0
CURSO DE POS LICENCIATURA EM ENFERMAGEM

(1) Sim 22 28,2

(2) Néo 55 70,5

NR 1 1,3
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Como se pode observar na tabela 5, e de acordo com os dados constantes no (Anexo VIlI), do total de
78 enfermeiros que entraram neste estudo, 66,7% (n = 52) referem que a agdo frequentada teve uma
componente predominantemente mista, ou seja, técnica e comportamental, 50,0% (n = 39) diz ter tido uma
durag&o inferior a dez horas e 60,3% (n = 47) frequentaram mais de cinco ag¢des de formagédo nos Ultimos

dois anos.

Tabela 5 - Caracterizacdo da formagao

Variaveis de caracterizagao
¢ (N=78) %
COMPONENTE PREDOMINANTE
(1) Técnica 17 218
(2) Comportamental 6 7.7
(3) Mista 52 66,7
NR 3 3,8
DURAGAO
(1) 0a<10horas 39 50,0
(2) 10 a <20 horas 27 34,6
(3) 20 a <30 horas 2 2,6
(4) =30 horas 7 9,0
NR 3 38
FREQUENCIA DE FORMAGAO (ultimos dois anos)
(1) 1a2 9 115
() 3a4 20 256
(3) >de5 47 60,3
NR 2 2,6

Estas caracteristicas especificas da amostra foram controladas no tratamento e anélise dos resultados.

4.2. Analise descritiva e correlacional dos fatores do LTSI

Conforme analise da tabela 6, e de acordo com os dados constantes no (Anexo |X), as médias dos
fatores do dominio especifico da formagédo do LTS/, da formagdo em Classificagdo Internacional para a
Pratica de Enfermagem, e dos fatores gerais percebermos quais os fatores destes dominios considerados
mais importantes pelos enfermeiros € que mais influenciam a transferéncia de formagéo para o local de
trabalho. Os fatores com médias mais elevadas e mais capazes de influenciar a transferéncia de formacgéo

foram:
Para os fatores especificos, da formacdo em Classificagdo Internacional para a Pratica de

Enfermagem, a "preparacéo prévia dos formandos (3,48)" (isto é, o grau em que os individuos estéo

preparados para participar na formagéo) e o fator "design da transferéncia (3,48)" (isto é, o grau em que (1) a
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formagéo foi concebida e implementada de modo a preparar os formandos para a transferéncia, e (2) as
instrugbes da formagéo coincidem com os requisitos da fungéo).

Para os fatores do dominio geral da formagéo, a "auto-eficacia de desempenho (3,69)" (isto é, A
crenga geral de um individuo de que é capaz de mudar o seu desempenho quando assim o desejar) e o fator
‘esfor¢o de transferéncia - expetativas de desempenho (3,49)" (isto é, a expetativa de que o esforgo

canalizado na transferéncia da formagéo resulte em mudangas no desempenho da fungéo).

Por outro lado, os fatores com médias mais baixas, € como tal considerados menos importantes para a

transferéncia, sdo:

Para os fatores especificos, da formacdo em Classificacdo Internacional para a Pratica de

Enfermagem, a "dimens@o comportamental (2,07) " e a "dimensdo cognitiva (2,24)" das sansbes do
supervisor (isto é, 0 grau em que os individuos percecionam respostas negativas (comportamentais e

cognitivas) dos supervisores — gestores quando utilizam a formagéo no local de trabalho).

Para os fatores do dominio geral da formagéo, a " resisténcia/abertura a mudancga (2,97)" (isto é, o grau
em que as normas dominantes do grupo de trabalho s&o percecionadas pelos individuos como resistentes e
desencorajadoras da utilizagdo da formagéo) e o fator “desempenho/expetativas dos resultados (3,30)” (isto
é, a expetativa de que as mudangas no desempenho da fungdo tenham como consequéncia a obtengdo de

resultados valorizados pelo individuo).
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Tabela 6 - Valores Médios obtidos nos Fatores do Dominio Especifico € Geral da formagédo em CIPE

3,48
3.20

1.Preparagao Prévia dos Formandos

2.Motivagao para Transferir
2,78

3,12
2,71

3.0utcomes Pessoais Positivos
4. Outcomes Pessoais Negativos

5.Capacidade Pessoal para Transferir
3,32

3,29

6.Suporte dos Pares
7.Suporte do Supervisor
8.Sangbes do Supervisor - Dimensdo Comportamental 2,07

9.Sangdes do Supervisor - Dimens&o Cognitiva 2,24

Fatores Especificos

3,21
3,48

10Percepgao da Validade do Contetido

11.Design de Transferéncia
12.0portunidade para Usar a Formagao 21
13 Transferabilidade 3.04

14.Esforgo de Transferéncia - Expetativas de Desempenho 3.49

15.Desempenho - Expetativas de Outcomes 3,30

16.Resisténcia/abertura a Mudanga 297

17 Auto-eficacia de desempenho

Fatores Gerais

18.Feedback de Desempenho

Analisando as correlagdes bivaridveis, apresentadas na tabela 7 (cf. Anexo X), verificamos que varios
fatores do LTSI apresentam uma correlagéo direta e significativa entre si. O fator que apresenta um maior
numero de correlagdes significativas com outros fatores do LTS/ é a “preparagao prévia dos formandos”. Este
fator correlaciona-se positivamente com a “motivagéo para transferir’ r = (.563), p <.01, “outcomes pessoais
positivos” r = (.426), p <.01, “suporte dos pares” r = (.615), p <.01, “perce¢do da validade do conteudo” r =
(.483), p <.01, “design de transferéncia” r = (.646), p <.01, “transferabilidade” r = (.476), p <.01, “esforgo de
transferéncia - expetativas de desempenho” r = (.555), p <.01, “desempenho - expetativas dos resultados" r =
(.605), p<.01, "auto-eficacia de desempenho" r = (.405),p <.01 e com 0 "feedback de desempenho” r = (.427),
p<.01. Por outro lado, este mesmo fator correlaciona-se negativamente com o fator "capacidade pessoal para
transferir" r = (-.309), p <.01, “suporte do supervisor" r = (-.433), p <.01, com a "dimensé&o cognitiva" r = (-
.284), p <.05 do fator "san¢des do supervisor" e com a "oportunidade para utilizar a formagao" r = (-.309), p
<.01. Os valores de correlagdes mais elevados dos fatores do LTSI apresenta-se entre o fator “Capacidade
pessoal para Transferir’” e o fator “Oportunidade para Utilizar a Formagao” r = (1.00), p <.01, entre o fator
“suporte dos pares” e o fator “desempenho - expetativas dos resultados" r=(.971), p <.01, entre a "dimenséo

cognitiva" e a "dimensdo comportamental" do fator "sangdes do supervisor" r = (-.795), p <.01, entre o fator
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“‘esforgo de transferéncia/expetativas de desempenho” e o fator “transferabilidade” r = (.766), p <.01 e entre 0
fator “resisténcia/abertura @ mudanca” e o fator “outcomes pessoais negativos” r = (.759), p <.01. O fator que

apresenta menor numero de numero de correlagées significativas é o fator “outcomes pessoais negativos”.

No que se refere as correlagdes do dominio geral de formacgéo, verifica-se que os fatores estdo todos
correlacionados entre si. O fator “esforco de transferéncia - expetativas de desempenho” correlaciona-se
positivamente com o “desempenho - expetativas dos resultados" r = (.499), p <.01, “auto-eficacia de
desempenho” r = (.295), p <.01. O fator “feedback de desempenho” também se correlaciona positivamente
com a “resisténcia / abertura @ mudanga” r=(.427),p<.01 e com “Auto-eficacia de desempenho” r=
(.423), p <.01. O fator “resisténcia/abertura @ mudanga” é o que apresenta evidencia de menor correlagéo

significativa com os outros fatores deste dominio.
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Tabela 7 - Desvio-Padréo e Correlagéo entre os Fatores do LTSI/

Variavel nimero 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1N 12 13 _
DP
(1)Preparagao Prévia dos Formandos 13 -
(2)Motivagéo para Transferir ,80
(3)Outcomes Pessoais Positivos 1 426 30 Legenda:
(4)Outcomes Pessoals Negativos 04| (064 | (099) | (265) . Correlacao significativa no nivel de
(5)Capacidade pessoal para Transferir 61 09 (-108) | (,130) significancia de 0,01
(6)Suporte dos Pares LW (6 NORREEIY (-009) | (-242) Correlagao significativa no nivel de
(7)Suporte do Supervisor 66 RN (-203) 352) KBVALY (-,537 significancia de 0,05
(8)Sangdes do Supervisor (DC) 6 | (1191) | (=224) | (152) | (-168) (-166) | (-155) Sem correlagbes significativas
(9)Sangoes do Supervisor (DCG) 73 (-.284) (,091) | (-004) WEIY (-262) | (-:236)
(10)Percegao da Validade do Conteudo 76 (,168) | (-263) [REOY (-224) | (-,165) | (~248)
(11)Design de Transferéncia ,86 610 3 (,082) (-221)
(12)Oportunidade para Utilizar a Formagao ,61 09 (-108) | (130) [EKY (~242) | (-,027) 1Y (-.263)
(13)Transferabilidade ,56 BN (-,008) L (:275) | (-129) | (-253) 00
(14)Esforco de Transferéncia ,80 (114) (,256)
(15)Expetativas dos Resultados 58 [N (-021) | (-213) (-143) | (-230) (-213)
(16)Resisténcia/Abertura a Mudanca D4 | (187) 450 (,026) | (,108) [EUSY (-064) | (-068) | (,165) | (:=254) | (,026) | (,202) | (,207) | (,078)
(17)Auto-eficacia de Desempenho 51 WWNBY (240) | (107)| (,041) | (-143) | (135) | (208) | (~270) FHEIOY (,179) (-143) | (:247) (,136) | (,112)
(18)Feedback de Desempenho o4 (,176) | (257 (-098) | (227 (-116) | (-103) | (161) WEERY (-098) | (089) | (116) | (,210)
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5. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Neste capitulo pretendemos interpretar os resultados obtidos, apreciando-os criticamente e

comparando-os com o quadro teérico de referéncia.

A amostra deste estudo é constituida por 78 enfermeiros essencialmente maioritariamente do género
feminino 87,2% (n = 68), um valor superior ao que se verifica a nivel nacional, o qual é de 81,69% (53814),

segundo os dados estatisticos da Ordem dos Enfermeiros (OE), 2013.

Em relagdo & idade, a distribuicdo da amostra é homogénea, com a maioria 53,9% (n= 42) dos
enfermeiros a apresentarem idades iguais ou inferiores a 39 anos, um valor ligeiramente superior ao que se
observa a nivel nacional 52,56% (38142), segundo dados estatisticos da OE (2010).

Em relagdo as habilitagbes académicas a maioria dos enfermeiros tém uma licenciatura obtida
anteriormente a implementagao do processo de Bolonha 52,6% (n = 41) e apenas 2,6% (n = 2) possuem

mestrado.

No que concerne ao tempo de exercicio profissional, 62,8% (n = 49) dos enfermeiros da amostra tém

tempo igual ou inferior a dezassete anos de exercicio.

A grande maioria dos enfermeiros trabalha ha mais de seis anos na organizagéo 84,6% (n = 66).

Os enfermeiros tém predominantemente uma vinculagao através de um regime de contrato de trabalho
em fungdes publicas 50,0% (n = 39), variando o tipo de vinculo entre o termo certo 2,6% (n = 2), o termo

incerto 1,3% (n = 1) e o tempo indeterminado 42,3% (n = 33 ).

