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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo avaliar os elenseniabilizadores a implementacao da
Gestdo do Conhecimento - GC em uma Instituicdoié®llle Saude Federal - IPSF. Para
obtencédo dos dados foram entrevistados individugknguatro gestores da IPSF, acerca da
sua percepcdo com relagdo ao tema GC na institugd@s uma andlise qualitativa dos
resultados das quatro entrevistas, concluiu-seade€ esta estritamente ligada com a missao,
visdo e objetivos estratégicos da IPSF, contuderdativas anteriores de implementacédo da
GC nao obtiveram sucesso, pois foram baseadassapan@ecnologia da Informacéo, sem
um Plano de Trabalho, um Projeto estruturado ou base conceitual teérica. Foram
identificadas ainda, inimeras acdes alinhadas c@¢ ana IPSF, porém fragmentadas por
toda instituicdo. Com vistas a uma implementacéatesada da GC na IPSF foi elaborada
nesta pesquisa uma proposta de implementacéo, gestavem seis etapas.

Palavras-chave Gestdo do Conhecimento. Implementacdo da Gesta@ahhecimento.
Administragdo Publica.

ABSTRACT

This objective in this article is available the mknts enablers to the implementation of
Knowledge Management - KM in a Public InstitutiohFeederal Health. To obtain the data,
were individually interviewed four managers of Ralhstitution of Federal Health, about
their perception regarding the theme KM at theitsbn. After a qualitative analysis of the
results of the interviews, it was concluded that @C is closely connected with the mission,
vision and strategic objectives of the Public loston of Federal Health, but previous
attempts to implement the KM were unsuccessful iisedhey were based on Information
Technology, without a Work Plan, a structured b a conceptual basis. Been identified
yet many actions aligned with the KM in Public Ihgion of Federal Health but fragmented
throughout the institution. With a view to an implentation of structured KM in Public
Institution of Federal Health was elaborated is tieisearch a proposal for the implementation
of KM in this Institution, divided into six stages.

Keywords: Knowledge Management. Implementation of Knowledg@nagement. Public
Administration.



1. INTRODUCAO

O tema Gestdo do Conhecimento - GC tem sido camsidecada vez mais
fundamental para as empresas, em virtude de umicelgérapidas e constantes mudancas. A
criacado de novos conhecimentos, o compartilhamdedtes e a real aplicagdo para o alcance
dos objetivos institucionais tem se tornado um rdifeial competitivo e um requisito
primordial de sustentabilidade das empresas. Nesno contexto enquadram-se 0s 0rgaos
da Administracdo Publica, que para o aprimoramel@® suas atividades e a oferta de
servicos publicos de exceléncia ao cidaddo neaesgjerir o conhecimento individual e
organizacional de forma eficiente e eficaz.

Analisando as referéncias sobre o tema, percebaasenimero incipiente de
publicacdes relacionadas ao tema GC em Saude nanisthacédo Publica, demonstrando que
se trata de um tema ainda com um vasto campo dplipas A maioria das pesquisas
académicas identificadas foi desenvolvida tendoacosrne a Tecnologia da Informacgéo e
praticas de GC, por este motivo, percebe-se unéndcar de referencial tedrico que possa
fundamentar a elaboracdo de um Plano estruturadoplementacdo da GC. Acredita-se que
a falta de um Plano de GC seja o principal motiMoinsucesso na implementacéo da GC por
parte de varios orgaos publicos.

Com o objetivo de embasar um Plano de GC, esgoagtiopde identificar quais sao
0s principais elementos viabilizadores a implengidastruturada e bem sucedida da GC em
uma Instituicdo. Este trabalho concentra-se em imsi#uicdo Publica de Saude Federal -
IPSF de grande porte (cuja identidade foi preservedte trabalho).

Este artigo esta estruturado em cinco partes. Beirpa secdo serd apresentado um
breve referencial tedrico. Logo apos, € descritaedodologia de pesquisa. Em seguida, a
Instituicdo Publica de Saude Federal — IPSF objetopesquisa foi apresentada; foram
discutidos os resultados do trabalho, baseadosnéravistas concedidas pelos gestores da
IPSF e por fim, neste capitulo, foi elaborada ummp@sta de implementacgéo préatica da GC
na IPSF, que podera servir como base para outstguigdes publicas. Ao final, séo
apresentadas as consideracoes finais e a recomdertiaestudos futuros.

