Il Encontro Cientifico I2ES

Avaliacdo da Qualidade das Regidoes Criticas do Servico de Colheita de
Orgdos em Portugal
Quality Evaluation of Critical Regions of Organ Harvesting Service in
Portugal

Alberico Travassos Rosario’, Fad Nimes Cruz?, Isabel Simoes Miguel®
| hi5e., Spectalist drsociare Professor Tnsiiute of Adwinistranion and Mosagement Santardm - Liarkeing
departaent, PO, Sudent in Marketing and Strategy (LA TREGUET, Usbversity de Avelre - Depariment of
Eoonomicy, Mamagement and [mdustrio Engimeertng, E-marl: glbenoo@ineicabo ot Portugal
Pk, Asvistort Teacher Umiversity Eurapeia - Marketieg departmerd, E-mal: rulcris@eurapsia pt. Portsgal
15, Assimtant Profissor fastine of Admimistration and Manapement Sowsardm, Fh.D,, Snedent in bl orap e,

University af Codesbra - Departmerst of Foomamics, E-motlobel mlopelDirimanegrem of. Farfemal

Resumo

A avaliocoo da quolidode dos servicos no contexto do marketing de servigos € um instrumento,
gque possibilita melhorar um conjunto de procedimentos, com objetivo de um servigo de
exceléncio. Torno-se, premente desenvolver investigoroes sobre o ovaliscdo do quolidade dos
servigos, gssim como, daos regides criticas, de modo o compreender melthor oz condigbes
associodos g eficdcio dos sugs otuogoes. O estudo tem como objetivo contribuir porg o
compreensdo do processo de aovoliocdo do guolidode dos servicos e porg o estudo deste
fenomeno no contexto portugues, e especificomente, nos servigos de solde. Avafiondo o
gualidode dos regites criticos do servigo de coiheito de drgdos nocional, utiizando o modelo
Servperf adaptodo ao contexto dos servigos de soude, nomeadamente o servico de colheita de
orgdos portugues. A amostra foi constituido pelos porticipantes procedentes dos gobinetes de
colheita de orgios nocional. Os resultados identificaram um conjunto de itens, gue corecem de
umao otuccoo de opbes de correqdo. A avoliopdo do guolidode gue os profissionais de solde do
servipo de colheito de orgbos fozem @ explicodo por 58%, e se recomendovo o servigo de
colheitas como local de trabatho é explicada por 50%. Os profissionais de soude dos equipas de
cotheita de orgios parecem estar globalmente sotisfeitos com o gqualidade do servico gue
prestam, com médias por dimensdo que variam entre 5,61 e §,03. Os resultodos soo dissecodos
e discutidos ¢ luz do teorig e investigordo empirico no dmbito do marketing dos servicos. Por
outro lodo, traduzir os dodos do estudo empirico em linhas de intervengdo mois sensiveis,
percebidas pelos profissionais, para além da identificacto de futuras finhas de investigacdo.
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Abstract

The evaluation of guality of services in the context of marketing services is an instrument which
encbies the improvement of o set of procedures, i order ochieve senvice excellence service. It
becomes urgent to develop research on the evolugtion of quality of services, os weil as the



Il Encontro Cientifico I2ES

critical regions in order to understond the conditions ossocioted with the effectiveness of their
actions. This study aims to contribute to understanding the process of evalveting the quality of
services and fo the stwdy of this phenomenon in the Porfuguwese context, and specificaily, in
health services. Evaluoting the gquality of ortical regions of the notiohal Grgan procurement
service wsing Servperf model aodopted to the context of health services, nomedy Orgon
procurement service of Portuguese ogencies. The assessment of guolity thot Realth
professionols in Orgen procurement service is exploined by 52%, ond if vou would recommend
Orgon procurement service gz o workploce is exploined by 50%. Heolth professionals teams of
Organ procurement service seem to ke generally sotisfied with the quality of the service they
provide, with overoges dimension ranging from 5.61 ond 6.03. The results gre dissected ond
discussed in light of theory and empirical research in the marketing services. On the other hand,
translote the data of the empirical study in more sensitive aregs of intervention, perceived by
the professional, along with the identification of futwre reseorch fines.

Keywords: Marketing Services, Organ procurement service, Servper.

Introdugao

& Autoridade para os Servigos de Sangue e de Transplantacao (ASST), @ a entidade que tutela
os Gabinetes Coordenadores de Colheita e Transplantacdo [GCCT) e esta integrada na
administracao direta do Estado Portugugs. A ASST € o organismo que controla a colheita de
orgaos, tecides e transplantes, tutelado pelo Ministerio da Saude, dotado de autonomia
administrativa.