A amostra do estudo detém maioritariamente a categoria profissional de enfermeiro graduado 53,8% (n
= 42). Na sua maioria os enfermeiros né@o possuem curso de pds licenciatura em enfermagem 70,5% (n =
51), valor este que é inferior ao valor nacional o qual se situa em 80,14% (52805), segundo os dados
estatisticos da OE (2013).

No que respeita a caraterizagdo da formacao € de salientar que a maioria dos enfermeiros 60,3% (n =

47) frequentou mais de cinco agbes de formagéo nos ultimos dois anos.
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Ao analisar as médias dos fatores do LTSI percebemos que, em termos da transferéncia da formagéo
da Classificagao Internacional para a Pratica de Enfermagem, os enfermeiros consideraram a "preparagao
prévia dos formandos " (Grau em que o0s individuos estao preparados para participar na formagéo) e o "design
da transferéncia " (Grau em que a formagéo foi concebida e implementada de modo a preparar os formandos
para a transferéncia, e as instrugbes da formagdo coincidem com os requisitos da fungdo) os fatores mais
importantes. Os enfermeiros intuem que os fatores menos decisivos na eficaz transferéncia da formagéo para
o contexto de trabalho sdo as sangbes do supervisor (Grau em que os individuos percecionam respostas
negativas dos supervisores/gestores quando utilizam a formagé&o no local de trabalho), a "a oportunidade para
utilizar a formacao" (Grau em que é fornecido aos formandos no local de trabalho os recursos e as tarefas
necessdrias para a utilizagdo da formagdo) e a "capacidade pessoal para transferir" (Grau em que 0s
individuos tém tempo, energia e o espago mental no seu trabalho diario para implementar mudangas

necessarias & transferéncia da formagéo para o local de trabalho).

Constata-se assim que é dada grande importancia a preparacgao prévia dos formandos, este é um fator
de influéncia secundéria que afeta a transferéncia de formag&o, e no caso concreto deste estudo pode
significar que os enfermeiros se sentiram envolvidos no diagndstico das necessidades e no planeamento da
formacao, e que os mesmos foram informados sobre a formagédo antes da participagdo na mesma. Deste
modo, ficaram mais preparados psicologicamente e motivados para aprender, percecionando a utilidade da
formagao para o desempenho das suas fungdes. O estudo de Baldwin e Magjuka (1991), constatou que os
formandos que receberam informagdo sobre a formagdo antes da sua participagdo, mostraram intengdes
mais elevadas para transferir e aplicar no seu contexto de trabalho o que aprenderam na formacg&o. De
acordo com Holton (1996, 2005), citado por Velada (2007) o grau de preparagdo prévia dos formandos sdo
influéncias secundarias que afetam a transferéncia da formagao através de fatores motivacionais. Salienta-se
também o fator Design de Transferéncia, relevando a importancia do planeamento da formagéo, do
levantamento das necessidades formativas e da organizagdo dos conteudos, estando de acordo com a
efetiva realidade do hospital e dos enfermeiros. Indicando que em relagéo a Classificagao Internacional para a

Pratica de Enfermagem, os enfermeiros sentem a sua utilidade e aplicabilidade.

De acordo com Baldwin & Ford (1988); Holton et al. (1996, 2000), citados por Caetano e Velada (2007),
0s seus estudos comprovam a predominancia das diferentes variaveis do design da formag&o no processo de
transferéncia das aprendizagens do contexto formativo para o contexto profissional. Para Holton et al. (2000),
citados por Caetano e Velada (2007), este € um fator critico na transferéncia da formagao, e referem que
quando os individuos compreendem que a formagdo tem fortes possibilidades de aplicabilidade no seu
contexto de trabalho, mais rapidamente utilizam no local de trabalho as novas aprendizagens.
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O baixo valor atribuido as san¢des do supervisor, indica-nos que as chefias ndo criaram dificuldades
aos enfermeiros quando estes se predispuseram a frequentar a agdo de formagéo, ndo questionaram a
utilidade da mesma, nem contestaram a aplicagdo dos novos conhecimentos adquiridos para a pratica
profissional. Assim, os enfermeiros sentem que a Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem é
algo de natural para o exercicio das suas fungdes, ndo percecionando qualquer tipo de criticas negativas por
parte das chefias quando transferiram as aprendizagens que adquiriram no contexto formativo, para o seu
contexto de trabalho. Segundo Bates et al. (2000); Fleishman (1955) se as chefias demonstrarem oposicao a

aplicacao da formagao, menor sera a probabilidade dos formandos utilizarem essa formacgéo no trabalho.

As baixas pontuagdes que foram atribuidas aos fatores relacionados com a capacidade pessoal para
transferir e a oportunidade para utilizar a formagéo, revela que os enfermeiros ndo sentiram ter ao seu dispor,
no local de trabalho, as possibilidades necessarias para aplicar a formagéo, comprometendo o seu esforgo de
aprendizagem sobre o processo de transferir, e simultaneamente ndo encontraram as suas proprias
oportunidades, ou seja, o tempo, a energia € 0 espaco mental para poderem aplicar a formagéo no seu
trabalho diario. De acordo com Holton et al. (2000), citados por Caetano e Velada (2007), para ocorrer a
transferéncia, mesmo que os formandos tivessem ao seu dispor no local de trabalho as oportunidades
necessarias para aplicar a formagao, seria também necessario que os formandos dispusessem das sua

préprias oportunidades, ou seja, a capacidade pessoal para transferir.

Ao analisar as médias obtidas nos fatores gerais verificamos que ndo existe uma grande dispersdo nos
valores. Contudo, os fatores “auto-eficacia de desempenho” (A crenga geral de um individuo de que é capaz
de mudar o seu desempenho quando assim o desejar) e “esfor¢o de transferéncia — expetativas de
desempenho” (A expetativa de que o esforgo canalizado na transferéncia da formagédo resulte em mudangas
no desempenho da fungdo) adquirem médias mais elevadas. Os enfermeiros concluem que o fator menos
decisivo, deste dominio, na transferéncia é a “resisténcia/abertura & mudanga” (Grau em que as normas
dominantes do grupo de trabalho sdo percecionadas pelos individuos como resistentes e desencorajadoras
da utilizagdo da formagédo). Evidencia-se, deste modo, que os enfermeiros da amostra atribuem grande valor
a sua capacidade de desempenho, e a crenga que as suas carateristicas individuais sdo capazes de
influenciar o processo de transferéncia da formacéo, os estudos de Baldwin e Ford (1998) indicam que os
formandos com niveis mais elevados de auto-eficacia tém uma maior tendéncia para transferir a formagao
para o local de trabalho. Assim como, acreditam que ao melhorarem o seu desempenho obterdo um

posicionamento mais favoravel na organizagéo Baldwin e Ford (1988); Hicks e Klimoski (1987).
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O valor mais baixo que se obteve na “resisténcia/abertura a mudancga”, mostra que os enfermeiros tém
como expetativa que o esforco que empreendem ao utilizar a formagédo seja reconhecido e recompensado
pela organizagéo e pelos colegas, estando abertos a novas ideias, a novas metodologias de trabalho e ao

encorajamento no investimento na aplica¢éo da formag&o no local de trabalho.

Pensando no caso especifico do estudo, isto significa que, a transferéncia de formagdo e,
consequentemente, a mudanga de comportamentos no local de trabalho, esta relacionada essencialmente
com fatores que dependem diretamente do proprio sujeito e da perce¢do que o mesmo tem sobre 0 seu
desempenho, da sua atitude e da sua competéncia para transferirem o que aprenderam nos contextos

formativos para o contexto de trabalho, com fatores motivacionais e de capacidade dos formandos.

Refletindo sobre a analise das correlagbes da formagéo especifica em CIPE, verifica-se que sao varios
os fatores que apresentam correlagdes estatisticamente significativas entre si. Sabendo que se trata de um
estudo correlacional, e por isso ndo se poder reconhecer claras relagbes de causalidade, convém
compreender quais as correlagbes que se ajustam ao proposito deste estudo e as circunsténcias da
organizagéo. Deste modo, verifica-se que existe uma correlagéo positiva média estatisticamente significativa
entre o fator “preparacado prévia dos formandos” e os fatores, “motivagao para transferir” (Dire¢do, intensidade
e persisténcia do esforgo na utilizagdo da formagéo no local de trabalho), “outcomes pessoais positivos” (Grau
em que a aplicagdo da formagéo no local de trabalho tem como consequéncia a obtengédo de resultados que
S80 positivos para o individuo), “perce¢ao da validade do conteudo” (Grau em que os formandos consideram
que o conteldo da formagdo reflete exatamente os requisitos da fungdo), “esforco de transferéncia -
expetativas de desempenho” (A expetativa de que o esforgo canalizado na transferéncia da formagéo resulte
em mudangas no desempenho da fungéo), “transferabilidade” (Grau em que os formandos percecionam que a
formagdo e o seu contexto de trabalho os prepara para a transferéncia), “auto-eficacia de desempenho” e
com o ‘feedback de desempenho” (Indicadores formais e informais da organizagdo relativamente ao
desempenho da fungdo do individuo), e uma correlagdo positiva forte com os fatores, “suporte dos pares”
(Grau em que os pares reforgam e suportam a utilizagdo da formagédo no local de trabalho), “design de
transferéncia” e com o “desempenho - expetativas dos resultados” (A expetativa de que as mudangas no
desempenho da fungdo tenham como consequéncia a obtengdo de resultados valorizados pelo individuo).
Isto indicia que os enfermeiros estdo mais preparados para participar na formagéo quanto maior for, a sua
motivacao para a utilizagao da formagao no local de trabalho, a perspetiva de obter resultados positivos com
a aplicagdo da formacé&o, a intuicdo de que o conteudo da formacgéo reflete exatamente a exigéncia da sua
funcdo, a possibilidade de que com o esforco que canalizam na transferéncia podem advir mudangas no
desempenho da sua fungéo, a percegao de que o ambiente de trabalho e a formagéo a frequentar os prepara

46



Transferéncia da formagao para o exercicio profissional dos enfermeiros

para a transferéncia, a crenca de serem capazes de mudar o seu desempenho quando assim o desejarem e

os com Indicadores formais e informais da organizagao relativamente ao desempenho da fungéo do individuo.

Os enfermeiros estao ainda mais preparados para participar na formagao, se perceberem o suporte por
parte dos colegas, se a formacao for concebida e implementada de modo a prepara-los para transferirem e a
transmitir informagdes que coincidam com as exigéncias da fungdo e se acreditarem que o esforgo realizado
na transferéncia, ou a aplicagdo da formacdo, ird resultar numa melhoria do seu desempenho e/ou a

obtencao de resultados que lhes seréo favoraveis.

O fator “preparagéo prévia dos formandos” apresenta uma correlagdo média negativa estatisticamente
significativa, e por isso inversa, com os fatores, “capacidade pessoal para transferir”, “suporte do supervisor”
(Grau em que o0s supervisores — gestores suportam e reforcam a utilizagdo da formag&o no local de trabalho)
e com a “oportunidade para utilizar a formagao”, e uma correlagao negativa fraca com a dimenséo cognitiva
do fator “san¢des do supervisor’. O que mostra que, os enfermeiros ndo se sentem menos preparados para
participar na formagdo se tiverem menos tempo, a energia € o espago mental para poderem aplicar a
formagao no seu trabalho diario, menor perce¢do do suporte dos superiores hierarquicos e menos recursos
necessarios para a utilizacao da formag&o, mas sentir-se-d0 menos preparados para participar na formagéo e
com menos probabilidade de utilizarem a formagdo no local de trabalho, quanto maior for a oposi¢do

demostrada ou as sangdes, por parte das chefias, a aplicagdo da formacao.

