Saude, Etica & Justica. 2008;13(2):95-103.

Fatores de risco associados a satisfacao no trabalho
em trabalhadores de nutricao hospitalar

Risk factors associated to job satisfaction among
hospital food service workers

Adriano Tanus Jorge', Débora Raab Glina', Lys Esther Rocha'2, Mitsue Isosaki?

Jorge AT, Glina DR, Isosaki,M, Rocha LE. Fatores de risco associados a satisfagdo no trabalho em trabalhadores de
nutricdo hospitalar. Saude, Etica & Justica. 2008;13(2):95-1083.

Resumo: Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar os fatores de risco a satisfagdo no trabalho entre trabalhadores
de um hospital cardiolégico de Sdo Paulo. Método: Este é um estudo epidemioldgico transversal com a aplicagéo de
questionario para 115 trabalhadores de um total de 129 funcionarios. O questionario incluiu a caracterizagéo sdcio-
demografica, situagéo do trabalho e satisfagéo no trabalho e é baseado no questionario de Cooper’s (Occupational
Stress Indicator-OSl). A andlise dos dados incluiu a analise de regresséao para verificagdo dos fatores de risco as-
sociados & insatisfagéo, sendo esta definida quando o total de pontos for menor ou igual a 76. Resultado: A maioria
dos trabalhadores eram mulheres (81%), com nivel educacional secundario (58%), casados (50%) com filhos (61%)
e trabalhavam como atendentes de nutricdo (66%). A média de idade era de 37 anos com o tempo de trabalho no
hospital de 9 anos. A prevaléncia de insatisfagdo no trabalho foi de 59%. Os fatores de risco associados a satisfagao
no trabalho foram: presenca de sintomas osteomusculares (Odds ratio (OR) 5,68, 95 % ClI, 1.96-16.44); volume de tra-
balho excessivo (OR 3.91, 95% Cl, 1.36-11.23); trabalho mondétono e repetitivo (OR 3.60, 95% Cl, 1.35-9.57) e pobre
qualidade de instrumentos de trabalho (OR 3.47, 95% CI, 1.26-9.54). Discussao: A associagao entre insatisfagdo no
trabalho e presenca de sintomas osteomusculares sugere a possibilidade da contribui¢géo da insatisfagao na presenca
da sintomatologia bem como o inverso, considerando tratar-se de estudo transversal. As a¢des preventivas deveriam
incluir mudangas na organizacéo do trabalho e melhora na qualidade dos instrumentos.

DescriTores: Satisfagdo no trabalho. Servico hospitalar de nutricdo. Fatores de risco.

INTRODUCAO prego, tém provocado, nas ultimas décadas, trans-
formagdes que se refletem diretamente na saude

s mudancas na dindmica de organizagdo dos trabalhadores'. Ao lado das mudangas no
Adotrabalho,comoinovagées tecnoldgicas, processo de trabalho, ocorreu um maior estudo e
aceleragéo do ritmo de trabalho, desem-  entendimento acerca do comportamento humano no
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ambiente de trabalho e das doencgas ocupacionais,
destacando-se, no aspecto emocional, a satisfacao
que o trabalhador possui em sua atividade, posta a
relevancia deste aspecto no ambiente de trabalho e
na saude do trabalhador'2.

Locke?® define satisfagéo no trabalho como o re-
sultado da avaliagdo que o trabalhador tem sobre
o seu trabalho ou a realizagdo de seus valores por
meio desta atividade, sendo uma emogé&o positiva
de bem-estar. Sendo a satisfagcdo no trabalho um
estado emocional, possui dois fendbmenos: o da
alegria (satisfacao) e o de sofrimento ou desprazer
(insatisfacdo), que nao sao desassociados um do
outro®s.

Para Locke?, a satisfagao no trabalho € um fen6-
meno individual e os fatores causais podem ser
classificados em dois grandes grupos. O primeiro
séo os eventos e condi¢des do trabalho, dentre os
quais: o trabalho realizado; o pagamento, o rece-
bimento de promogdes e de reconhecimento; as
condi¢cbes e o ambiente de trabalho. O segundo
grupo sao os agentes do trabalho (como colegas,
subordinados, supervisores, a empresa).