& coordenagao nacional das unidades de colheita de orgaos, tecdos e celulas para
transplantacao, esta regulamentada pelo Ministério da Saude através da Portaria n2
357/2008, de 9 de maio. A coordenacao nacional tem como area de competeéncias: (i}
assegurar e regular o bom funcionamento; (i) normalizacao; (i) controlo e; [iv) fiscalizagao da
atividade de colheita, analise, manipulacado, armazenamento e distribuicdo de orgaos, tecidos
e celulas de origem humana, cumprindo e fazendo cumprir o disposto na Lei, aléem de garantir
o anonimato da dadiva @ o envio a Comiss3o Europeia dos relatorios sobre as atividades
desenvolvidas. A mesma portaria estabelece uma rede de coordenacao de colheitas de orgaos
e tecidos para transplante, conforme recomendacao do Conselho da Europa.

Os GCCT estao regulamentadas atraves da Portaria n.g 357/2008, de 9 de maio, defininde que
s3o estruturas autonomas dotadas de recursos humanos especializados na area da
coordenacao de colheita e transplantacdo, que s3o0 compostas por equipas pluridisciplinares
para a realizacao da colheita de orgaos, tecidos e células nos dadores. Tendo como fungoes
coordenar a atividade de colheita e transplantaciao de orgaos, tecidos e células nas instituigoes
de saude publicas ou privadas da sua area de influéncia, efetuar a articulagao entre as
unidades de colhetta e transplante, assim como coordenar os hospitais dadores & dos centros
de histocompatibilidade, estabelecendo protocolos de procedimento que facilitem a atuagao
de todos, garantindo a realizacao da colheita e transplante de orgaos, tecidos e celulas. O
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GCCT, tambem tem a competéncia de consultar o Registo Nacional de nao Dadores (REMNDA),
assegurar a qualidade, seguranca e transparéncia de todos os procedimentos relacionados
com o exercicio da atividade de colheita e transplantacao e implementar um sistema de
gualidade para a atividade.

O RENNDA & um mstrumento que assegura a consciencia individual de cada um, em efetivar o
seu direito na sua oposicao a dadiva, estando regulamentado através do Decreto-Lei n.e
244/04 DR n.2 223, Série I-A, de 26 de setembro. A sua inscrigdo @ realizada atraves do
preenchimento de um impresso do Ministério da Saude, estando este disponivel nos centros
de saude e suas extensoes, tendo sido aprovado pelo Despacho Mormativo n_2 700,94, de 1 de
outubro, tem como finalidade manter atualizada a informagao para a cobheita de orgaos e
tecidos. Os dados constantes destinam-se a verificagao pelas autoridades competentes da
existéncia de oposicao ou restricao a dadiva.

Os GCCT, gue compoem a rede nacional de colheita em Portugal, s30 cinco, a saber: (i)
Hospital de 530 Jodo; (i) Centro Hospitalar do Porto — Unidade de Santo Antonio; (i) Hospitais
da Universidade de Coimbra; (iv] Centro Hospitalar de Lisboa Central — Hospital 530 Jose; (v)
Centro Hospitalar de Lisboa Morte — Hospital de Santa bdana

& investizacao tem, assim, como objetivos: (i) identificar os principais determinantes da
gualidade dos servicos; (i} avaliar a qualidade das regioes criticas do servigo de colheita de
grgaos nacional. Por outro fado, a prossecucac dos objetivos do estudo proporcionar-nos-a
contribuir com um referencial tedrico e empirico com o intuito de ser empregue e replicado
em servigos medicos de saude.

A realizacdo deste estudo & pertinente para a realidade portuguesa na medida em que os
estudos nesta area 530 escassos (e.g., Rosario, 2012; Fialho et ol, 2009; Freitas & Cozendey,
2008) e no sentido em que podera servir de base empirica a estudos e intervengoes futuras.
Esperamos igualments que este estudo coniribua para a promogao de boas praticas nos
servicos de colheita de orgdos, uma vez que s¢ com um bom desesmpenho das equipas dos
gabinetes coordenadores de cotheita @ que a equipa de transplante de orgaos podera
desempenhar o seu papel em salvar doentes com necessidades de transplantacdo. Assim
sendo, sem cofheita de orgaos ndo existemn transplantes e o éxito do transplante advem
também da gualidade do servigo das equipas de colheita dos GCCT.

servigo de colheita de orgaos no contexto do marketing de servigos

O servigo de colheita de orgdos diferencia-se de um produto, em virtude deste ser intangivel,
isto @, por nao poder ser sentido, tocado ou cheirado. Assim, para reduzir a intangibilidade do
servico os funcionarios das eqguipas de colheita, procuram sinais de gualidade no servigo e
eventuais resultados na prestagac do mesmo, sendo necessario estar atento aos indicadores
de satisfacao e qualidade do servico. Por outro lado, o servigo de coftheita de orgaos €
indissociavel, uma vez que € produzido & consumido em simultaneo. Isto significa que as agbes
da equipa de colheita t8m uma importancia crucial no processo de producdo do servigo e,
consequentemente na percecac da satisfacdo e da gualidade do mesmo. A quafidade do
servipe depends em grande parte da equipa de cobheita @ de como esta o produz
(Parasuraman et al, 1985).
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A heterogensidade & uma caracteristica da prestacao do servico, a sua qualidade depende da
equipa de colheita de orgaos, quando, onde e como s3o executados. Por ultimo, o servigo de
colheita argaos tem uma dimensao de perecibilidade por mnao poder ser produzido para
consumo pasterior, sendo dificil sincronizar a procura de drgaos com a oferta (Parasuraman et
al, 1985).