Existe uma correlagdo positiva perfeita entre o fator “Capacidade pessoal para Transferir’ e o fator
“Oportunidade para Utilizar a Formagao”. E a demonstragdo de que se a organizagdo tiver a capacidade de
fornecer aos enfermeiros os meios necessarios e Ihes transmitir o que se pretende, eles terdo mais energia
mental para implementar as mudancas pretendidas com a formag&do. Se pensarmos na possibilidade de estes
recursos poderem ser monetarios, entdo isto podera querer dizer que a ndo recompensa adequada podera

comprometer os resultados pretendidos.

Existe uma correlagéo positiva forte entre o fator “suporte dos pares” e o fator “desempenho -
expetativas dos resultados", entre o fator “esforgo de transferéncia - expetativas de desempenho” e o fator
“transferabilidade”, e entre o fator “resisténcia/abertura @ mudancga” e o fator “outcomes pessoais negativos”
(Grau em que os individuos acreditam que a ndo aplicagdo da formagdo no local de trabalho tem como
consequéncia a obtengdo de resultados que séo negativos). A primeira correlagéo indicia que, quanto maior
for o apoio dos colegas na organizagdo, para utilizarem a formagdo, maior sera a probabilidade de os

enfermeiros se sentirem motivados para introduzirem melhorias no desempenho, o que esta de acordo com o
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demonstrado nos estudos de Seyler et al. (1998), citados por Leal (2011), que indicam que quanto maior o
suporte dos pares maior sera a motivagéo para os formandos transferirem a formagéo. A segunda correlagdo
apresentada podera indicar que os enfermeiros consideram que, quanto maior for a motivagdo mais capazes
se sentem para a transferéncia, ou seja, tém a expetativa de que ao utilizarem a formagao no seu contexto
isso aumenta a sua produtividade e obtém um melhor desempenho ao aplicar o que aprenderam na
formagao, aumentando também a percecdo de que o investimento que a organizagdo faz para os manter
atualizados os levara a ficar mais preparados para a aplicagdo dos novos conhecimentos. Da terceira
correlagao estabelecida poderemos estabelecer a seguinte relagdo, quanto mais fechado for o ambiente a
mudanca para aplicar os conhecimentos adquiridos, mais dificuldades surgirdo na aplicagdo dos mesmos,
com os consequentes efeitos negativos que tal facto implicara sobre os indicadores de produtividade, o que
estd de acordo com os estudos de Ford et al. (1992), os quais evidenciaram que se o ambiente oferece
resisténcia a mudanga e é menos recetivo existe, por parte dos individuos, mais dificuldade para aplicarem o

que aprenderam nos contextos formativos para os contextos da pratica.

Existe uma correlagéo negativa forte entre a “dimenséo cognitiva” e a “dimensao comportamental” do
fator “sangdes do supervisor”. Os enfermeiros podem estar a querer dizer que quanto mais negativos forem
os comportamentos das suas chefias, quando os seus colaboradores pretendam aplicar as aprendizagens
efetuadas, menos condigdes essas mesmas chefias terdo para se desenvolverem, prestarem atengao e
informagdes que levem os sujeitos a implementar os conhecimentos adquiridos. Os estudos de Bates et al.
(2000) e Fleishman (1955) constatam que ao serem demonstradas respostas negativas (comportamentais ou
cognitivas) por parte das chefias, opondo-se estas a aplicagdo da formacao, existira uma menor probabilidade

de os formandos utilizarem a formagao no local de trabalho.

O fator que apresenta menor numero de correlagdes significativas é o fator “outcomes pessoais
negativos”, deduzindo-se assim que, os enfermeiros ndo esperam que pelo facto de ndo aplicarem a
formagdo no seu local de trabalho isso tenha algum efeito negativo. Se pensarmos que estes efeitos
negativos poderiam ser consequéncias na avaliagdo do desempenho, nos salarios ou nas suas proprias
carreiras, entdo estariamos a dizer que a ndo aplicagdo da formagdo n&o traria nenhuma consequéncia na

sua avaliagdo do desempenho, nos seus salérios ou nas suas carreiras.

No que se refere as correlagbes do dominio geral de formacdo o fator “esforco de transferéncia -
expetativas de desempenho” apresenta uma correlagao positiva média, estatisticamente significativa, com o
fator “desempenho - expetativas dos resultados" e positiva fraca com o fator “auto-eficacia de desempenho”.

Os enfermeiros acreditam que quanto maior for o esforgo realizado na transferéncia maior sera a
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probabilidade de melhorarem o desempenho das suas fungdes, e que ao aumento do seu esforgo e do seu
desempenho correspondera um aumento das recompensas, sentindo-se mais satisfacdo em alcangar metas
pessoais, sendo maior também a sua crenga de que deste modo sejam mais capazes de desejarem melhorar
o desempenho. Ainda existe uma correlagao positiva média entre o fator “feedback de desempenho” e os
fatores “resisténcia/abertura @ mudanca” e “auto-eficacia de desempenho”. Isto podera indicar que, ao nivel
do ambiente de trabalho, quanto maior for o feedback positivo, como seja, a definicdo de objetivos, a
transmisséo precisa dos objetivos e da utilidade da mensagem, maior sera a abertura para utilizar as novas
aprendizagens e o desejo de melhoria do desempenho. Contrariamente, se o feedback for negativo, como
seja, a ndo definicdo de objetivos, a ndo transmissé@o precisa dos objetivos e da utilidade da mensagem,
maior seréa a resisténcia para utilizar as novas aprendizagens e o0 ndo desejo de melhoria do desempenho. Os
estudos de Hawley (2005); Brinkerhoff e Montesino (1995) demonstraram que o feedback positivo contribui
para que os colaboradores ajustem o seu comportamento, mantendo-o ou melhorando-o, de modo a
atingirem os objetivos tracados. E o estudo de Reber e Wallin (1984) demonstra que o feedback
conjuntamente com a definicdo de objetivos conduz a uma maior transferéncia de formagéo, do que

produziria utilizando estes dois fatores separadamente.
Neste dominio da formagéo, existe um fator que apresenta evidencia de menor correlagéo significativa

com os outros fatores, é o fator “resisténcia/abertura a mudancga”, inferindo-se assim, que os enfermeiros néo

esperam que a melhoria do seu desempenho tenha uma relagao franca e clara com a resisténcia a mudanga.
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6. CONSIDERAGOES FINAIS

Para a organizacdo, a formagdo é parte integrante da Governagdo Clinica e reflete a ideia do
desenvolvimento profissional continuo. Para Gomes et al. (2008) os beneficios que resultam da formagao
profissional, quando enquadrada nos objetivos estratégicos da organizagdo sao variados, salientando-se
como fundamental para ajustar o contexto as necessidades reais, levando a melhorias de desempenho e
funcionando como motor do aumento da produtividade e do desenvolvimento organizacional. Para a autora, a
andlise reflexiva e a interpretagdo das experiéncias formativas da sua pratica permite-lhe consolidar
conhecimentos e desenvolver competéncias especificas, impulsionando-a a uma modificagdo gradual, do seu
nivel de desempenho competente de um principiante/iniciado até ao perito, como afirma Benner (2001). A
formacao profissional sé sedimenta conhecimentos se se efetuarem as transferéncias de aprendizagem dos
contextos formativos, para os contextos da pratica, pelo que se torna crucial analisar quais séo os fatores que
mais influenciam a transferéncia de formagao e quais s@o as relagdes mais significativas entre os varios

fatores de transferéncia, que constituiram as questdes de investigagéo do estudo.

Os resultados apresentados permitirem responder as questdes colocadas e apresentar algumas
sugestdes, podendo ser utilizados pela organizacdo para potenciar o seu desenvolvimento e o dos

enfermeiros.

Da analise descritiva dos fatores respondemos a primeira questdo da investigacéo, evidenciando-se,
assim, que os enfermeiros da amostra consideraram que os fatores que mais influenciam a transferéncia de
formacao para o local de trabalho, quer do dominio especifico da formagdo em CIPE, quer do dominio geral

da formagéo sao:

- Ao nivel da concecao da formagdo o estudo salienta a importancia do fator desing de transferéncia
para explicar a transferéncia de formagéo especifica em CIPE para o local de trabalho.

- Em relagdo as caracteristicas individuais dos formandos, foi salientada a importancia do fator
preparagao prévia dos formandos, para a transferéncia de formagao especifica em CIPE, e os fatores auto-
eficacia do desempenho, e o esforgo de transferéncia - expetativas de desempenho na transferéncia de
formag&o do dominio geral.

Desta forma, para que exista transferéncia de formacdo é fundamental que a organizagéo, quando

pretende realizar uma formagdo especifica, envolva os enfermeiros no diagnéstico das necessidades
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formativas, no seu planeamento e os informe sobre a formagdo antes da participagdo na mesma. A
concegdo da formacdo deve ser pensada para que 0s enfermeiros consigam aprender os conteldos
formativos e 0 modo de os poder aplicar. Tal facto ajuda a orientar os enfermeiros para os objetivos, a ficarem
mais preparados, consciencializados e motivados para aprender, ajudando-os a percecionarem mais
facilmente a utilidade da formagédo para o seu desempenho, a acreditarem que s&o capazes de melhorar o
seu desempenho e a ter a expetativa de que a orientagdo que fazem para a aprendizagem muda o seu
desempenho. Ficando criadas condi¢des para os enfermeiros aprenderem, os efeitos dessa aprendizagem
sejam mais positivos e que a formagdo possa ser desenvolvida para ajudar a organizagéo a alcangar 0s seus
objetivos (BRAWN, 2002, p.569).

A anélise correlacional dos fatores possibilitou responder a segunda questdo de investigagdo, sobre
quais as relagdes mais significativas entre os varios fatores de transferéncia, concluindo-se, quer a nivel dos
fatores de transferéncia do dominio especifico da formagdo em CIPE, quer a nivel dos fatores do dominio
geral, que s&o varios os fatores a apresentar correlagdes estatisticamente significativas entre si, possibilitando
conhecer quais os fatores que favorecem a aprendizagem e os que a impedem, tendo sido identificados os

seguintes fatores:

- O suporte dos pares, o design de transferéncia, as expetativas de desempenho e de resultados e a

resisténcia/abertura @ mudanga, as sansdes do supervisor e o feedback de desempenho.

Este trabalho sugere que, para se potenciar a intensidade da transferéncia da formagéo, e assim
existam outputs da formagao, traduzidos em retencéo e resultados de aprendizagem, a organizagéo deve ter
em conta os varios aspetos referentes ao processo formativo, desde a concegéo da formagéo (o desing de
transferéncia), as caracteristicas dos formandos que envolvem a motivagao (expetativas de desempenho e de
resultados) e aos fatores do ambiente de trabalho ou organizacionais (suporte dos pares, resisténcia/abertura
a mudanca, sansfes do supervisor e o feedback de desempenho), estando de acordo com os estudos de
Baldwin e Ford (1998), citados por Caetano e Velada (2007).