2. GC NA ADMINISTRACAO PUBLICA DE SAUDE

No ambito do Ministério da Saude (MS), a Organipa@dn-Americana de Saude do
Brasil (OPAS) em 2007, iniciou esforcos de constougla gestdo da informacdo e do
conhecimento na area da saude, em parceria comedéBais instituicbes do SUS.

Percebe-se em uma pesquisa elaborada por Moya.,ef2@09), que as acdes
realizadas pelo Ministério da Saude, foram apenagaiivas sem um Modelo de GC
institucionalizado, além disto, estas iniciativgesar de inter-relacionadas com a GC, sao
direcionadas no sentido de uma gestdo eficaz @amiaf;do, e ndo propriamente de uma
politica de GC. Em um site disponibilizado pelo &8 10 de setembro de 2009, intitulado
“Plano de Gestdo do Conhecimento”, apenas a pagial esta disponivel, os demaisks
estdo desativados. Alguns eventos e ferramentawléggcas relacionados a GC foram
também divulgados no site do MS, porém também deslddos de uma Politica de GC
institucional.

2.1 MODELO DE IMPLEMENTACAO DA GC
Em virtude da escassez e da complexidade dos nsodelomplementacdo da GC



aplicaveis especificamente a Administracao Pubtismoniveis na literatura, foram definidos
pelos autores desta pesquisa, a avaliacdo de awmislos de implementacéo da GC, com o
objetivo de elaborar uma proposicdo de um Planongdementacdo da GC para IPSF em
estudo. Estes modelos foram escolhidos devido r@zeladas informacdes fornecidas e a
possibilidade de aplicacdo na IPSF pesquisada.

O primeiro modelo foi construido pela pesquisadwoasatto (2003). Ela foi uma das
primeiras autoras a propor um Modelo e uma Metaglalde implementacdo da GC, em uma
area de negdcios da Centrais Elétricas Brasileiidstrobras. A metodologia proposta pela
autora € baseada em cinco fases: Estratégia oagamal, Ambiente organizacional,
Competéncia dos colaboradores, Infra-estruturaotégita e Indicadores de avaliacéo.

Um segundo trabalho sobre o desenvolvimento de wdelo, foi realizado por
Batista (2012). Os diferenciais com relacao acalfabde Rossatto (2003) foram a construcao
de um modelo aplicavel especificamente para Adinagdo Publica direta, bem como, na
riqueza dos detalhes e instrumentos de apoio paraufacdo de um modelo institucional de
GC, conforme a figura 1 abaixo:
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Figura 1: Modelo de GC proposto por Batista (2012)

3. METODOLOGIA

Inicialmente foi utilizado como metodologia a pesqubibliografica, realizando uma
analise documental nas principais referéncias solieena Gestdo do Conhecimento de uma
forma abrangente e especificamente na area da Aglragéo Publica. Posteriormente, foram
consultados o Relatério de Gestdo de 2011 da IPS#looementos complementares
disponiveis no site da Instituicao.

Utilizou-se ainda, o estudo de caso, com objetigoadaliar a realidade do tema
Gestdo do Conhecimento em uma Instituicdo Pubkc&alide Federal - IPSF, bem como,
diagnosticar os elementos viabilizadores & implé¢agéio de uma politica organizacional de
GC. Segundo Gil (2010), o estudo de caso € umalidada de pesquisa, que consiste no
estudo profundo e exaustivo de um ou poucos ohjd®snaneira que permita seu amplo e
detalhado conhecimento.

Contudo, percebeu-se que apenas a andlise doclinméda forneceria dados
suficientes que pudessem identificar com clarezasitaacdo do tema Gestdo do
Conhecimento na Instituicdo, bem como, balizar astacdo de uma proposta de
implementacéo da GC na IPSF.

Neste sentido, optou-se em incluir no estudo asepebes de gestores da IPSF com
relacdo ao tema GC. Para tanto, entrevistou-saudtr@) gestores de nivel estratégico, das



principais areas envolvidas com a criacao, retergdisseminacdo do conhecimento na IPSF.
Com o objetivo de preservar a identidade dos eisteelos, os nomes dos gestores foram
mantidos em sigilo, identificando-os como: gestofGll), gestor 2 (G2), gestor 3 (G3) e
gestor 4 (G4).