O servico de colheita de orgaos tem um elevado grau de complexidade e de personafizagdo,
este requer gque os seus slementos tenham formacao de nivel universitario, conhecimentos e
experiencia, ndo estando esta acessivel a todos, sendo uma equipa multidisciplinar, por ditimo
& um servico de elevada personalizacao em virtude de atender a necessidades especificas da
equipa (Dikworth, 1995].

sendo a equipa de colheita de orgaos, um cliente interno, a sua satisfagdo influencia
decisivamente o desempenho e a gualidade do servigp prestado, {Kotler & Keller, 2006]. Deste
modo, a construgac do servigo de cobheita de orgaos pode ser demonstrado atraves do
modebo de Servuction de Eiglier e Langeard |1991), através de trés grandes areas: a parte
invisivel, a parte visivel e a relagdo entre os outros funcionarios do hospital.

A area mvisivel do servigo de colheita de orgaocs é assegurada pelos GCCT dando suporte
logistico necessario para a construgao do servigo, fazendo a coordenagao entre o hospital
dador, a equipa de colheita e o hospital recetor do drgao. Por exemplo, o Coordenador
Hospitalar de Doagdo, tem como fungdo identificar e avaliar todos os potenciais dadores,
analisar a historia clinica do potencial dador, estabelecer contactos com os GCCT e proceder a
todas as diligéncias legais que achar necessarias para assegurar a qualidade, seguranca e
transparéncia nos procedimentos adotados (Portaria n.= 357/2008, de 29 de maio). O
potencial dador & definido por um conjunto de critérios para a certificacao de morte, tais como
demonstracao da cessao das fungtes do tronco cerebral e da sua irreversibilidade (artigo 12.2
da Lei n.2 12/93, de 22 de abril]. Por outro lado os GCCT, na sua area de influéncia efetuam a
articulacac entre a coftheita e o transplante, bem como com os haspitais doadores e os centros
de histocompatibilidade. Os GCCT, também tém a competéncia de consultar o RENNDA, para
se certificar se existe alguma oposi¢ao ou restrigao a dadiva (Portaria n.2 357/2008, de 29 de
maio). Por outro lado sao feitos estudos de histocompatibilidade, escolhendo o par dador-
recetor em transplantacao renal, hepatica, cardiaca e pulmonar, assim como coordenar a lista
de espera e por uitimo, desenvolver atividades de investigacao no ambito da transplantagao.

& area viswel & evidenciada pela gualidade dos contactos com a equipa, destacando a
interacao das relagdes na construgao do servico, sendo esta dividida em ambiente fisico, local
da construgdo do servico @ ambiente de contacto (Eiglier & Langeard, 1991). Por exempla,
cada gabinete coordenador tem uma area de influéncia constituida por varios hospitais
dadores com realidades muito diferentes, contudo o local de construgao do servico, o bloco
operatoric & um elemento fisico pouco distinto entre eles, podendo haver algumas diferengas
nos equipamentos postos 3 disponibilidade da equipa de colheita. Por outro lado, temaos os
funcionarios de satde que o hospital dador pde a disponibilidade da equipa de colheita de
orgaos gue influenciam o ambiente de contacto da prestagao do servigo. Ha ainda, a destacar
a “equipa de transporta” normalmente assegurada pelo hospital da equipa de colheita, & das

forgas de seguranga militares.
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por dltimo, a area das relacoes dos funcionarios de sadde entre si, € determinada pela
interacao entre funcionarios de sadde (Eigher & Langeard, 1991). Contudo, a equipa de
colheita de orgaos nac tem grande interacaoc com os outros funcionarios de saude, que nao
estejam destacados para o efeito, embora, estes possam influenciar a interagac com a equipa
de colheita, disponibilizando-se e ajudando na construgao do servico.