Assim, a organizacdo devera dar especial aten¢do ao modo como concebe a formagéo, de modo a que
os objetivos sejam transmitidos de forma clara, e que esta os prepare para as fungdes necessarias a executar
no seu desempenho. O ambiente de trabalho deve de encontrar estratégias que possibilitem a equipa a
diminuir o stress e Ihes proporcionem bem-estar, podendo estas estratégias criarem mais condi¢oes para que
os enfermeiros ndo oferecam resisténcia a mudanca e reforcem a utilidade da formagéo no local de trabalho,

funcionando como suporte para a implementagdo das novas aprendizagens. O ambiente de trabalho deve de
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ser aberta, os resultados da estrutura organizativa poderao ser divulgados em rede e acessiveis a todos os
profissionais, a avaliagdo de desempenho devera ter momentos formais e informais para valorizagdo das
mudancgas que se vao operando no desempenho da fungédo, podendo estes momentos informais coincidirem
com as reunides decorrentes do planeamento das sessdes formativas, onde se podera fornecer o feedback
positivo sobre essas mudancgas, de modo a poderem ser criadas mais condigdes de abertura @ mudanga e de

apresentacéo de propostas de melhoria inovadoras.

Ao trabalhar os aspetos referidos anteriormente, os da conce¢do da formagdo e do ambiente de
trabalho, os enfermeiros irdo aumentar a sua motivagéo e capacidade para transferirem a formagao para os
contextos de trabalho e melhorar o desempenho das suas fungdes, tendo, por isso, as expetativas de
desempenho e de resultados aumentadas, esperando, por um lado, que mais faciimente o esforco que
dirigem na transferéncia origina melhorias de desempenho, e por outro, que com essas melhorias obtenham

os resultados pretendidos, quer a nivel pessoal, quer a nivel da organizag&o.

O estudo torna evidente que os enfermeiros acham que a ndo aplicagdo da formagéo néo lhes trard
nenhuma consequéncia negativa, pelo que sugerimos que sejam mais trabalhados os aspetos da nova
metodologia da avaliagdo de desempenho. Assim como acham, que se a organizacao for capaz de lhes
fornecer incentivos terdo maior oportunidade para utilizar a formagao e serdo mais capazes de a utilizar, este
é hoje em dia um aspeto muito sensivel nas organizagdes, confrontadas com a escassez de recursos
financeiros as organizagbes apresentam dificuldades em atribuir incentivos salariais, mas poderéo as chefias
investir em sinergias junto das equipas, refletindo sobre o modo como a formagdo profissional podera
constituir um incentivo, e de que modo as planificagdes de trabalho podem ajudar a traduzir essa reflexao,
rentabilizando tempos e envolvendo toda a equipa para um trabalho que se pretende mais positivo, mais

inovador e competitivo.

Apesar de existirem estudos realizados sobre a transferéncia de formag&o aplicando o instrumento
LTSI a nivel nacional, estes estudos ndo se encontraram na area da saude. Sugere-se, desta forma, o
aprofundamento do estudo da transferéncia de formagdo para o exercicio profissional dos enfermeiros, em
virtude de este tema ser ainda pouco valorizado na saude e mais concretamente neste grupo profissional.
Assim, poder-se-d0 comparar os resultados dos varios estudos empiricos nesta area e enriquecer a
discussé@o dos mesmos, contribuindo para a teorizagao dos aspetos formativos. Bem como, estudar a relagéo

entre outro tipo de variaveis e a transferéncia da formagao, para além das refletidas no presente trabalho.

52



Transferéncia da formagao para o exercicio profissional dos enfermeiros

Com este trabalho deixam-se algumas pistas, do ponto de vista pratico, que podem ser utilizadas pelos
responsaveis de formagdo que desejem agilizar a intensidade da aplicagdo da formagéo nos contextos de
trabalho. Podendo ter interesse que estes responsaveis analisem, ao longo do tempo a transferéncia de
formagao, os comportamentos antes, de seguida a realizagdo da formagéo e algum tempo apés o seu
término, e acompanhem com frequéncia o nivel de entusiasmo dos enfermeiros, avaliando a necessidade de
acOes formativas que melhorem ou intensifiquem os métodos, as politicas e as técnicas de gestdo de

recursos humanos.

O estudo apresentou as seguintes limitagdes:

O facto de a amostra utilizada ser de conveniéncia, e constituida por enfermeiros de apenas uma
organizagdo hospitalar, com particularidades singulares em termos funcionais e estruturais, restringe a

generalizag&o dos resultados a outros contextos e, consequentemente, a sua validade externa.

Por ser um estudo descritivo-correlacional ndo proporciona o reconhecimento evidente do

estabelecimento de relagdes de causalidade.

Nao ter sido possivel aplicar o instrumento de colheita de dados em dois momentos distintos, um pré-
formativo e outro pés-formativo, impossibilitando determinar a alteragéo dos comportamentos antes e depois

da formagéo.

Apesar de se terem encontrados estudos realizados em Portugal sobre a transferéncia de
aprendizagens do contexto formativo para a pratica profissional, 0s quais analisam as variaveis apresentadas,
nao se encontraram nenhuns na area da saude. Este facto impossibilitou a comparagdo dos resultados com

estudos nacionais na area da saude, limitando deste modo a discussdo dos mesmos.

Para novos estudos sobre esta tematica deixo as seguintes sugestoes:
Utilizar amostras maiores, possibilitando deste modo a utilizagdo de testes paramétricos e um

aumento do nivel de confianga dos resultados alcangados. A utilizacdo destes testes poderia permitir
encontrar mais diferencas entre os dados demograficos quando na realidade essas diferencas existem.
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Noutras agles formativas que se realizem na instituicdo, onde se pretenda desenvolver competéncias
especificas nos enfermeiros para serem aplicadas nos dominios da préatica de enfermagem, o instrumento
LTSI devera ser aplicado em dois momentos, um pré-formativo e outro pos-formativo para se perceber se os

comportamentos dos enfermeiros mudaram apds a formagao.

A realizacdo futura de estudos nas chefias de enfermagem sobre esta tematica. Para que as chefias
nao demonstrem oposicdo ou sangdes pela aplicagdo da formagdo, e em virtude de ndo terem sido
identificados os fatores de transferéncia de formagédo neste grupo especifico. Assim poderia, posteriormente,
ser realizado um investimento ao nivel da formagdo das chefias. Estas formagdes teriam o objetivo de
preparar e envolver estas chefias para a implementacdo dos novos processos formativos e das mudangas
organizacionais pretendidas, diminuindo a possibilidade de oposigéo a aplicagdo dos novos processos de

aprendizagem no local de trabalho por parte dos enfermeiros.

Dever-se-4 aprofundar e desenvolva o estudo da transferéncia da formagao, tanto na area da saude

como de uma forma geral, visto este tema ser ainda pouco valorizado no nosso Pais.
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Anexo | - Questionario LTSI versao PLTSI

O instrumento LSTI ( Learning Transfer System Inventory ) é um
instrumento que permite uma abordagem sistémica dos fatores que
influenciam o processo da transferéncia de aprendizagens. O
conceito “Transfer System” engloba diferentes fatores de formagao,
individuais e organizacionais que influenciam a transferéncia de
formacao ( Holton, et al,2000)
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LTSI
Questionario sobre formagéo profissional

O presente questionario incide sobre a formagao profissional e visa obter a sua opinido acerca da formagaos especifica
queque frequentou sobre Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem da sua relagdo com a atividade que desenvolve
no seu local de trabalho. Na segunda parte do questionario pedimos-lhe ainda que dé a sua opinido acerca de alguns aspetos
relativos a formagéo profissional em geral.

Né&o ha respostas certas nem erradas. O que nos interessa € somente a sua opinido.

0 questionario é andnimo e confidencial. Por motivos estritamente estatisticos, é necessario, contudo, recolher alguns elementos
acerca de si proprio(a).

A.
1. Designacéo da acdo de formagéo:
2. Area tematica da acgéo:
Componente predominante: 1.Técnica 2.Comportamental 3.Mista

(assinale com uma cruz o que interessa)

4. Duragao: horas

5. Tempo de exercicio Profissional:

s4anosE] 5a<10anos E] 11a<17 anos E] =18 anos E]

6. Tempo de exercicio Profissional nesta Organizagao:

1a3anos E] 4 a5 anos E] > 6 anos E]

7. Categoria Profissional:
Enfermeiro Generalista Enfermeiro Graduado Enfermeiro Especialista Enfermeiro Chefe

1 2 3 4

8. Quais as suas habilitac6es académicas?
Bacharelato Licenciatura pré-Bolonha Licenciatura pds-Bolonha Mestrado Doutoramento

1 2 3 4 5

9. Curso de Pés-licenciatura em Enfermagem:

sim[__| Nao[ ]

10. Tipo de vinculo:

Quadro Contrato Individual de Contrato Individual de Contarto Individual de Outro
Trabalho a Termo Certo Trabalho a Termo Incerto Trabalho por Tempo
Indeterminado (Especifique)
1 2 3 4

11. Idade em anos:

<30 anos E] 31a < 39 anos E] > 40 anos E]

12. Género:

Masculino E] Feminino E]

13. Namero de a¢des que frequentou nos dltimos dois anos:

1a2[ | 3a4[_ | >des[ |
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B. PENSE POR FAVOR NA AGAO ESPECIFICA DE FORMAGAO QUE TEM ESTADO A FREQUENTAR E RESPONDA AS SEGUINTES QUESTOES. |

Por favor utilize a seguinte escala, e faga uma cruz sobre 0 algarismo (1, 2, 3, 4 ou 5) a direita de cada questao que melhor
traduz a sua opini&o sobre esta agdo de formagédo. | X

1 - Discordo completamente, 2 — Discordo, 3 — Nem concordo nem discordo, 4 — Concordo, 5 — Concordo completamente

ITEM QUESTAO ESCALA
1. Antes de frequentar a a¢&o de formag&o, sabia que 0 programa iria afetar 0 meu 1 2131 4ls
desempenho.
2. | Aformagéo aumentara a produtividade pessoal 1 213145
3, Quando terminar a formagao, mal posso esperar para voltar ao trabalho e aplicar o que 1 213145
aprendi.

4, Acredito que a formagao vai ajudar-me a ter um melhor desempenho no meu emprego

5. Fico excitado(a) ao pensar em tentar utilizar na minha funcéo o que aprendi nesta

formacgéo
6. Se utilizar a formag&o com éxito, as minhas recompensas seréo aumentadas 1 2131 4ls
7 Se utilizar a formagéo, & provavel que seja recompensado(a) 1 2 13|45

8. E provavel que tenha alguns beneficios se utilizar no emprego as técnicas que aprendi
recentemente
9. | Antes daformagao, tinha uma ideia de como esta iria contribuir para 0 meu

desenvolvimento na fungao que tenho [ SRR E

10. | Sabia o que esperar da formagao antes dela comegar 1 2 13|45

11. | Néo tenho tempo para utilizar o que aprendi nesta formagao 1 213145

12. | Tentar utilizar o que aprendi na formagéo ird requerer demasiada energia que me afastara 1 2131 4ls
do outro trabalho que tenho para fazer

13. | Os resultados esperados desta formagéo estavam claros aquando do seu inicio 1 213145

14. | Os empregados na minha organizagéo s&o penalizados por ndo utilizarem o que 1 2131 4ls
aprenderam na formagao

15. | Se utilizar o que aprendi na formag&o, isso ira ajudar-me a obter melhores avaliagbes de 1 2131 4ls
desempenho

16. | Os empregados na minha organizagéo recebem varios beneficios quando utilizam no 1 2131 4ls
emprego competéncias recém aprendidas

17. | Se néo utilizar o que aprendi na formag&o € provavel que n&o seja aumentado 1 213145

18. E mais provavel que seja reconhecido(a) no trabalho se utilizar o que aprendi nesta 1 21 3|45
formagéo

19. | O meu fluxo de trabalho permite-me experimentar as novas coisas que aprendi 1 2 13|45