Nao ha, portanto, um Unico fator determinante
para satisfacdo; estes dependem do ambiente e
das condicdes de trabalho, bem como da avaliagdo
pessoal do trabalhador?.

A determinagdo da satisfagdo no trabalho e
suas consequéncias na saude do trabalhador nem
sempre séo claras. Alguns fatores podem atuar tan-
to como determinantes quanto como consequén-
cias da satisfacdo, a exemplo do relacionamento
com os colegas de trabalho. Em determinada si-
tuacao, se este aspecto estiver negativo, ele pode
gerar insatisfacdo no trabalho. Por outro lado, a
insatisfacdo no trabalho pode gerar problemas de
relacionamento no ambiente de trabalho?.

De acordo com o modelo das conseqiiéncias
da insatisfagdo no trabalho proposto por Henne e
Locke?®, a presenca de satisfacdo ou insatisfagéo
em relagdo ao trabalho incorre em consequéncias
diversas, sejam elas no plano pessoal ou profis-
sional, afetando diretamente o comportamento, a
saude e o bem-estar do trabalhador.

A satisfacdo no trabalho possui grande in-
fluéncia na determinacdo dos niveis de estresse
e na qualidade de vida do trabalhador®”8. Dessa
forma, quando o trabalho possui fatores estres-
santes e de insatisfacdo, aumentam-se os niveis
de absenteismo, e aumenta a relacdo do préprio
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trabalho com a incerteza, com os conflitos de papéis
e pressoes no ambiente de trabalho®®.

No entanto, a satisfagcdo no trabalho conduz a
melhor saude fisica e mental, havendo relatos de
que ocorre uma menor incidéncia de doengas em
trabalhadores satisfeitos e, consequiientemente,
uma melhor qualidade de vida desses®'".

Quando o trabalho é associado a programas
de prevencgéo e promocao de saude, pode e deve
ser fonte de satisfagdo e de realizagdo, sendo
crucial identificar os fatores determinantes para a
satisfacdo no trabalho para se efetivarem progra-
mas de melhoria?®.

Embora haja extensa literatura sobre o tema,
poucos sdo os trabalhos que o abordam espe-
cificamente entre trabalhadores de servicos de
nutricdo, e mais raros ainda os que o fazem em
servicos de nutricdo hospitalar.

Neste contexto, este estudo visa analisar a
satisfacdo no trabalho e os fatores associados a
insatisfagdo entre funcionarios de um Servigo de
Nutricdo Hospitalar.

MEeTopoLoaiA

Esta pesquisa corresponde a um estudo epi-
demioldgico transversal envolvendo os trabalha-
dores do Servico de Nutricdo e Dietética de um
Hospital especializado em cardiologia clinica e ci-
rdrgica com 450 leitos em S&o Paulo. Foi aprova-
da pela Comissao Cientifica e pela Comissao de
Etica do Hospital e os funciondrios responderam
voluntariamente ao questionario e assinaram o ter-
mo de consentimento livre e esclarecido.

O questionario foi composto dos seguintes
aspectos: caracteristicas socio-demograficas (se-
xo, idade, estado civil, escolaridade); trabalho
doméstico e historia ocupacional; situacao de
trabalho (ambiente, posto, organizacéo e fatores
psicossociais do trabalho); repercussdes do traba-
Iho na saude e satisfagao no trabalho.

As questdes sobre satisfacdo no trabalho foram
baseadas no questionario Cooper’s Occupational
Stress Indicator (OSI)2 — traduzido e validado por
Swan et al.’”®. O questionario é composto por 22
perguntas com 6 opcdes de resposta cada uma.
Cada resposta recebe um valor, sendo o valor 1
correspondente a “enorme insatisfacdo” e o valor
6 a “enorme satisfacdo”. Dessa forma o menor
valor possivel de ser obtido é 22 e o maior 132.
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Neste estudo, adotamos como variavel dependen-
te a presenca de insatisfagdo no trabalho, definida
quando a soma dos valores das 22 questdes re-
sultou em valor igual ou inferior a 76.