O sarvico de colheita de orgdos € um servigo complexo, constituido por diversos momentos
interligados entre si. Sempre que houver alteracdo num dos seus momentos, isto implica uma
alteracao no resultado final, mesmo que esta mudanga ndo seja direta. Assim sendo,
concluimos gue nao existem duas colheitas iguais devido a interagao existente entre os
diversos intervenientes, o relacionamentc & sempre diferente, o gque dificulta a
implementagao de modelos de qualidade baseados em normas nigidas. Contudo,
consideramos que o modelo de avaliagdo que mebhor se adapta a este servito, & o modelo
Servperf de Cronin & Taylor [{1992], baseado no modelo de satisfacdo de Oliver (1980] e
adaptado ao contexto do servigo de colheita de drgaos nacional por Rosario {2012).

Metodologia

4 presente investigacao pretende contribuir para a compreensao do processo de avaliagao da
gualidade do servico (A0S} & para o estudo deste fencmeno no contexto portuguss e,
especificamente, nos servigos colheita de drgaos [SCO). Meste sentido, a investigacao
apresenta dois objetivos fundamentais, a saber:

(1 entificar os principais determinantes da qualidade dos servigos adotando como quadro de
referéncia preferencial o modelo Servperf adaptado ao contexto dos servigos de saude,
nomeadamente o servico de colheita de orgaocs portugués prevé-se, que a analise da
consisténcia interna das subescalas do questionaric apresente valores do indice de a-Cronbach
acima de 0,70 sendo este um valor de consisténcia interna aceitavel segundo Munnaly (1978) e
Hair et al., (2005);

{ii) avaliar a gqualidade das regites criticas do servigo de colheita de Grgdos nacional.

O interesse por estes servifos prende-se com varios motivos: em primeiro lugar, a grande
importancia e relevancia que o 5C0 tem nos uitimos anos em Portugal; em segundo porgue
nao existem fransplantes sem um servico de excelénca na colheita de orgaos.
Consequentemente, o éxito de um transplante tambem advem da qualidade do servigo das
equipas de colheitas. Por fim, as exiguas investigagoes no contexto portugues da avaliagao da
gualidade deste tipo de servigos & uma razao suplementar para gue se investigue nesta area.

4 amostra foi constituida por 73 participantes de ambos os sexos (16 homens, 21,9%; 57
mulheres, 78, 1%), com idades compreendidas entre 26 e 56 anos. O numero de anos Que os
participantes estao na equipa de colheita de orgaos varia entre menos de 5 e mais de 15. Os
participantes sao procedentes de trés GCCT em Portugal. O gabinete coordenador do Centro
Hospitalar de Lishoa Central-Hospital 530 José participou com 38 elementos representando
52,1% da amostra distribuidos pelas especialidades: anestesista [n=10), dirurgido/a (n=9),
enfermeira/a (n=16], @ outro/a categorias profissionais (n=3}. O gabinete coordenacac do
Centro Hospitalar Lisboa Morte-Hospital Santa Maria com 23 elementos, 31,5% da amostra,
distribuidos: anestesista [n=5), cirurgiao/a (n=7), enfermeirofa (n=10), & outro/a (n=1) por
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ultimo, o gabinete coordenacdo do Hospital 530 Jodo com 12 elementos, 16,4% da amostra
distribuida por enfermeiro/a {n=0) e outra/a [n=3).

Instrumento de medida

& a05 foi realizada tendo por base a escala de medida Servperf adaptado constituido por 22
itens, utilizando uma escala fikert de sete pontos: 1- discordo fortemente a 7- concordo
fortemente. Os itens organizam-se em quatro dimensoes: (i) Empatia: composta por E itens,
recolhem informacao sobre o nivel de atendimento, que o tomador do servigo perceciona -
atencao, confianca, formacao [ conhecimento, cuidado, educacao e disponibilidade para com
os tomadores do servigo e a3 compreensao da necessidade do servigo de cofheita de orgaos; (i)
Fiabilidade: composta por B itens, recolhem a percegdo e a disponibilidade - sentimento de
confianca, resolugdo de problemas, informagdo solicitada, sentimento de seguranca; (iii)
Tangibilidade: composta por 4 itens, recolhem a percecao sobre, equipamentos & materiais,
clareza de informagao; {iv) Limpeza higiene: compasta por 2 itens, recolhem grau de limpeza e
higiene e; duas variaveis independentes: AG1 (qual e a avaliagao que faz do servico de
colheitas) e AG2 [Recomendava o servigo de colheitas como local de traballho).

O guestionario apresenta bons indices de consistendia interna.

Procedimento

O guestionario Servperf adaptado foi enviado aos diretores dos GCCT, contudo dos 5 gabinetes
nacionais 50 obtivemos resposta de 3 gabinetes de coordenagao.

Realzou-s2 uma analise de estatistica exploratoria e descritiva para a caracterizacao da
amostra e das respostas do Servperf adaptado. Para a anafise das caracteristicas psicometricas
do instrumento de avaliagao, procedeu-se 3 analise descritiva dos itens e consisteéncia interna
com o recurso @ media, mediana, desvio-padrao, assimetria, curtose & 3 media de respostas
aos itens em cada subescala, a fiabilidade {a-Cronbach] e validade (analise fatorial atraves do
teste de esfericidade Sartiett, da medida Kaiser-Meyer-Oikin e do método Varimax).