20. | Hademasiadas coisas a acontecerem no trabalho neste momento para que eu consiga 1 2131 4ls
experimentar o que aprendi nesta formagao

21. | Se n&o utilizar as novas técnicas que aprendi nesta formag&o irei ser repreendido(a) 1 213145

22. | utilizar com éxito o que aprendi nesta formagéo ira ajudar-me a receber um aumento 1 2131415

23. | Se n&o utilizar o que aprendi nesta formagao irei ser alertado quanto a isso 1 213145

24. | Repara-se quando os empregados desta organizagéo n&o utilizam o que aprendem na 1 2131 4ls

formagéo

25 | Tenho tempo no meu horario para mudar a maneira como fago as coisas de modo a
ajustar-me aquilo que aprendi de novo

26. | Alguém tera de alterar as minhas prioridades antes de conseguir aplicar o que aprendi na
formagao

27. | Gostava de ter tempo para fazer as coisas como acho que devem ser feitas 1 213145
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28. | Os meus colegas apreciam o facto de eu utilizar as novas competéncias que adquiri na 21314
formagéo
29. | Os meus colegas encorajam-me a utilizar as competéncias que aprendi na formagéo 2 13| 4
30. | No trabalho, os meus colegas esperam que eu utilize o que aprendo durante a formacéo 2 13| 4
31. | Os meus colegas s&o pacientes quando eu tento utilizar as novas competéncias no 21314
trabalho
39 A minha chefia encontra-se comigo regularmente para trabalharmos nos problemas que 21314
" | possa estar a ter ao utilizar o que aprendi na formagéo
33 A minha chefia encontra-se comigo para discutirmos formas de aplicar no emprego o que 23| a
" | aprendi na formagéo
34. | Aminha chefia ir4 opor-se ao facto de eu utilizar o que aprendi nesta formagéo no 23| a
emprego
35. | Aminha chefia opor-se-a a que eu utilize as novas técnicas que aprendi nesta formagao 2 131 4
36 A minha chefia acha que sou menos eficiente quando utilizo as novas técnicas aprendidas 21314
" | naformagéo
37. | Aminha chefia mostra interesse relativamente ao que aprendo na formagéo 2 | 3| 4
38. | A minha chefia opde-se a utilizagao de técnicas aprendidas na formagao 2 |31 4
39. | Aminha chefia estabelece-me objetivos que me encorajam a utilizar a formagéo no 21314
emprego
40. | A minha chefia diz-me se estou a fazer um bom trabalho quando utilizo o que aprendi na 21314
formacgéo
41. | Aminha chefia ndo ir4 gostar se eu fizer as coisas da maneira como aprendi nesta 21314
formacgéo
42. | A minha chefia acha que esta formag&o néo ajudara o meu trabalho 2 | 3| 4
43. | Aminha chefia ajuda-me a estabelecer objetivos realistas para o meu desempenho no 21314
trabalho baseando-se na minha formagéo
44. | Aminha chefia utilizaria técnicas diferentes das que eu usaria se aplicasse o que aprendi 21314
na minha formagao
45. | Aminha chefia acha que estou a ser ineficaz quando utilizo as técnicas aprendidas 21314
durante a formag&o
46. | A minha chefia ir& provavelmente criticar esta formacgéo assim que eu voltar ao emprego 2 131 4
47. | O material pedagdgico (equipamento, ilustrages, etc.) utilizados na formag&o é muito 21314
parecido com aquele que utilizo no emprego
48. | Os métodos utilizados na formagéo sdo muito parecidos com a forma como fazemos as 23| a4
€0isas no emprego
49. | Gosto da forma como a formag&o se parece tanto com 0 meu emprego 2 | 3| 4
50. | Terei tudo aquilo de que preciso para poder aplicar aquilo que aprendi na formagéo 2 131 4
51. | Vai ser possivel experimentar no meu emprego aquilo que aprendi nesta formagéo 2 131 4
52. | As atividades e exercicios que os formadores usaram ajudaram-me a saber como aplicar 2131 4
no emprego aquilo que aprendi
53. | Vejo que as pessoas responsaveis pela formagdo sabem como irei utilizar o que aprendi 2 |31 4
54. | Osformadores utilizaram muitos exemplos que me mostraram como poderia utilizar a 213 |a
minha aprendizagem no emprego
55. | O modo como os formadores utilizaram os materiais fez-me sentir mais confiante de que 21314
conseguirei aplic-los.
56. | Os recursos de que precisarei para aplicar o que aprendi estar&o ao meu dispor apos a 21314
formagéo
57. | Terei oportunidades para utilizar no meu emprego o que aprendi nesta formagao 2 |31 4
58. | O que é ensinado na formagao corresponde as exigéncias da minha fungéo 2 131 4
59. | As situagdes utilizadas na formag&o sdo muito parecidas com as que encontro no meu 21314
emprego
60. | Ha recursos humanos suficientes que me permitem utilizar as competéncias adquiridas na 21314

formagéo
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61. | As limitagdes orcamentais da minha organizagao irdo impedir-me de utilizar no trabalho as

R o N 1 2 3|4 |5
competéncias adquiridas na formagao

62. | Aquantidade de pessoas no meu local de trabalho € adequada para eu utilizar o que

. . 1 2 |3 |4]|5
aprendi nesta formag&o

63. | Sera dificil obter os materiais de que preciso para aplicar as técnicas e os conhecimentos 1 2 13|45
que aprendi na formagao

Por favor, responda ainda as questées na pagina seguinte, as quais se referem a formagao em geral na sua organizagao

PENSE AGORA POR FAVOR NA FORMAGAO EM GERAL NA SUA ORGANIZAGAO E RESPONDA AS SEGUINTES
QUESTOES

ITEM QUESTAO ESCALA

64. | A minha organizagio valoriza o meu desempenho 1 2 | 3

65. | O meu desempenho no trabalho aumenta quando utilizo novas coisas que aprendi 1 2 | 3

66. | Quanto mais me esforgo por aprender, melhor desempenho o meu trabalho 1 2 |3

67. | Nasua maioria, as pessoas que s&o recompensadas na minha organizagéo s&o aquelas
que fazem por merecé-lo

68. | Quando me esforgo para melhorar o meu desempenho, acontecem-me coisas boas 1 2 | 3

69. | Geralmente, a formag&o ajuda-me a aumentar a minha produtividade 1 2 | 3

-
N
w

N RN
(3, ]

70. | As pessoas aqui reparam quando se faz alguma coisa bem

71. | Quanto mais eu aplico no meu emprego o que aprendi, melhor eu fago o meu trabalho 1 213|415

72| O meu trabalho é ideal para quem gosta de ser recompensado quando faz alguma coisa
realmente boa

73. | As pessoas na minha equipa geralmente preferem utilizar os métodos ja existentes do
que os novos métodos aprendidos na formagao

74. | Empregados experientes na minha equipa ridicularizam os outros quando eles tentam
utilizar as técnicas que aprendem na formagao

75. | As pessoas da minha equipa estdo abertas para mudar a forma como fazem as coisas 1 21345

76. | As pessoas da minha equipa ndo estéo dispostas a mudar a maneira como as coisas s&o 1 213 4als
feitas

77. | O meu grupo de trabalho é relutante quanto a experimentar novas formas de fazer as 1 213 1]4als
coisas

78. | O meu grupo de trabalho esta aberto a mudangas, se isso melhorar o nosso desempenho 1 2031 als
no trabalho

79. | Apos a formagéo, recebo feedback de pessoas acerca de como estou a aplicar aquilo que 1 213 4als
aprendi

80. | As pessoas costumam fazer sugestbes acerca da forma como posso melhorar o meu 1 213 4ls
desempenho no trabalho

81. | Recebo muitos conselhos de outras pessoas sobre como fazer melhor o meu trabalho 1 213|415

82. | Estou confiante na minha capacidade de utilizar novos conhecimentos no emprego 1 213|415

83. | Nunca duvido da minha capacidade de utilizar no emprego o que aprendi 1 213|415

84. | Estou certo(a) de que irei ultrapassar obstaculos no meu emprego que dificultam a 1 213 4als
utilizagéo de novas técnicas e conhecimentos
No trabalho sinto-me confiante em utilizar o que aprendi na formag&o mesmo em

85. L 1 2 | 3|45
situagdes dificeis

86. | As pessoas costumam dizer-me coisas que me ajudam a melhorar o meu desempenho 1 213|415

87. | Quando experimento coisas novas que aprendi, sei quem é que ird ajudar-me 1 213|415
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88 Quando o meu desempenho n&o é o que deveria ser, as pessoas no meu emprego 1 213 4als
" | ajudam-me a melhora-lo

89 Tenho regularmente conversas com outras pessoas sobre como melhorar o meu 1 213 4ls
" | desempenho

©Copyright 1998, Elwood F. Holton Ill and Reid A. Bates, all rights reserved

Obrigado pela sua participagao
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Anexo Il - Indicadores e itens dos Fatores da Versdo Original do PLTSI do Dominio Especifico da

formagéo
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Indicadores e itens dos Fatores da Verséo Original do PLTSI do Dominio Especifico da formagéo

Fatores Indicadores
item

Preparacgao Prévia dos Formandos Antes da formagao, tinha uma ideia de como esta iria contribuir para 0 meu desenvolvimento na fung&o que tenho | 9
Sabia 0 que esperar da formagao antes dela comecar | 10

Os resultados esperados desta formagao estavam claros aquando do seu inicio 13

A formagdo aumentara a produtividade pessoal 2

Motivagéo para Transferir Quando terminar a formag&o, mal posso esperar para voltar ao trabalho e aplicar o que aprendi. | 3
Acredito que a formagao vai ajudar-me a ter um melhor desempenho no meu emprego | 4

Fico excitado(a) ao pensar em tentar utilizar na minha fungéo o que aprendi nesta formagdo 5

Se utilizar a formagao com éxito, as minhas recompensas seréo aumentadas 6

Os empregados na minha organizagao recebem varios beneficios quando utilizam no emprego competéncias recém aprendidas | 16

: . Se utilizar a formagao, é provavel que seja recompensado(a) | 7

Outcomes pessoais posiivos E provavel que tenha alguns beneficios se utilizar no emprego as técnicas que aprendi recentemente | 8
Se utilizar o que aprendi na formagéo, isso ira ajudar-me a obter melhores avaliagdes de desempenho | 15

E mais provavel que seja reconhecido(a) no trabalho se utilizar o que aprendi nestaformagao | 18

Utilizar com éxito 0 que aprendi nesta formagao ira ajudar-me a receber um aumento 22

Os empregados na minha organizagao s&o penalizados por néo utilizarem o que aprenderam na formagéo 14

Outcomes pessoais negativos Se néo utilizar as novas técnicas que aprendi nesta formagéo irei ser repreendido(a) | 21
Se ndo utilizar o que aprendi nesta formacao irei ser alertado quanto a isso | 23

Repara-se quando os empregados desta organizagao néo utilizam o que aprendem na formagéo 24

Os meus colegas apreciam o facto de eu utilizar as novas competéncias que adquiri na formagéo 28

Os meus colegas encorajam-me a utilizar as competéncias que aprendi na formagéo | 29

Suporte dos Pares No trabalho, 0os meus colegas esperam que eu utilize o que aprendo durante a formacédo | 30
Os meus colegas séo pacientes quando eu tento utilizar as novas competéncias no trabalho | 31

( Continuagéo)

Fonte: Adaptado de Holton e colaboradores (2000, pp. 344-346).
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Indicadores e itens dos Fatores da Versao Original do PLTSI do Dominio Especifico da formagéo