Apds um pré-teste, os questionarios foram apli-
cados, durante a jornada de trabalho em horarios
pré-agendados. Dos 130 funcionarios do Servico,
115 (88,5%) responderam ao questionario e 111
(85,4%) foram selecionados para a pesquisa por
terem respondido de forma completa ao OSI.
Cada aplicagcdo do questionario durou de 30 a
60 minutos, variando de acordo com o grau de
compreensdao do trabalhador.

Neste estudo apresentamos: as caracteristicas
dos trabalhadores, a situacdo de trabalho, os per-
centuais de satisfacdo nas questdes do OSI e os
fatores associados a insatisfagao no trabalho.

A andlise dos dados baseou-se inicialmente
em tabelas de contingéncia com qui-quadrado ou
Fischer Exact Test comparando satisfeitos e insa-

tisfeitos com as varidveis sdcio-demograficas, de
trabalho doméstico, histéria ocupacional, situacao
de trabalho, exigéncias pessoais, relacionamen-
tos interpessoais e repercussoes na saude. Foram
identificadas 11 variaveis significativas na analise
univariada.

Posteriormente, foi realizada andlise de regres-
séo logistica multivariada, sendo incluidas as 11
variaveis com p < 0,045. O modelo final incluiu 4
variaveis com p<0,05 e foi verificado pelo teste de
Hosmer e Lemeshow, com significancia de 0,572.

Todas as analises foram realizadas através dos
programas Microsoft Excel e Programa estatistico
SPSS 13.0.

ResuLTADOS
A maioria dos trabalhadores era composta por

mulheres, estava nafaixaetariade 25a34 anos, tinha
cursado ensino médio —completo ouincompleto, era

Tabela 1 — Prevaléncia de insatisfagcdo segundo caracteristicas socio-demograficas

Fator: variaveis N total Prevaléncia OR (95%IC) p
Caracteristicas socio-demograficas N (%)

Sexo 110 0,008
Feminino 89 58 65 3,81 (1,39-10,41)

Masculino 21 7 33 1,00

Faixa etaria 110 0,317
19-24 13 7 54 1,00

25-34 40 28 70 2,00 (0,55-7,22)

35-44 27 13 48 0,86 (0,23-3,20)

45-62 30 17 57 1,12 (0,30-4,15)
Escolaridade 110 0,243
Ensino Fundamental 21 9 43 1,00

Ensino Médio 65 41 63 2,28 (0,84-6,19)

Ensino superior / pds-graduagao 24 15 63 2,37 (0,72-7,78)

Estado Civil 110 0,082
Solteiro 43 31 72 2,49 (1,06-5,83)

Casado 54 27 50 1,00

Separado / divorciado / viivo 13 7 54 1,13 (0,34-3,78)

Filhos 110 0,113
Sim 66 35 53 1,00

Nao 44 30 68 1,85 (0,83-4,09)
Responsabilidade financeira 110 0,139
Sim 77 42 55 1,00

Nao 33 23 70 1,87 (0,79-4,45)

p= X2 de pearson
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casada, tinha filhos e responsabilidade financeira
na casa (Tabela 1).

Em relacdo aos trabalhos domésticos, houve
predominio na realizagédo de atividades, pela maior
parte do tempo, de: cuidar da limpeza; cuidar da
cozinha; lavar roupas, com intensidade de esforgo
fisico moderado/pesado (Tabela 2).

Em relacdo a histéria ocupacional, a maioria dos
trabalhadores era atendente de nutri¢éo, distribuidos
entre a copa e a cozinha, com predominio de tempo
de trabalho na fungéo de 1 a 4 anos (Tabela 2).