Resultados

& dimensionalidade do Servperf adaptado foi avaliada a partir do modelo de analise fatorial,
uma técnica analitica multivariada que analisa a relagdo entre indicadores e os constructos que
pretendem medir. Os indicadores de um constructo devem ser internamente consistentes, isto
&, associados positivamente com o mesme conceito e commelacionados positivamente entre si,
seguidaments descrevem-se os resultados do estudo fatorial Todos os tems foram
considerados na analise fatorial exploratoria de componentes principais, um meatodo fatorial
exploratorio apropriado para o estudo de escalas cuja estrutura e dimensionalidade ja foram
objeto de analise prévia, como € o caso do Servperf adaptado (Rosario, 2012). Pretendeu-se
com esta analise verificar se existem componentes gerais e/ou diferenciadas que possam
explicar a variancia comum encontrada nos resultados, permitindo a identificag3o de quantos
e guais os fatores que o instrumento esta a avaliar e quais os itens que saturam em cada um
desses fatores. O valor obtido a partir do teste KMO de 0,832 e o indice de esfericidade de
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Bortlett ¥°=1186,301; p=0,000, verificando-se uma correlacdo adeguada entre os itens
(Spearman, 1910).

Procedeu-se entao a analise das componentes principais que permitiram identificar fatores
gue explicassem alguma comunalidade entre os itens. Ma rotagao Varimax do Servperf,
constatou-se que os quatro fatores formeciam niveis de fiabilidade aceitaveis. Os fatores
obtidos apresentaram um valor proprio =1 (Maroco & Garcia-Margues, 2006), os ftens gue
saturam em cada um dos fatores, bem como o seu grau de saturagdo, impondo-s2 a condicdo
desta saturacao ser =040 de modo a gque consideraram-se apenas itens Com saturagao
significativa & a percentagem de variancia explicada por cada fator. Obtiveram-se os 4 fatores
ortogonais gue explicam &7,98% da variancia total dos indicadores. © fator -1 explicou
46,713% da variancia total, o fator -2 explicou B, 766%, o fator -3 {6,602%) e por fim, o fator -4
|5,895%), da variancia total.

Tendo-s= obtido correlagoes positivas e estatisticamente significativas entre a dimensao
Empatia e a Fiabilidade ([r=0,731, p=0,01), entre as dimensoes Empatia e Tangibilidade
{r=0,501, p=0,01) & entre as dimensoes Empatia & Uimpeza/higiens [r=0,403, p=0,01), a
dimensao Fiabilidade & Tangibilidade [r=0,643, p=0,01), & entre as dimensoes Fiabilidade e
Limpeza/higiene (r=0,358, p=0,01). Por ultimo, registaram-se também correlagbes positivas e
estatisticamente significativas entre a dimensao Tangibilidade e Limpezafhigiene (r=0,354,
ps0,01).

Para analisar as regioes criticas do servigo, analisou-se o5 Quartis conforme proposta Freitas et
al, (2006), para identificar os itens mais criticos dos 22 itens nos quais 05 GCCT devem atuar
com agoes de correcac ou prevengao, os itens cujo valor de medio for menor que o valor do
primeiro Quartil corresponderiam a 25% do total de itens, sendo estes definidos como itens de
prioridade critica. Os itens cujo valor de media esteja entre o primeiro e o segundo Quartil 530
itens de alta prioridade, por sua vez os itens cujo valor de média esteja entre o segundo e o
terceiro Quartil sao itens de prioridade moderada, por ultimo os itens cujo valor de media
esteja maior que o terceiro Quarti! sao itens de prioridade baixa.

Tabela 1: Regides criticas e classificacdo de probidades do total dos itens

Priceidads Critics Pricridade Alts Prioridade Modersda Frioridade Baiks

Ti E1l EL E €3 =4 E4 M 5 T4 F3 E3 52 T3 FZ F3 T2 & 1 Fl 50 4
458 314 321 3313 349 357 581 56T 571 G575 589 3583 554 356 357 399 604 61 EAE 521 623 EIE

1% QuartE = 3,38 2% Cpuartit = 5,51 32 Quartil = 5,03

De acordo com a Tabela 1, os ftens com maior prioridade de acoes de correcao sao:
T1;E1;EZ;E5;C3 e 54, destacamos os itens: T1 da dimens3c Tangibilidade, E1,E2,C3,54 da
dimensao Empatia, ES da dimensdo Fiabilidade. Os itens com alta prioridade de agoes de
corregao saoc: E4;F4;53;T4 e F3, 05 itens E4 e 53 da dimens3o Empatia, os itens T4 da dimensao
Tangibilidade, os itens F4 e F3 da dimens3o Fiabilidade. Os itens com prioridade moderada que
necessitam de acoes de correcac e prevencao sao. E3;52;T3:F2 e F5, os itens E3 e 52 da
dimensao Empatia, o item T3 Limpeza/higiens, o item F2 da dimensao Fiabilidade, o tem F5 da
dimensao Tangibilidade. Por Gltimo, os itens com baixa prioridade de agoes de corregao e
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prioridade s30: T2;02;C1;F1;51 & C4, o item T2 da dimensao Limpeza/ higiene, 05 itens C2;F1;51
e C4 da dimensao Fiabilidade, C1 da dimens3o Tangibilidade.