Fatores Indicadores
Item
A minha chefia encontra-se comigo regularmente para trabalharmos nos problemas que possa estar a ter ao utilizar o que aprendi na formac&o | 32
A minha chefia encontra-se comigo para discutirmos formas de aplicar no emprego o que aprendi na formagéo | 33
Suporte do Supervisor A minha chefia mostra interesse relativamente ao que aprendo na formagéo | 37
A minha chefia estabelece-me objetivos que me encorajam a utilizar a formag&o no emprego | 39
A minha chefia diz-me se estou a fazer um bom trabalho quando utilizo o que aprendi na formagéo 40
A minha chefia ajuda-me a estabelecer objetivos realistas para 0 meu desempenho no trabalho baseando-se na minha formagéo 43
Sangodes do Supervisor A minha chefia opde-se a utilizagao de técnicas aprendidas na formagéo 38
Dimensao Comportamental: A minha chefia ira opor-se ao facto de eu utilizar o que aprendi nesta formag&o no emprego | 34
A minha chefia opor-se-a a que eu utilize as novas técnicas que aprendi nesta formagao | 35
A minha chefia acha que sou menos eficiente quando utilizo as novas técnicas aprendidas na formagao | 36
A minha chefia ndo ira gostar se eu fizer as coisas da maneira como aprendi nesta formag&o | 41
Dimensao Cognitiva: A minha chefia utilizaria técnicas diferentes das que eu usaria se aplicasse o que aprendi na minha formagao | 44
A minha chefia acha que estou a ser ineficaz quando utilizo as técnicas aprendidas durante a formagéo I 45
A minha chefia ira provavelmente criticar esta formagao assim que eu voltar ao emprego | 46
A minha chefia acha que esta formagao n&o ajudara o meu trabalho 42
. . , O material pedagdgico (equipamento, ilustracdes, etc.) utilizados na formagéo é muito parecido com aquele que utilizo no emprego 47
Percegéo da Validade dos Conteldos Os métodos utilizados na formagao sdo muito parecidos com a forma como fazemos as coisas no emprego | 48
Gosto da forma como a formag&o se parece tanto com 0 meu emprego 49
Design de Transferéncia Vejo que as pessoas responsaveis pela formagdo sabem como irei utilizar o que aprendi 53
Os formadores utilizaram muitos exemplos que me mostraram como poderia utilizar a minha aprendizagem no emprego | 54
0 modo como os formadores utilizaram os materiais fez-me sentir mais confiante de que conseguirei aplica-los 55
0 meu fluxo de trabalho permite-me experimentar as novas coisas que aprendi 19
Alguém tera de alterar as minhas prioridades antes de conseguir aplicar o que aprendi na formagéo | 26
Capacidade Pessoal para Transferir N&o tenho tempo para utilizar o que aprendi nesta formagéo | 11
Tentar utilizar o que aprendi na formagao ira requerer demasiada energia que me afastara do outro trabalho que tenho para fazer | 12
Ha demasiadas coisas a acontecerem no trabalho neste momento para que eu consiga experimentar o que aprendi nesta formagéo | 20
( Continuagéo)

Fonte: Adaptado de Holton e colaboradores (2000, pp. 344-346).
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Indicadores e itens dos Fatores da Versao Original do PLTSI do Dominio Especifico da formagéo

Fatores Indicadores
Item

Os recursos de que precisarei para aplicar o que aprendi estaréo ao meu dispor ap6s a formacéo | 56
Ha recursos humanos suficientes que me permitem utilizar as competéncias adquiridas na formag&o | 60

Oportunidade para utilizar a Formagé&o As limitagdes orcamentais da minha organizagéo irdo impedir-me de utilizar no trabalho as competéncias adquiridas na formagao | 61
Sera dificil obter os materiais de que preciso para aplicar as técnicas e os conhecimentos que aprendi na formagéo | 63
Terei tudo aquilo de que preciso para poder aplicar aquilo que aprendi na formagéo | 50
O que é ensinado na formag&o corresponde as exigéncias da minha fungéo | 58
As situaces utilizadas na formagao sdo muito parecidas com as que encontro no meu emprego | 59

Transferabilidade As atividades e exercicios que os formadores usaram ajudaram-me a saber como aplicar no emprego aquilo que aprendi | 52
Vai ser possivel experimentar no meu emprego aquilo que aprendi nesta formagéo | 51
Terei oportunidades para utilizar no meu emprego o que aprendi nesta formacao | 57

Total de Indicadores 58

Fonte: Adaptado de Holton e colaboradores (2000, pp. 344-346).
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Anexo lll - Indicadores e itens dos Fatores da Verséo Original do PLTSI do Dominio Geral da formagéo
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Indicadores e itens dos Fatores da Verséo Original do PLTSI do Dominio Geral da formagéo

Fatores Indicadores ltem
O meu desempenho no trabalho aumenta quando utilizo novas coisas que aprendi | 65
Quanto mais me esforgo por aprender, melhor desempenho o meu trabalho | 66
Expectativas de Desempenho Geralmente, a formag&o ajuda-me a aumentar a minha Produtividade | 69
Quanto mais eu aplico no meu emprego o que aprendi, melhor eu fago o meu trabalho | 71
A minha organizagdo ndo valoriza 0 meu desempenho | 64
Na sua maioria, as pessoas que s&o recompensadas na minha organizagdo séo aquelas que fazem por merecé-lo | 67
Expectativas dos Resultados Quando me esforco para melhorar o meu desempenho, acontecem-me coisas boas | 68
As pessoas aqui reparam quando se faz alguma coisa bem | 70
O meu trabalho ¢ ideal para quem gosta de ser recompensado quando faz alguma coisa realmente boa | 72
As pessoas na minha equipa geralmente preferem utilizar os métodos ja existentes do que os novos métodos aprendidos na | 73
formacéo
Resisténcia/Abertura a Mudancga Empregados experientes na minha equipa ridicularizam os outros quando eles tentam utilizar as técnicas que aprendem na | 74
formacgéo
As pessoas da minha equipa estdo abertas para mudar a forma como fazem as coisas | 75
As pessoas da minha equipa néo estao dispostas a mudar a maneira como as coisas sao feitas | 76
O meu grupo de trabalho é relutante quanto a experimentar novas formas de fazer as coisas | 77
O meu grupo de trabalho esté aberto a mudancas, se isso melhorar o nosso desempenho no trabalho 78
Auto—Eficacia de Desempenho Nunca duvido da minha capacidade de utilizar no emprego o que aprendi 83
Estou certo(a) de que irei ultrapassar obstaculos no meu emprego que dificultam a utilizacéo de novas técnicas e conhecimentos | 84
No trabalho sinto-me confiante em utilizar o que aprendi na formagdo mesmo em situagdes dificeis 85
Apbs a formagao, recebo feedback das pessoas acerca de como eu estou a aplicar aquilo que aprendi 79
As pessoas costumam dizer-me coisas que me ajudam a melhorar o meu desempenho | 86
Quando experimento coisas novas que aprendi, sei quem € que ird ajudar-me | 87
Feedback de Desempenho Tenho regularmente conversas com outras pessoas sobre como melhorar 0 meu desempenho | 89
As pessoas costumam fazer sugestdes acerca da forma como posso melhorar o meu desempenho no trabalho | 80
Recebo muitos conselhos de outras pessoas sobre como fazer melhor o meu trabalho | 81
Quando o meu desempenho néo é o que deveria ser, as pessoas no meu emprego ajudam-me a melhora-lo | 88
Total de Indicadores 25

Fonte: Adaptado de Holton e colaboradores (2000, pp. 344-346).
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Anexo IV - Indicadores das qualidades psicométricas para a versdo Portuguesa do instrumento

(médias, desvios-padrao e correlagdes entre os fatores)
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Meédias, Desvios-Padréo e Correlagbes entre os Fatores da Verséo Portugués do LTSI

Escalas Ma DP 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

1. Preparagao Prévia 3.38 .63 -

2. Motiv. para Transferir 381 60 .25 -

3. Out. Pess. Positivos 324 63 9™ 499%™ -

4. Out. Pess. Negativos 247 .07 08 .27 46™

5. Cap. P. para Transferir ~ 3.51 .47 05  22¢ 21" .04 -

6. Suporte dos Pares 3.33 65 217 33 36* .34 5™ -

7. Suporte do Supervisor  3.10 .75 A4% A9 43 37 207 4 -

8.S.S. Comportamentais 185 .66 -07 -12* -09 11 -32* -11* -19* -

9. 8. S. Cognitivas 208 64 -09 -16* -01* .09 -33* -10° -26% .70~ -

10. Perc. Valid Conteudo 298 81 22 16 .07 .18 .10 18" 26" -09 -.15"

11. Design de Transfer. 270 .62 20" .33 26" 3™ 22" @ 23** 28" -8 -30" .32% -

12. Oportunidade para Ut. 347 62 15" 21 14 07 28" 11" .31 -37* -42* 40" 33* -
13. Transferabilidade 374 61 8™ 33 20" 21* 37 23 307 -37 -41 45 45" 63

14. Esforgo Trans—Ex. D. 394 52 22" 40 .35* .16* .32** 29 31 -28* -28* 20" .35* 20" 48" -
15. Desempenho-Ex. Res. 346 .66 .13 27 46* 20" .22** 20 .50* -27* -35" .19** 27** 39" 38" 47*
16. Abertura @ Mudanca 353 63 .05 09 14= 09 24 20" 35" -45" -46" .15 .16 .40** .36™ .31 .38™

17. Auto—Eficacia Des. 3.82 .51 :15** ..36** B3 A5 AT 200 22% =27 -25%  10*  .26™ .30** .39 .48* 28* 24* -
18. Feedback de Des. 3.38 .56 A6 26" 357 .29 10" 33 57 A3 - 197 AT 29 331%™ 36" .50t 37 .30* -
Fonte: Adaptado de Velada 2007, p.142

Nota:

a Escala tipo Likert de 5 pontos.
*p<.05™p<.01.
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Anexo V - Protocolo para autorizag&o de cedéncia do Instrumento LTS/
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Learning Transfer Systems Inventory Agreement

A autorizacéo para utilizar o Learning Transfer Systems Inventory (LTSI), representado em Portugal pelo

ISCTE-IUL, sob coordenagdo do Prof. Anténio Caetano, é dada as seguintes pessoas pelo

periodo, pagamento e objetivos abaixo especificados:

Autorizacao dada
a:

(Nome, endereco,
telefone, emalil,

Univ/ empresa,)

Nome: Filomena da Concei¢céo Sousa Martins

Endereco: Rua 1° de agosto paivense n° 6 - 2° esquerdo
2830-095 - Alto do Seixalinho - Barreiro

Tel: 917491701

Email: filocom.martins@hotmail.com

Universidade/Empresa: Escola Superior de Enfermagem de

Lisboa

Objetivo

Utilizar para trabalho de investigacdo no ambito da Tese de
Dissertacéo do Curso de Mestrado em Enfermagem na Area de

Especializacdo de Gestdo em Enfermagem

Periodo de tempo

De: 2012/10/1 a 2012/12/20

Outras condicdes

Pagamento

Dispensado, desde que o instrumento seja utilizado apenas

para fins de investigacdo, sem recompensas monetarias.

Fica claro que, para utilizar o Learning Transfer Systems Inventory, a(s) pessoa(s) acima

referida(s) aceita(m) as seguintes condicoes:

1. Qualquer uso para além do acima especificado é proibido sem autorizagdo escrita do

representante em Portugal.