Em relacdo ao ambiente de trabalho, a tempe-
ratura e o ruido foram considerados 6timo/ bom/re-
gular pela maioria dos trabalhadores. A distribuicdo
dos espacos foi avaliada como sem passagens e
corredores livres. A postura de maior frequéncia
no trabalho foi a de pé. Os instrumentos de
trabalho foram considerados 6timo/bom/regular
pela maioria dos trabalhadores. Foi referido um
risco consideravel de acidentes no posto de tra-
balho. A organizagdo do trabalho foi percebida
como de volume excessivo, numero insuficiente de

Tabela 2 — Prevaléncia de insatisfagao no trabalho segundo caracteristicas do trabalho doméstico e histéria ocupacional

Fator: variaveis N total Prevaléncia OR (95%IC) p
Trabalho doméstico N (%)

Cuidar da limpeza 110 0,597
Nao/ Menor parte do tempo 37 20 54 1,00

Dividido igualmente 27 18 67 1,79 (0,65-4,99)

Maior parte do tempo 46 27 59 1,21 (0,50-2,89)

Cuidar da cozinha 110 0,224
Nao/ Menor parte do tempo 41 26 63 1,00

Dividido igualmente 18 13 72 1,62 (0,49-5,38)

Maior parte do tempo 51 26 51 0,60 (0,26-1,39)

Lavar roupas 110 0,422
Nao/ Menor parte do tempo 41 21 51 1,00

Dividido igualmente 12 8 67 1,82 (0,47-6,97)

Maior parte do tempo 57 36 63 1,56 (0,69-3,50)
Intensidade do esforgo fisico 110 0,196
das tarefas domésticas

Nao faz/ Tarefas leves 41 21 51 1,00

Tarefas moderadas/ pesadas 69 44 64 1,71 (0,78-3,75)

Histdria ocupacional

Funcao 110 0,662
Atendente/ Técnico/ Cozinheiro 86 52 60 1,24 (0,74-2,06)
Escriturario/ Continuo 6 4 67 2,50 (0,38-16,42)
Nutricionista/ Chefe 18 9 50 1,00

Local de trabalho 107 0,020
Cozinha 50 24 48 1,00

Copa 57 40 70 2,45 (1,11-5,39)

Tempo de trabalho na funcao 110 0,145
<1 ano 14 6 43 1,00

1-4 anos 43 24 56 1,75 (0,52-5,91)

5-9 anos 24 19 79 5,07 (1,19-21,51)

10-14 anos 14 9 64 2,40 (0,52-10,99)

15-30 anos 15 7 47 1,17 (0,27-5,05)

p= X2 de pearson
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Tabela 3 — Prevaléncia de insatisfacao no trabalho segundo situacado de trabalho

Fator: variaveis N total Prevaléncia OR (95%IC) o]
Situacao de trabalho N (%)

Ruido 110 0,298
Otimo/bom/regular 57 31 54 1,00

Ruim/péssimo 53 34 64 1,55 (0,72-3,32)
lluminacéao 110 0,000*
Otimo/ Bom/ Regular 96 51 53

Ruim/péssimo 14 14 100

Temperatura 110 0,133
Otimo/ Bom/ Regular 64 34 53 1,00

Ruim/péssimo 46 31 67 1,88 (0,86-4,13)
Passagens e coredores livres 110 0,186
Sim 14 6 43 1,00

Nao 96 59 61 2,16 (0,70-6,73)

Postura com que trabalha 98 0,062*
A maior parte do tempo

Sentado 12 4 33 1,00

Em pé 86 53 62 2,57 (0,78-8,52)

Qualidade dos instrumentos de 110 0,001
trabalho

Otimo/ Bom/ Regular 68 32 47 1,00

Ruim/péssimo 42 33 79 4,25 (1,77-10,20)

Risco de acidente no local de 110 0,031
trabalho

Pequeno 34 14 41 1,00

Consideravel 54 35 65 2,63 (1,09-6,36)

Alto 22 16 73 4,05 (1,28-12,84)

Volume de trabalho excessivo 110 0,004
Sim 82 55 67 3.73 (1,52-9,18)

Nao 28 10 36 1,00

Faz pausa durante o trabalho 110 0,628
Sim 88 51 58 1,00

Nao 22 14 64 1,36 (0,52-3,54)

Média de tempo das pausas 88 0,135
5-10 minutos 55 36 65 1,27 (0,69-2,35)

10-15 minutos 20 8 40 0,57 (0,14-2,34)

15 minutos e mais 13 7 54 1,00

Numero de funcionarios 107 0,002
Insuficiente 80 54 68 4,23 (1,68-10,68)

Suficiente 27 9 33 1,00

p= X2 de pearson
* p= Fischer Exact Test
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funcionarios e com pausas no trabalho de duragéo
entre 5 e 10 minutos (Tabela 3).