& predicao da escala no contexto de colheita de orgaos verifica gque a mfluéncia das variaveis
estao dirstamente ou indiretamente relacionadas com o sentimento de qualidade do servigo
de colheita de orgaos. A técnica de regressac permite-nos identificar a importancia de cada
dimensao para a avaliagdo da qualidade dos servigos, para isso recorreu-se a relacdo existente
entre as dimensoes com o5 fatores de gualidade dos servigos, tendo sido identificada uma
associacao positiva entre as dimensdes, com os fatores de qualidade do servigo de colheita de
ofgaos, a partir da analise de regressao linear simples. Os resultados desta analise sao
apresentados nas tabelas 2 e 3.

Tabela 2: Regressao linear simples entre as dimensoes com fator de qualidade do servigo de
colheita de orgaos (AG1)

Modelo R R? B sjustado EP estimativa

1 0. 762 0581 0,556 0,600

Para a variavel AG1 a variagao da qualidade do servigo de colheita de orgaos & explicado em
58,1%, pelo modelo, das variaveis das quatro dimensoes da gualidade. O teste de significancia
permite concluir que Limpeza/higiens (fator 4) nao € estatisticamente significativa, (F=22,569,
p=0,000). Os resultados do t-teste de significancia individual, aplicado as 4 dimensoes da
gualidade, permite concluirem que sao estatisticamente significativas para explicar AG1 (Qual
& a avaliagdo gue faz do servico de colheitas), as variagbes da gualidade giobal.

AG1 = 1467 +0,176 Fator 1 — Empatia +0,616 Fator 2 — Fiabilidade +0,088 Fator 3 —
Tangibifidade + {- 0,075]) Fator 4 — Limpeza/higiene.

Tabela 3: Coeficientes de regressao linear simples das dimensoes como fator de qualidade do
servico de cobheita de orgdos [AG1)

Modelo B SE B T p

1 {Constante) 1,467 0,603 2116 0,038
Fator 1 — Empatia 0,176 0,111 0101 1502 0,116
Fator 2 — Fiabilidade 0,616 0,144 0569 4286 0,000
Fator 3 — Tangibilidade 0,088 0,007 0007 0514 0,364

Fator 4 — Limpeza/higiene 0075 0,115 -0,058 0,655 0,515

Para a variavel AG2 a variagao da qualidade do servigo de colheita de orgacs é explicado em
50,1%, pelo modelo, das variaveis das quatro dimensoes da qualidade. O teste de significancia
global revela gue o modelo global & significativo, [F= 16,315, p= 0,000). Os resultados do 1-
teste de significancia individual, aplicado as 4 dimensdes da gualidade, permite concluir gue
globalmente sdo estatisticamente significativas para explicar AG2 [Recomendava o servico de
colheitas como local de trabalho), as variagdes da qualidade global.
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Tabela 4: Regressao linear simples entre as dimensdes com o fator se recomendava o servico

de colheita de orgaos (AG2)
Modelo R R R* ajustado EP estimativa
1 0,708 0,501 0,470 0,938

AG2 = -1,262 +0,226 Fator 1 — Empatia #0611 Fator 2 — Fisbifidade =0,248 Fator 3 —
Tangibilidade +0,143 Fator 4 — Limpeza/higiene

Tabela 5: Coeficientes de regressao linear simples das dimensoes como fator se
recomendavam o servico de colheita de orgdos (AG2)

Modelo B SE B T p

1 {Constante) -1,262 1,084 -1,164 0,249
Fator 1 — Empatia 0,226 0,173 0,170 1,304 0,197
Fator 2 — Fiabilidade 0,611 0,225 0,34 2,723 0,008
Fator 3 — Tangibilidade 0,248 0,151 0,180 1,645 0,105
Fator 4 — Limpeza/higiene 0,143 0,180 0,078 0,795 0,429

Os quadros seguintes mostram os coeficientes de trajetaria do modedo causal das dimenses
do modeio adotado recorrendo a analise de trajetorias path analysis (tabelas 6,7, 19 2 9).