2. N&o podem ser feitas alteracdes ao LTSI sem prévio consentimento escrito.
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. Os autores (Elwood F. Holton 11l and Reid A. Bates) retém os direitos do LTSI. Assim, o LTSI
ndo pode ser copiado ou reproduzido por qualquer meio sem autorizagéo escrita. Cada cépia
deve conter a seguinte informacgéo de direitos de autor:

. Uma copia em formato Excel dos dados recolhidos sera entregue ao representante até trinta
dias ap6s a aplicagdo do LTSI. Esses dados serdo utlizados para investigacdo, sem
identificacao das organizagfes ou individuos a que dizem respeito.

. Qualquer publicacdo dos resultados do LTSI deve ser submetida e partilhada com os autores e
seu representante. Exceptuam-se o0s estudos conducentes a provas académicas na forma de
dissertacdo ou de tese.

. Os autores, através do seu representante, reservam-se o direito de interditar a utilizacdo do
LTSI em qualquer momento, nomeadamente se as condi¢cdes e termos deste acordo forem

violados.

Utilizador do LTSI (nome): Filomena da Conceicao Bl: 5322954

Sousa Martins

Funcgéo/Cargo: Discente Universidade/Faculdade

ou Empresa:

Escola Superior de
Enfermagem de Lisboa

Utilizador do LTSI (assinatura): Data:

Coordenador/Orientador ou hierarquia do utilizador do Data:
LTSI (se aplicavel) (home): Professor Coordenador

Viriato Moreira

Departamento de Administracdo em Enfermagem

Coordenador ou hierarquia do utilizador do LTSI, se Data:

aplicavel (assinatura)

(Entregar o original, com todas as paginas rubricadas, ao Representante em Portugal)
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Anexo VI - Autorizaggo para aplicagao do Instrumento LTS/
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Mensagem de Impressio do Hotmail

RE:

Anténio Caetano (acae@iscte.pt) em nome de Anténio Caetano
(antonio.caetano@iscte.pt)
quinta-feira, 19 de Julho de 2012 11:34:30
'Filomena Martins' (filocom.martins@hotmail.com)
1 anexo

Cara Dra. Filomena Martins,

Junto segue o inventdrio. Pode ajustar algumas das questdes até a perg 11.

Se for necessario alguma adaptagdo nas restantes deve perguntar-nos primeiro.
No final deve enviar-nos a base de dados em excel ou spss.

Espero que obtenha bons resultados.

Cumprimentos

ac

Anténio Caetano

ISCTE-IUL _ Instituto Universitario de Lisboa
Av. das Forgas Armadas, Edif. ISCTE
1649-026 Lisboa

Tel. 217903938

ext.732081

antonio.caetano@iscte.pt

ISCTE-IUI
/ !,p Y\ 1972-2012
4 instituto
& universitario
= de Lisboa

http://www.iscte-iul.pt
ttp://www.iscte-iul.p

http://bl165w.blul65.mail.live.com/mail/PrintMessages.aspx?cpids=4cbdeb35-d18d-...
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Mensagem de Impressdo do Hotmail Page 2 of 3

De: Filomena Martins [mailto:filocom.martins@hotmail.com]
Enviada: quinta-feira, 19 de Julho de 2012 10:23

Para: antonio.caetano@iscte.pt

Assunto: RE:

Exm® Sr. professor Doutor Anténio Caetano,

Agradego a disponibilidade para a autorizagdo do instrumente LTSI. Como precisei de me
deslocar a Lisboa deixei um envolope , com o documento para o estabelecimento do acordo com
o objetivo de ser autorizada a utilizagdo do instrumento, jd preenchido e assinado, diretamente
no ISCTE-IUL.

Atenciosamente
Filomena Martins - Aluna de Mestrado de Gestdo em Enfermagem da Escola Superior de
Enfermagem de Lisboa

From: antonio.caetano@iscte.pt
To: filocom.martins@hotmail.com
Subject: RE:

Date: Fri, 13 Jul 2012 18:46:06 +0100

Cara Dra. Filomena Martins,

O LTSI é um instrumento registado que requer royalties para ser utilizado. Todavia, para fins
exclusivos de investigacdo, pode ser autorizada a sua utilizagdo desde que seja feito um acordo nos
termos do documento que lhe envio em anexo. O que ha a fazer é imprimir esse documento,
preencher os campos nas duas folhas, com os dados solicitados e enviar para mim, para o enderego
abaixo. Note que é indispensdvel a assinatura e a responsabilizagdo do seu orientador ou
orientadora. Note bem os pardgrafos 4 e 5 das condicdes. Depois de receber este documento

poderei entdo disponibilizar o inventario.
Cumprimentos

Anténio Caetano

Anténio Caetano
ISCTE-IUL _ Instituto Universitério de Lishoa

Av. das Forgas Armadas, Edif. ISCTE

http://bl165w.blu165.mail.live.com/mail/PrintMessages.aspx ?cpids=4cbdeb35-d18d-... 26-12-2012
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Mensagem de Impressio do Hotmail Page 3 of 3

1649-026 Lishoa
Tel. 217903938
ext.732081

antonio.caetano@iscte.pt

Descri¢do: Descrigao: Description:
Description:
cid:image001.jpg@01CCCC94.EC465480

De: Filomena Martin: [mailto: om.martins@hotmail.com]
Enviada: terca-feira, 26 de Junho de 2012 15:08

Para: antonio.caetano@iscte.pt

Assunto:

Exm® Senhor Professor Doutor Anténio Caetano,

Vinha por este meio, solicitar ao Senhor Professor que me autoriza-se a utilizar o
instrumento LTSI,

Junto envio em anexo a fundamentagdo deste meu pedido.

Atenciosamente

Filomena Martins - Aluna de Mestrado de Gestdo em Enfermagem da escola Superior de
Enfermagem de Lisboa

Filomena Martins

http://bl165w.blu165.mail.live.com/mail/PrintMessages.aspx ?cpids=4cbdeb35-d18d-... 26-12-2012
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Anexo VII - Autorizagéo para aplicagdo do questionario no hospital do estudo
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e
L)( C v \4{.'0
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- «g\\ \ Fxm®. S¢*
./ (
?w-u (N Jo&rfg\ rulci’tgul)).i:eluu
5 a iro
Presid
s &M e do Centro Hospitalar Barreiss NAnTS Administacso
A TA x/“?
tZ
2! 1
LY [ 18 de Dezembro de 2012
(snt
2" 7 ) iea Luz
Enfermeira Diretora
lilomene da Conceigao Sousa Martina, Fnfermoeira Chele o exercer lungdes nus

Consultas-Externas no Centra Haspitalar Barreire Montijo. a frequentar o 3° Curse dz
Mestrado em bBntermagsm na vertente Gostdo em Bofermagem, ¢ @ desenvaolver 2
Disscitaciio com o rama  rranstergncia de frmagio pura o desercpenbo profissional dos
enfermeiras, orientada pelo Prolessor Coozdenzdor Virato Maoreira da Sseola Superior
de Enlermagem de Lisboa, ver por este meie solicitar u ¥V, Ex.* aulorizagiia pam fazera
recolha de dados, na forma de questiondrio. a entermeiros do Certro Hospitalar Barreiro
Mantijo, gue lreguentaram a agic de formagio do Centro de Educacao ¢ Formugac.

Classilicagio Internacional para 4 Pratica de Enlermagem,

A colhcita de dados ira serorealizada através de um questionério sobrc formagldoe
profissional, designade de LTSI - learning transfer system inventory (inventario
sistama de transfziéncia de aprendizagem ) - Holton at al. ¢ 1937) mais tarde cormobade
¢ atualizado por Hollon ¢ colaboradores | 20000, F wm instrumento gue permite tmai
abordagen: sistémiva dos dittienies fatases que influenciam o processo de transferéncia
de aprendizagem, sendo o Institule Superior de Cigncias do ‘I'raballio e da Lmpresa -
Instituto Universitario de Lisboa (ISCTZ-1UL) o scu representante cm Portugal, sob a

coordenagao do Scnbor Protessar Doutar Anonio Cactino. (o gual se anexa)

Aegradecenios desde fd a dispenibilidaile para a anélise do pedida salicitado

w,ft wew = aran

Filemena du Coneeigdo Sousy Martins

ENTRADA
Senielhe ds Adminisrecie
N odases 1687428/201

Zzy
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Anexo VIII - Estatisticas Descritivas da Amostra do SPSS 20.0
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Estatisticas Descritivas da Amostra

1- Caracterizagao sociodemografica e de insergao organizacional dos participantes

Estatisticas

Valido 78 78 78 78 78 78 78 78
N Ausente 0 0 0 0 0 0 0 0
Média ,14 2,27 2,38 2,97 2,77 2,51 1,67 1,73
Mediana ,00 2,00 2,00 3,00 3,00 1,50 2,00 2,00
Moda 0 3 2 4 3 1 2 2
Modelo padréo ,386 ,863 J77 ,953 ,579 1,610 ,596 475
Minimo 0 1 1 1 1 1 1 1
Maximo 2 4 6 5 3 6 3 3
Género dos enfermeiros
Frequéncia | Percentual | Percentagem | Percentagem
valida acumulativa
feminino 68 87,2 87,2 87,2
masculino 9 11,5 11,5 98,7
Valido
NR 1 13 1,3 100,0
Total 78 100,0 100,0
Idade dos enfermeiros
Frequéncia | Percentual | Percentagem | Percentagem
valida acumulativa
menos de 30 anos 18 23,1 23,1 23,1
31 a 39 anos 24 30,8 30,8 53,8
Valido + de 40 anos 33 42,3 42,3 96,2
NR 3 3,8 3,8 100,0
Total 78 100,0 100,0
Habilitagcdes académicas
Frequéncia Percentual | Percentagem | Percentagem
valida acumulativa
bacharelato 6 7,7 7,7 7,7
licenciatura pré-bolonha 41 52,6 52,6 60,3
licenciatura pés bolonha 28 35,9 35,9 96,2
Vélido
mestrado 2 2,6 2,6 98,7
NR 1 1,3 1,3 100,0
Total 78 100,0 100,0
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Tempo de exercicio profissional na organizacao
Frequéncia | Percentual Percentagem Percentagem
valida acumulativa
1 a3 anos 6 7,7 7,7 7,7
4 a5 anos 6 7,7 7,7 15,4
Valido
+ de 6 anos 66 84,6 84,6 100,0
Total 78 100,0 100,0
Tempo de exercicio profissional
Frequéncia | Percentual Percentagem Percentagem
valida acumulativa
até 4 anos 3 3.8 3,8 3,8
5a 10 anos 26 33,3 33,3 37,2
11 a 17 anos 20 25,6 25,6 62,8
Valido
+ de 18 anos 28 35,9 35,9 98,7
NR 1 1.3 13 100,0
Total 78 100,0 100,0
Tipo de vinculo contratual
Frequéncia | Percentual | Percentagem | Percentagem
valida acumulativa
quadro 39 50,0 50,0 50,0
CIT a termo certo 2 2,6 2,6 52,6
CIT a termo incerto 1 1,3 1,3 53,8
Valido
CIT por tempo indeterminado 33 42,3 42,3 96,2
NR 3 3,8 3,8 100,0
Total 78 100,0 100,0
Categoria profissional dos enfermeiros
Frequéncia | Percentual | Percentagem | Percentagem
valida acumulativa
enfermeiro generalista 31 39,7 39,7 39,7
enfermeiro graduado 42 53,8 53,8 93,6
Vaélido
enfermerio especialista 5 6,4 6,4 100,0
Total 78 100,0 100,0
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Cursos de pés-licenciatura em enfermagem