Em relacdo as exigéncias no trabalho, a maioria
dos trabalhadores referiu perceber o trabalho como
monatono e repetitivo, com esforgo fisico e mental,
com controle sobre o ritmo de trabalho e falta de
liberdade para tomar decisdes. O relacionamento
interpessoal mostrou possibilidade de pedir ajuda
aos colegas e a chefia (Tabela 4).

Em relag&o as repercussdes na saude, a maioria
dos trabalhadores apresentava tensédo no corpo e
sintomas ostemusculares relacionados ao trabalho
no ultimo més por pelo menos trés dias. A maioria
dos trabalhadores ndo apresentava dores nao
relacionadas ao trabalho ou doengas ortopédicas
prévias (Tabela 5).

A prevaléncia de insatisfagao no trabalho foi de
59%. As principais causas de insatisfagao foram: a
forma como os trabalhadores séo avaliados (70%);
as oportunidades pessoais (70%); a resolucao
de conflitos (70%) e a participagdo nas decisdes

(70%) (Gréfico 1). As variaveis socio-demogra-
fica e de histdria ocupacional associadas foram
respectivamente: ser mulher e trabalhar na copa
(Tabelas 1 e 2).

Abordando a situagéo de trabalho, mostraram-se
significativos: iluminacdo ruim/péssima; qualidade
dos instrumentos ruim/péssima; risco de acidente no
local de trabalho consideravel; volume de trabalho
excessivo e numero de funcionarios insuficiente no
local de trabalho (Tabela 3).

Em relacdo as exigéncias do trabalho e ao
relacionamento interpessoal, foram associados a
insatisfacdo no trabalho: realizagdo de trabalho
monotono e repetitivo e ndo consideragdo de
opinides pela chefia (Tabela 4).

Em relagcdo as repercussdes na saude, mos-
traram-se significativas: a presenca de sintomas
osteomusculares relacionados ao trabalho no ultimo
més por pelo menos trés dias e a presenca de ten-
s80 no corpo relacionada ao trabalho (Tabela 5).

Na analise de regressao logisitca multivariada

Tabela 4 — Prevaléncia de insatisfagdo no trabalho segundo exigéncias do trabalho e relacionamento interpessoal

Fator: variaveis N total Prevaléncia OR (95%IC) p
Exigéncias do trabalho e relacionamento interpessoal N (%)

Trabalho monétono e repetitivo 110 0,001
Sim 72 51 71 3,89 (1,71-8,83)

Nao 38 14 37 1,00

Trabalho de esforco fisico 110 0,290
Sim 77 48 71 1,47 (0,65-3,33)

Nao 33 17 52 1,00

Trabalho de esfor¢co mental 110 0,098
Sim 91 57 63 2,35 (0,86-6,40)

Nao 19 8 42 1,00

Controle sobre o ritmo de trabalho 110 0,186
Sim 86 48 56 1,00

Nao 24 17 71 1,88 (0,71-5,00)
Liberdade de tomar decisoes no trabalho 110 0,051
Sim 35 16 46 1,00

Nao 75 49 65 2,28 (1,01-5,17)
Possibilidade de pedir ajuda aos colegas 109 0,277
Sim 78 44 56 1,00

Nao 31 21 68 1,59 (0,66-3,81)

Opini6es consideradas pela chefia 110 0,002
Sim 53 23 43 1,00

Nao 57 42 74 3,50 (1,58-7,77)

p= X2 de pearson, *p= Fischer Exact Test
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permaneceram no modelo as seguintes variaveis:
presengca de sintomas osteomusculares relacio-
nados ao trabalho no ultimo més por pelo menos 3
dias; realizagéo de volume de trabalho excessivo;
realizagéo de trabalho monétono e repetitivo; e qua-
lidade dos instrumentos de trabalho ruim/péssima
(Tabela 6).