Os dados foram coletados por meio de entrevistastaat) de forma presencial e
individual, realizadas no periodo de dezembro diE229 fevereiro de 2013. As entrevistas
tiveram a duracdo de cerca de uma hora cada undg, fon solicitado que o0s gerentes
relatassem sobre como o tema Gestdo do Conhecirestdtanserido na realidade da IPSF.
Seguindo as instru¢cdes de Vergara (2010), as éstasvforam gravadas e posteriormente
transcritas para facilitar o processo de analise.

Para analise do material, foram utilizados procedims qualitativos de avaliacdo dos
elementos relevantes no texto. A interpretacao rdssltados foi realizada por meio do
emparelhamento, associando os resultados ao ref@regorico desta pesquisa, procedendo-
se a comparacgao. (VERGARA, 2010).

Com a andlise das entrevistas, pretende-se idmtifos principais elementos
viabilizadores a implementacdo da GC na Institufggsnuisada, para que posteriormente seja
elaborada uma proposta de implementacao da GC3ta IP

4. SOBRE A INSTITUICAO PUBLICA DE SAUDE FEDERAL - | PSF

As informagfes sobre a IPSF relatadas a seguirativeomo fonte o Relatério de
Gestao de 2011, pois o de 2012 ainda estd em pmdeslaboracdo e submissdo aos 6rgaos
de controle.

A IPSF em estudo esta vinculada ao Ministério dad8a MS, inserida no Poder
Executivo, como Administragdo Direta, pertencenbe Plano de Carreiras da Ciéncia e
Tecnologia. Foi inaugurada em 1937, como uma es&utospitalar. Em 19 de setembro de
1990 é promulgada a Lei 8080 que institui o Sisteim@o de Satde (SUS), no qual a IPSF é
integrante.

Tem responsabilidades delegadas pelo Ministéri®alade para o desenvolvimento
das ac¢des nacionais no ambito da assisténcia,stltognda pesquisa, da prevencgao, vigilancia
e desenvolvimento tecnoldgico na area de canaamn dé ser o 6rgdo coordenador e executor
da politica nacional de controle do cancer no Br@sintro Nacional de referéncia nesta area
(IPSF — Relatorio de Gestéao, 2011).

A IPSF em estudo produz muito conhecimento tacdafudo com o ingresso de mais
de 1.500 novos servidores em 2011/2012 esta viaedoium momento de substituicdo de
terceirizados, onde profissionais com 25 anos geréncia irdo levar todo conhecimento
adquirido ao longo destes anos. Outra problematalto nimero de servidores que poderao
se aposentar em breve, conforme tabela 1 abaixeo @aconhecimento tacito destes
profissionais ndo seja transformado em explicito foumas de sistematizacdo e
compartilhamento do conhecimento sejam adotadai$p isel perdera, e consegientemente o
paciente/cidadao.

Tabela 1 - Quantidade de servidores por faixaaetaiiuagdo em 31/12/2011

Tipologias Faixa etaria (anos)
do Cargo z .
Até 30 De3l1a40| De4lab50 | De51a60| Acimade 60
Servidores 416 800 717 888 180




Gestores

11

25

54

14

Total

417

811

742

942

194

Fonte: IPSF. Relatério de Gestao, 2011

Neste sentido, percebendo a importancia da GC, Sk IRalizou tentativas de
implementar & GC de forma estruturada, atravésudg@o de um Grupo de Trabalho - GT de
GC, criado para este fim, porém em todas as teatatido obtiveram éxito. Neste artigo
buscou-se resgatar o historico dos trabalhos eskl&z por este GT de GC, porém, como a
maioria dos integrantes ja ndo se encontra maimstduicdo, houve uma limitagdo na
identificacdo dos registros das atividades readigadépoca.