Frequéncia | Percentual | Percentagem Percentagem
valida acumulativa
sim 22 28,2 28,2 28,2
néo 55 70,5 70,5 98,7
Valido
NR 1 1.3 1.3 100,0
Total 78 100,0 100,0
2 - Caracterizagao das agoes de formagao
Componente da formacéo
Frequéncia | Percentual | Percentagem Percentagem
valida acumulativa
técnica 17 21,8 21,8 21,8
comportamental 6 7,7 7,7 29,5
Valido mista 52 66,7 66,7 96,2
NR 3 3,8 3,8 100,0
Total 78 100,0 100,0
Duracdo da formagédo
Frequéncia | Percentual | Percentagem | Percentagem
valida acumulativa
0 a <10 horas 39 50,0 50,0 50,0
10 a <20 horas 27 34,6 34,6 84,6
20 a <30 horas 2 2,6 2,6 87,2
Valido
+ de 30 horas 7 9,0 9,0 96,2
NR 3 3,8 3,8 100,0
Total 78 100,0 100,0

NlUmero de a

¢des de formagdo frequentadas nos ultimos dois anos

Frequéncia | Percentual | Percentagem | Percentagem
vélida acumulativa
la2 9 11,5 11,5 11,5
3a4 20 25,6 25,6 37,2
Vélido +deb 47 60,3 60,3 97,4
NR 2 2,6 2,6 100,0
Total 78 100,0 100,0
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Anexo IX — Estatisticas Descritivas dos Fatores do PLTS/

88



Transferéncia da formagao para o exercicio profissional dos enfermeiros

Estatisticas descritivas

N° Fatores Destio
N Minimo Maximo Média padréo
1 Preparagéo Prévia dos Formandos 78 1,67 5,00 3,4872 ,73403
2 Motivacéo para Transferir 78 1,00 4,75 3,2083 ,80926
3 Outcomes Pessoais Positivos 78 1,14 4,29 2,7875 ,71549
4 Outcomes Pessoais Negativos 78 1,25 4,25 3,1250 ,64182
5 Capacidade pessoal para Transferir 78 1,60 5,00 2,7154 ,61287
6 Suporte dos Pares 78 1,00 5,00 3,3269 73337
7 Suporte do Supervisor 78 1,17 5,00 3,2949 ,66065
8 Sangdes do Supervisor (DC) 78 1,00 3,80 2,0718 ,76479
9 Sangdes do Supervisor (DCG) 78 1,00 4,50 2,2436 13742
10 Percegéo da Validade do Conteudo 78 1,00 5,00 3,2137 ,76159
1" Design de Transferéncia 78 1,33 5,00 3,4872 ,86572
12 Oportunidade para Utilizar a Formagao 78 1,60 5,00 2,7154 ,61287
13 Transferabilidade 78 1,60 4,20 3,0436 ,56994
14 Esforgo de Transferéncia - Expectativas de Desempenho 78 1,00 5,00 3,4949 ,80500
15 Desempenho — Expectativas dos Resultados 78 1,40 4,60 3,3077 ,58615
16 Resisténcia/Abertura a Mudanga 78 1,83 417 2,9744 ,54328
17 Auto-eficacia de Desempenho 78 2,67 5,00 3,6966 ,51299
18 Feedback de Desempenho 78 2,00 5,00 3,4304 54750
N valido (de lista) 78
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Anexo X — Estatistica Correlacional dos Fatores do LTS/
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Matriz da correlagao entre os fatores do PLTS/ (do fator 1 a0 9)

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Correlagdo de Pearson 1| 5637 ,426"| ,064| -3097| 615" 4337 -191| -,284
1 | sig. (2 extremidades) ,000| 000 ,576| ,006| ,000 ,000| 004 012
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagéo de Pearson 563" 1| 580" ,099]| -3457| 476" 203 | -2247| -297"
2 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,387 ,002 ,000 ,074 ,049 ,008
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagdo de Pearson | ,426 | ,580" 1| ,255°| -108| ,437" 3487 152 001
3 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,025 ,349 ,000 ,002 ,185 ,430
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagéo de Pearson 064| 099 255 1| 130 -,009 3527 -168| -,094
4 | Sig. (2 extremidades) 576 ,387 ,025 ,258 ,940 ,002 141 411
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlag&o de Pearson -3097| -,3457| -108 , 130 1| -242° -027| ,4667| 506"
5 | Sig. (2 extremidades) ,006 ,002 ,349 ,258 ,032 ,812 ,000 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlaggo de Pearson | 6157 | 4767 | ,437"| -009| -242" 1 5377 -166]| -,262"
6 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,000 ,940 ,032 ,000 , 146 ,021
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlag&o de Pearson 433" 203 | 348" 352" -027| 537" 1| -155| -236
7 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,074 ,002 ,002 ,812 ,000 , 176 ,038
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlacdo de Pearson | -,191| -224"| ,152| -168| ,466 | -,166 -,155 1| 795"
8 | sig. (2 extremidades) ,094| 049 ,185| 141 ,000| 146 176 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagdo de Pearson | -,284"| -297"| ,091| -094| 506" | -262"| -236| ,795" 1

9 | sig. (2 extremidades) ,012| ,008| ,430| 411 ,000| ,021 ,038| ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

*p<.05 **p<.01.
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1 2 3 4 5 6 7 8 9
Correlagdo de Pearson 4837 | 6477| ,3267| ,168| -263"| ,499” 224" -165| -248

10 Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,004 141 ,020 ,000 ,048 ,149 ,029
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagdo de Pearson 646" | 6107| 366 | ,082| -3627| 518" 3477 -221]| -322"

11 | sig. (2 extremidades) 000 000 ,001| ,476| ,001| 000 ,002| 052 004
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagdo de Pearson | -,3097| -,3457| -108| ,130(1,0007| -242° -027| ,4667| 506"

12 | 5jg. (2 extremidades) ,006| 002 349 ,258| ,000| ,032 812 ,000( 000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagdo de Pearson 4767 7257 4097 | -008]| -312"| 509" 275 -129| -253°

13 | sig. (2 extremidades) ,000( 000 ,000[ ,945| ,005| 000 015| 261| ,026
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagéo de Pearson 555 | 666 | ,356 | ,114| -3837| 566" 256 | -,3737| -451"

14 | sig. (2 extremidades) 000 000 ,001| ,321| ,001| 000 ,024| ,001| ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagdo de Pearson 605" | 416" | ,3977| -021| -213| ,9717| 4847 -143| -230

15 | sig. (2 extremidades) 000 000 ,000[ .,857| ,061| 000 ,000| 213 ,043
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagdo de Pearson 187 ,3737| ,4507| ,7597| ,026| ,108 3057 | -,064| -,068

16 | sig. (2 extremidades) 101| 001 ,000| ,00| ,822| 346 ,007| 576| 554
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagdo de Pearson 4057 | 240" 07| ,041| -143| 135 206 -270°| -,300"

17 1 sig. (2 extremidades) ,000| 034 352 ,721| ,211| 239 071| 017 008
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

Correlagdo de Pearson 4277 176| ,257"| 3577| -098| ,227°| ,4227| -116| -103

18 [ sig. (2 extremidades) ,000| ,123| ,023| ,001| ,394| ,045 ,000| 310 368
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

*p<.05 *p<.01.
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Matriz da correlagao entre os fatores do PLTS/ (do fator 10 ao 18 com os fatores de 1 a 9)

10 11 12 13 14 15 16 17 18
Correlagéo de Pearson 4837 | 646" | -3097| ,4767| ,5557| ,605" 187 4057 | 427"
1 | sig. (2 extremidades) ,000| ,000| ,006| ,000[ ,000[ ,000 ,101| ,000( 000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagdo de Pearson 6477 | 6107 | -3457| ,7257| 6667 | 416" 3737 240" 176
2 | sig. (2 extremidades) ,000| ,000| ,002| ,000[ ,000( ,000 ,001| 034 123
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagéo de Pearson 3267 | 366 | -,108| ,4097| ,3567| ,397" 4507 107|257
3 | Sig. (2 extremidades) ,004 ,001 ,349 ,000 ,001 ,000 ,000 ,352 ,023
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlago de Pearson 168| ,082| ,130| -008( ,114| -021 7597 041 357"
4 | Sig. (2 extremidades) ,141 AT76 ,258 ,945 321 ,857 ,000 721 ,001
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlaco de Pearson -263"| -,362" | 1,0007| -,312"| -,3837| -.213 026 -143| -098
5 | Sig. (2 extremidades) ,020 ,001 ,000 ,005 ,001 ,061 ,822 211 394
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlaco de Pearson 4997 | 5187 -242"| 5097| 566" | 971" 08| 135|227
6 | sig. (2 extremidades) ,000| ,000| ,032| ,000[ ,000( ,000 346| 239 045
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlaco de Pearson 224" 3477| -027| ,275°| ,256°| 484" 3057 | 206 422"
7 | Sig. (2 extremidades) ,048 ,002 ,812 ,015 ,024 ,000 ,007 ,071 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagéo de Pearson -165| -221| 466" | -129| -3737| -143 -064| -270"| -116
8 | sig. (2 extremidades) 149 052| ,000| ,261| ,001| ,213 576| ,017| 310
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagéo de Pearson 248 | -322"| 5067 | -253"| -,4517| -,230 -,068| -,3007| -,103
9 | sig. (2 extremidades) ,029| ,004| ,000| ,026( ,000| ,043 554| 008 368
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

*p<05  *p<.0l
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Matriz da correlagdo entre os fatores do PLTS/ (do fator 10 ao 18 com os fatores de 10 a 18)

10 11 12 13 14 15 16 17 18
Correlagédo de Pearson 1| 516" | -263"| ,7527| 7457 | 475" , 165 , 179 , 161
10 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,020 ,000 ,000 ,000 ,149 ,116 ,160
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagéo de Pearson 516" 1| -3627| ,5007| ,718"| 458" 254" ,3317| ,395”
11 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,001 ,000 ,000 ,000 ,025 ,003 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagdo de Pearson -,263"| -,362" 1| -3127| -,3837| -213 ,026] -143| -,098
12 | Sig. (2 extremidades) ,020 ,001 ,005 ,001 ,061 ,822 211 ,394
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlagdo de Pearson 7527 | 5007 | -,312" 1| ,766”| ,482" 202 | 247" 089
13 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,005 ,000 ,000 ,076 ,029 ,439
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlag&o de Pearson 7457 | 7187 -,3837| 766" 1| ,499" ,207| 295" ,166
14 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,001 ,000 ,000 ,070 ,009 ,146
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlag&o de Pearson 4757 | 4587 -213| ,4827| ,4997 1 ,078 ,136 ,210
15 | Sig. (2 extremidades) ,000 ,000 ,061 ,000 ,000 497 ,235 ,065
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlag&o de Pearson ,165 254" ,026 ,202 ,207 ,078 1 112|427
16 | Sig. (2 extremidades) ,149 ,025 ,822 ,076 ,070 497 331 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlag&o de Pearson 179 | ,3317| -143 247" 295" ,136 ,112 1| 423"
17 | Sig. (2 extremidades) ,116 ,003 211 ,029 ,009 ,235 331 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78
Correlago de Pearson A161| ,395°| -098| ,089| 66| 210 4277|4237 1
18 | Sig. (2 extremidades) ,160 ,000 ,394 ,439 ,146 ,065 ,000 ,000
N 78 78 78 78 78 78 78 78 78

*p<05  *p<.0l
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