Discussio

A principal limitacdo deste estudo é o seu de-
senho epidemioldgico transversal, nao permitindo
inferéncias de causalidade. Além disso, este estudo
envolveu apenas um hospital e foram incluidos os
trabalhadores em atividade, ndo sendo realizada a
aplicacao do questionario para aqueles que estavam
afastados por motivo de saude. Por outro lado, esta
pesquisa acrescenta a literatura dados especificos
sobre satisfag@o no trabalho e fatores associados
a insatisfacdo no trabalho especificamente em
trabalhadores de servigos de nutricdo hospitalar,
identificando aspectos que devem ser incluidos em
programas de melhorias que visem a prevencao e
promogao de saude dos trabalhadores.

O presente estudo nao demonstrou associa-
¢cOes entre caracteristicas socio-demograficas e sa-
tisfagéo no trabalho, o que esta de acordo com dois
trabalhos americanos, um com 217 trabalhadores

de servicos de nutricdo de 11 hospitais de amostra
randémica’, e outro com 179 trabalhadores de ser-
vicos de nutricdo de uma universidade'®.

Avariavel com maior associacao ainsatisfagcdono
trabalho foi a presenca de sintomas osteomuscula-
res relacionados ao trabalho. A associacdo entre
a insatisfagdo no trabalho e suas repercussdes
na saude, sdo estabelecidas na literatura®''. No
entanto, praticamente ndo ha estudos em servigos
de nutricdo hospitalar.

A associacao entre insatisfagdo no trabalho e a
presenca de sintomas osteomusculares encontrada
neste estudo caracteriza uma possivel repercussao
na saude advinda dainsatisfacao dos trabalhadores.
Entretanto, considerando o desenho transversal do
estudo, podemos também supor que a presencga de
sintomas osteomusculares possa contribuir para a
percepcao de insatisfagéo no trabalho.

Nossos resultados estdo de acordo com um
estudo prospectivo com 5.604 trabalhadores de
companhias industriais e de servico, que encon-
trou uma associacao entre baixa satisfagdo com o
trabalho e dores em ombros, pesco¢o e membros
inferiores’®.

Os demais fatores que mostraram associacdes
com a insatisfacdo no trabalho referem-se a ca-
racteristicas da organizagao do trabalho (situacao e
exigéncias) e serao descritas a seguir. Destaca-se

Tabela 5 — Prevaléncia de insatisfacao no trabalho segundo repercussdes na saude

Fator: variaveis N total Prevaléncia | OR | (95%IC) | P
Repercussoes na salde N (%)
Sintomas osteomusculares relacionados ao trabalho 110 0,000
no ultimo més por 3 dias ou mais
Sim 80 57 71 6,94 | (2,70-17,80)
Nao 30 8 27 1,00
Tensao no corpo devido ao trabalho 110 0,010*
Sim 105 65 62
Nao 5 0 0
Afastamento por ler/dort 110
Sim 21 15 71 1,91 (0,68-5,38)
Néo 89 50 56 1,00
Dor néao relacionada ao trabalho no ultimo ano 110 0,390
Sim 48 32 67 1,71 (0,78-3,72)
Nao 62 33 53 1,00
Ja teve doenca ortopédica ou reumatica 110 0,681
Sim 20 11 55 1,00
Nao 90 54 60 1,13 | (0,43-2,94)
p= X2 de pearson, *p= Fischer Exact Test
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Tabela 6 — Modelo final da regressao logistica multivariada dos fatores de risco para DORT

Regressao logistica multivariada*

Variaveis Significancia | Exp(B) (95%IC)
Sintomas osteomusculares relacionados ao trabalho no ultimo més por 0,001 5,68 (1,96-16,44)
pelo menos 3 dias

Volume de trabalho excessivo 0,011 3,906 (1,36-11,23)
Trabalho mondtonos e repetitivos 0,010 3,598 (1,35-9,57)
Qualidade dos instrumentos de trabalho 0,016 3,468 (1,26-9,54)

* Hosmer and Lemeshow Test: 0,384.

a importancia desses fatores, que sao modificaveis,
na satisfacdo dos trabalhadores. Esses dados que
correlacionam as caracteristicas de organizacado
do trabalho com a satisfacdo ou insatisfacdo dos
trabalhadores, estao de acordo com os estudos de
Sneed e Herman' e de Duke e Sneed™.