Fator 1 — Empatia = B1 C3+ B2 52+ B3 53+ B4 54+ §5 E1+ P6 E2+ BT E3+ P8 Ed+el
Tabela 6: Trajetorias path anolysis da dimens3o Fator 1 — Empatia

Itens B

€3 Osfuncionarios estao dispostos ajudar a equipa de colheitas 0,160
52 Osfuncionarios geram confianca na equipa 0,128
53 Osfuncionarios tém formagao / conhecimento necessaro 0,159
54 Osfuncionarios sao cordiais para com a equipa 0,152
El A equipa de colheitas recebe um atendimento personalizado 0, 1E3
E2 Osfuncionarios proporcionam atencao adequada as necessidades da equipa 0,178
E3 O gabinete colheitas preocupa-se com © seu interesse 0,130
E# Os funcionarios compreendem a necessidade do servico de colheita de 0,147

orgams

Fator 2 — Fiabilidade = P9 F1+B10 F2+P11 F3+P12 F4+P13 C2+ P14 4+ P15 51+ P16 ES5+ a2

Tabela 7: Trajetorias path onalysis da dimensdo Fator 2 — Fiabilidade

Itens B

F1 Cual & o seu sentimento de confianca relativamente ao seu servico 0,135

F2 Ouando os funcicnarios prometem fazer algo realizam-no e @ bem 0,130
executado

F3 Osfuncionarios tém interesse na resolugao de problemas da equipa 0,168

F4 Osfuncionarios respondem as solicitagoes num prazo aceitavel 0,160
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€2 Ainformagao solicitada a0 gabinete colheitas & rapida e esclarecedora 0,173

€4 0O gabinete colheitas esta sempre disponivel a responder as informagoes 0,145
solicitadas

51 Oual & o seu sentimento de seguranga relativamente ao servigo de colheitas 0,150

ES Os horarios do servigo de cofheitas s3o respeitados 0,240

Fator 3 — Tangibilidade = P17 T1+p18 T4+ p19 F5= f20 C1= &3

Tabela 8: Trajetorias path anglysis da dimensao Fator 3 — Tangibilidade

Ftens B

T1i Aequipa de colheitas possul equipamentos modernos 0, d3d
T4 Existe clareza nos materiais de informacao 0,278
F5 O gabinete colheitas mantem os seus registos de forma correta 0,250
€1 0O gabinete colheitas informa corretamente sobre o servigo a executar 0,263

Fator 4 — Limpeza/higiene = B21 T2+f22 T3+ ed

Tabela 9: Trajetorias path analysis da dimens3ao Fator 4 — Limpeza e higiene

Hens B
T2z 0Qual o grau de limpeza e higiene dos blocos 0,600
T3 Osfuncionarios apresentam boa apresentacao 0,588

& Tabela 10 mostra os coeficientes de trajetoria do modelo causal de qual € a avaliagao gue faz
do servico de colheitas de orgaos.

AG1 (gual & a avaliagao que faz do servigo de coltheitas) = 23 Fator 1 — Empatia +f24 Fator 2 —
Fiabilidade +Z5 Fator 3 — Tangibilidade +p26 Fator 4 — Limpeza/higiene + 85

Tabela 10: Trajetorias poth analysis da AG1

ltens B

Fator 1 — Empatia 0,191
Fator 2 — Fiabilidade 0,569
Fator 3 —Tangibiidade 0,097
Fator & — Limpeza/higiene -0,59

4 tabela 11 mostra os coeficientes de trajetoria do modelo causal se recomendava o servigo de
colheitas como bocal de trabalho.

AG2 (Recomendava o servigp de colfheitas como local de trabalho) = B27 Fator 1 — Empatia
428 Fator 2 — Fiabilidade +£29 Fator 3 — Tangibilidade +B30 Fator 4 — Limpeza e higiens + a6
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Tabela 11: Trajetorias path analysis da AG2

Itens B

Fator 1 — Empatia 0,170
Fator 2 — Fiabilidade 0,394
Fator 3 — Tangibkilidade 0,190
Fator 4 — Limpeza/higiene 0,078

Discussao dos resultados

0 modelo proposto de guatro dimensdes (Rosario, 2012), tem uma correlacdo positiva e
estatisticamente significativa, indicando e comprovande a validade discriminante do conjunto
de fatores encontrados como sendo aceitaveis para o objetivo, e por outro lado foi encontrada
uUma associagan positiva entre dimensdes, tendo em conta os fatores de qualidade
percecicnada do servico de colheita de orgaos.

& variavel AG1 [(Qual € a avaliacao que faz do servico de cofheitas), a variagao da qualidade do
servigo de colheitas é explicada em 58%, traduzido da seguinte forma: AG1 = 1,467 +0,176
Fator 1 — Empatia 40,616 Fator 2 — Fiabilidade +0, 088 Fator 3 — Tangibilidade + (- 0,075) Fator 4
— Umpeza/higiens & a variavel AG2 [Recomendava o servigo de colheitas como local de
trabalho), a variacdo € explicada em 50%, traduzido da seguinte forma: AG2 = -1,262 +0,226
Fator 1 — Empatia +0,611 Fator 2 — Fiabilidade +0,248 Fator 3 — Tangibihidade +0,143 Fator 4 —
Limpeza/higiene.