Um dos integrantes do GT de GC (ex-funcionario B&H), que participou das
tentativas de implementacao, relatou que cercaudéajtentativas foram realizadas. Duas
foram relacionadas a Tecnologia da Informacao,m@e&m uma base conceitual e um Plano
de Trabalho estruturado, as quais, por este mati&o,chegaram a ser implementadas. As
outras duas serao descritas a seguir:

A primeira tentativa ocorreu no ano de 2007, apgsldicacdo do Projeto de Pesquisa
de Batista et al., (2007), intitulado de “GestacGtmhecimento em Organizacdes de Saude”.
A IPSF vislumbrou a oportunidade de utilizar conooté este trabalho, para estruturar a
implementacéo da GC na instituicdo. Definiram enawas reunides com a Diretoria Geral
da IPSF, quais seriam 0s proximos passos, forasn atiiculacdo com parceiros estratégicos,
principalmente o IPEA e 6rgaos de fomento; cape&italo grupo de trabalho; elaboragéo do
plano préatico de implementacao e posterior dissapdim do mesmo; mapeamento da cultura
e das competéncias organizacionais e adequacauridd ¢gia Rede de Atencdo Oncoldgica ao
modelo de GC.

Segundo relato deste mesmo integrante, nenhumae@@ss planejadas foram
realizadas, devido as “novas frentes de trabaliooif@irias” que surgiram a época.

A segunda tentativa ocorreu no final de 2011, amdenovo grupo de trabalho de GC
foi formado. Houve um compartilhamento de literatursobre o tema e cerca de cinco
reunides. Apesar de ter sido definido um “grupotpil para implementacdo do projeto, as
acOes continuaram sendo norteadas apenas pelamembgdo de uma ferramenta
tecnologica neste “grupo piloto”. Mais uma vez, aiwidades foram interrompidas pelo
desligamento de pessoas estratégicas do grupo‘eq@s frentes de trabalho prioritarias”.

4.1 RESULTADOS DAS ENTREVISTAS

Para contribuir com uma melhor andlise dos respdtadste trabalho propbés a
categorizacdo da percepcao dos gestores acercanmdo GC, considerando os principais
elementos viabilizadores dos Modelos de impleméotaga GC, propostos por Rossatto
(2003) e Batista (2012).

Destaca-se mais uma vez, que 0s sujeitos da passgr&o identificados como gestor
1 (G1), gestor 2 (G2), gestor 3 (G3) e gestor 4(G4

Quadro 1 - Categoria Estratégia Organizacional

Citacdes das entrevistas



convibra

www.convibra.org

Importancia da GC para
estratégia organizacional

Objetivos organizacionais

Ambiente organizacional.
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Implementacao da
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Fonte: Elaborado pelos autores

A IPSF produz muito conhecime
técnico-cientifico e para que nédo se p
este conteudo é fundamental que
gerencie istoG1

A GC para a IPSF é um divisor de ag
estd muito atrelada ao novo moc
técnico-cientificoG2

Hoje o que faremos em termos de (
Vamos ter que esperar. Nao adianta a ¢
abrir essa frente de traball®3

O modelo de gestdo participativa
compartiihada da instituicdo € isso.
direcdo da instituicdo é feita com base
uma direcdo  executiva
representacoes das areas.

A missdo da IPSF ndo € assisté
puramente, mas também criar protocolc
tratamento, atender a populacédo nos
mais dificeis, a partir disto reali
pesquisas e divulga-las para dive
instituicbes do paiss2

Eu ndo vejo alternativa da IPSF traba
sem um ambiente de GG3

O conhecimento em nossa Instituicao
trés enfoques: conhecimento relacionac
paciente, em termos de dados cientific
relacionado a gestdo. A GC precisa
implementada nestes trés niveis

abrangénciaG4
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G4

que t:

to
rca
océ

as,
alo

C?
ente

Icia

s de
1S0S
ar
sas

nar

em
) a0
IS e
ser
de

n
na
alas

lade
que
tor

3sa
que
0.

Tendo em vista uma das principais estratégias 8& tRie € de promover a geracéo e
disseminacdo do conhecimento em atencdo oncologreaencdo e controle do céancer,
percebe-se que € unanime para os gestores, a ampiartia GC para o alcance dos objetivos



organizacionais. Este reconhecimento corrobora osmesultados obtidos na pesquisa de
Batista et al., (2007), onde cerca de 92% das aagdes responderam afirmativamente as
questbes: “a GC € tema de interesse para organizacduncionarios ja identificaram os
beneficios de GC”. Contudo, apesar de reconhecestanimportancia, houve divergéncias
entre os gestores G3 e G4, com relacdo as condighes implementar no momento, um
Projeto ou Politica institucional de GC.