No entanto, as caracteristicas especificas de-
monstradas em cada um desses estudos variam,
sendo que a Unica caracteristica significativa que é
coincidente nos dois estudos é a variedade no traba-
Ihorealizado, que é descritacomo estando associada
a satisfacdo no trabalho. Em concordancia, esta o
dado obtido no presente estudo, que correlaciona a
realizagéo de trabalho monétono e repetitivo com a
insatisfagéo no trabalho.

O presente estudo estd em coincidéncia com o
estudo de Maciel", realizado com 26 funcionarios de
um servico de nutricdo hospitalar. Neste estudo, o
autor chama a atengéo para o fato de as condigbes
de trabalho na unidade pesquisada interferirem na
satisfacdo de seus trabalhadores, descrevendo
que a falta de materiais enfrentada era um fator
de insatisfacdo. De modo similar, a qualidade dos
instrumentos, classificados como ruins ou péssimos,
também esteve associada a insatisfacdo no trabalho
no presente estudo. Peterson e Dunnagan' tam-

bém destacam a disponibilidade de recursos para
o desenvolvimento do trabalho como um importante
fator relacionado a satisfacdo no trabalho entre
trabalhadores de uma universidade.

Ainda dentre as caracteristicas do trabalho as-
sociadas a insatisfacdo, destaca-se o volume de
trabalho excessivo, ja conhecido na literatura e
descrito por diversos autores em muitas profissdes
como: bombeiros™, médicos e enfermeiras®.

Os resultados obtidos neste estudo estdo de
acordo com a literatura, que mostra um conjunto de
fatores que se somam, caracterizando a multicausa-
lidade da satisfacéo e da insatisfagcao no trabalho?.

De acordo com o presente estudo, os principais
fatores passiveis de prevencao sao: o volume de
trabalho excessivo, que aponta para a necessidade
de reestruturacdo do servico com mudangas or-
ganizacionais, de forma que haja uma melhor
distribuicdo de trabalho, assim como uma maior
rotatividade em tarefas que exijam trabalho moné-
tono e repetitivo — fator também relacionado — e a
baixa qualidade dos instrumentos de trabalho, os
quais devem ser repostos por instrumentos mais
adequados, que diminuam tanto a realizagdo de
trabalhos monétonos e repetitivos quanto o volume
de trabalho exercido.

Jorge AT, Glina DR, Isosaki M, Rocha LE. Risk Factors associated to job satisfaction among hospital food service
workers. Saude, Etica & Justiga. 2008;13(2):95-103.

ABsTRACT: Objective: The aim is to evaluate job satisfaction among workers of a cardiac hospital food service in Sdo
Paulo. Methods: A cross sectional study was carried out. 115 workers voluntarily answered a questionnaire from 129,
involving individual factors, work-related factors, and the presence of job dissatisfaction based on Cooper’s Occupatio-
nal Stress Indicator (OSI) questionnaire (Robertson et al, 1990). First we describe the main aspects form satisfaction
and dissatisfaction and them we made a stepwise regression in order to know the risk factors associated, calling dissa-
tisfied when a result equal or below 76 was obtained. Results: 81% females, with secondary education (58%), married
(50%) with children (61%) and working as nutritional attendants (66%). The average of age was 37 years and the time
working at this hospital of 9 years. Regarding job satisfaction 59% reported being dissatisfied. Risk factors associated
with job dissatisfaction were: presence of musculoskeletal symptoms (Odds ratio (OR) 5,68, 95 % Cl, 1.96-16.44); ex-
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cessive amount of work (OR 3.91, 95% Cl, 1.36-11.23); repetitive and monotonous work (OR 3.60, 95% Cl, 1.35-9.57)
and poor quality of instruments (OR 3.47, 95% Cl, 1.26-9.54). Conclusion: The association between job dissatisfaction
and presence of musculoskeletal symptoms suggests a possible health outcome from workers’ dissatisfaction and that
the musculoskeletal disorders may cause job dissatisfaction because this is a transversal study. Prevention actions
should include changes in work organization and provision of good quality work instruments.

Project granted by FAPESP — No 5/56541-3 and CNPQ — No 113752/2006-7.

Keyworbs: Job satisfaction. Food service, hospital. Risk factors.
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