A trajetaria do modelo causal das quatro dimenstes encontradas € a seguinte: (i) Empatia = B1
€3+ P2 52+ P3 53+ B4 54+ PS E1+ B6 EZ+ B7 E3+ BB Ed+e1; (i) Fiabilidade = P9 F1+P10 F2+f11
F3+812 F4+f13 C2+ P14 Cd= P15 51+ P16 ES+ e2; [iii) Tangibilidade = P17 T1+P18 Ta+ P19 F5+
B20 C1+ e3 e por 4itimo [iv) Limpeza e higiene = B21 T2:p22 T3+ e4, por ultimo relativamente
aos fatores de qualidade dos servico: a) AGI (Qual & a avaliagdo que faz do servigo de
colheitas) = p23 Fator 1 — Empatia +f24 Fator 2 — Fiabilidade +@25 Fator 3 — Tangibilidade +B26
Fator 4 — Limpeza e higiene + 85 & b] AGZ (Recomendava o servigo de colheitas como local de
trabalho) = 27 Fator 1 — Empatia +f28 Fator 2 — Fiabilidade +B2% Fator 3 — Tangibilidade +B30
Fator 4 — Limpeza/higiens + 6.

Os profissionais de sadde das equipas de colheita de orga3os parecem estar globalmente
satisfeitos com a qualidade do servico que prestam, com medias por dimens3o que variam
entre 6,03 e 5,61. As dimensoes encontradas nao apresentam grandes variagoes de media nas
suas dimensoes. Contudo o seu desvio padrao varia entre 0,83 e 0,97, a dimensao impeza e
higiene & a dimensao com um desvio padrao inferior relativamente as outras dimensoes
{0,070), identifica-se que a dispersaoc estatistica através da raiz quadrada da variancia por
dimensao, nao & elevada.

Conclusao

Os pontos mais Criticos gQue requerem uma intervencao dos GCCT saoc: T1 (A equipa de

colheitas possul equipamentos modernos); E1 (A equipa de cotheitas recebe um atendimento

personalizado); E2 [Os funcionarios proporcionam atencac adeguada as necessidades da

equipa); €5 [Os horarios do servico de colheitas & respeitado); €3 (Os funcionarios estao
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dispostos ajudar a equipa de colheitas) & por dltimo 54 [Os funcionarios s3o cordiais para com
a equipa). Estes itens que carecem de uma atua{ao de agdes de corregao, sao ao nivel da:

{1} Empatia: efetuar melhorias no atendimento as equipas de colheitas proporcionande uma
atencac adequada as necessidades fundamentais para a realizacao de um servigo de
excelénca. Por outro lado, o gabinete de coordenagao devera ter mais atencao para com os
elemeantos da equipa de colheita de drgaos, tendo em atencao as necessidades individuais de
cada elemento, aumentando os seus niveis de confianga, gerada pelos funcionarios de saude
equipa de colheitas, assim como o nivel de conhecimento dos profissionais de saude através
de formacac especifica e por ultimo, maior cordialidade para com a equipa de colheitas;

{ii) Fiabilidade: realizar melhorias no ambito da flexibilizacdo dos horarios, assim como uma
maior coordenacao de horarios entre todos os elementos da equipa de colheita de orgaos
|anestasistas, cirurgides, enfermeiros e gutros); e por Gltimo

{iii} Tangibilidade: executar melhorias na modemizagao dos equipamentos utilizados pelas
equipas de orgaos (tecniclogicos e transporte).

& avaliacdo da gquafidade que os profissionais de sadde do servico de cobheita de orgaos fazem
& explicada por 58%, da seguinte forma: AG1 = 1,467 +0,176 Fator 1 — Empatia +0,616 Fator 2
— Fiabilidade +0,088 Fator 3 — Tangibiidade + (- 0,075) Fator 4 — Limpeza & higiene e se
recomendava o servigo de colheitas como local de trabalho € explicada em 50%, traduzido da
seguinte forma: AGZ = -1,262 +0,226 Fator 1 — Empatia +0,611 Fator 2 — Fiabilidade +0,248
Fator 3 — Tangibilidade +0, 143 Fator 4 — Limpeza e higiene.

Os profissionais de saude das equipas de colheita de orgaos estio de um modo geral
satisfeitos com a qualidade do servico de colheita de drgdos, com médias obtidas da escala, 3
populacdc do servigo de colheita de orgaos, assumindo nas suas dimenstes valores de media
Que variam entre 6,03 e 5,61,
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