Apesar do gestor G3 acreditar que néo ha altemdawvnstituicdo trabalhar sem GC e
diversas acoes relacionadas a GC, mesmo que @aldas j4 estdo sendo realizadas, ele
optou por um posicionamento mais conservador oumatsmo desacreditado com relagéo a
implementagcdo da GC de forma institucionalizada,mmamento. Esta visdo é ratificada
quando ele declara que a instituicdo ndo podeia edia “frente de trabalho” no momento.
Como o gestor G3 participou ativamente das terdstanteriores de implementacéo da GC,
supde-se que esta postura pode ter sido resuléadmd frustracdo dos insucessos passados.

O gestor G4 j4 tem uma visdo mais otimista contéeaos avancos da GC na IPSF.
Ele acredita que é possivel institucionalizar degdese tenha um setor especifico para isso e
um projeto eficiente de GC.

O gestor G1 reconhece a GC como uma forma de eaurdo deixar se perder todo
o conhecimento técnico-cientifico produzido na itogtdo. O gestor G2 compartilha da
mesma opinido quando menciona que o modelo técireatifico da Instituicdo esta atrelado
a GC.

Apesar do gestor G4 citar o grupo de discussaduderes (reunides onde
profissionais de diversas areas discutem os cdfusos), como uma das ferramentas do
modelo técnico-cientifico, o gestor G2 tece um#ceria efetividade dos resultados a longo
prazo destes grupos: "a IPSF ja esta fazendo GAdquaiamos os grupos de tumores para
discutir, ja sdo os grupos de compartilhamentoomdecimento tacito, sendo que isto fica ali,
se perde, depois de um ano se pergunta o queafgetff G2

O gestor G2 conclui ainda, que as iniciativas de gB&tisam deixar de ser isoladas
para serem mais bem estruturadas, atraves de uitiaaPde GC. O trecho a seguir ratifica
esta percepcdo: “o0 que temos basicamente em nossti¢do sdo varias iniciativas
totalmente fragmentadas, que sao iniciativas ds&@&nenhum tipo de estruturacdo”. G2

De acordo com a visdo de Batista (2012), como padetgartida do modelo de
implementacédo da GC, a IPSF precisa alinhar aatégias da organizacéo: visao de futuro,
missdo, objetivos estratégicos, estratégias e pmiasa GC.

Em sua pesquisa, Batista et al., (2005), conclue gom relacdo a GC na
administracdo publica federal, os resultados aisdta timidos, sé@o iniciativas isoladas e
esforcos pulverizados, muitas vezes em um mesmastdiio. Esta conclusdo ainda €
ratificada atualmente, com as percepc¢bes dos gsestta IPSF com relacdo a GC. Eles
percebem também que a GC apresenta-se de formatrdas@da e pulverizada na
Instituicdo. Assim como o entendimento de Ba{(i2€42), os gestores da IPSF entendem que
uma politica de GC ampla se faz necessaria, coetiditadores estratégicos, alocacdo de
recursos especificos e treinamentos nos variossrvganizacionais.

A maioria das organizacdes pesquisadas desconheague consiste a Gestdo do
Conhecimento. Por isso, ndo existe uma preocupagtiatégica para a sua implementacao
(BATISTA et al., 2007). Apesar de existirem esfar¢geolados na implementacao da GC, é
notoria na IPSF, a auséncia de uma base concwtirdda compartilhada por toda a
Instituicao.



Quadro 2 - Categoria Processos de Negocios

Criacéo do conhecimentc

CitacBes das entrevistas

Temos também as Cémaras Técnico-Po tica
(CTP’s), onde sao avaliados todos os pro 2tos
inscritos nos Sistema de Planejamef®8.

Um funcionario ou outro interessado ndo em
acesso para disponibilizacdo de materia na
Biblioteca Virtual de Saude - BV&1

As atas produzidas nas reunides dos grup s de
tumores eram disponibilizadas na Intranet, nas
isso ndo é mais disponibilizade4

Armazenamento do Nossa BVS guarda producgdes institucio iais
conhecimento [...]-G1

Para conseguir o material para B 'S,
solicitamos ao RH uma lista das pessoas que
participaram de capacitacdo. Entdo, de f >sse
desta lista, buscamos os trabalhos d 'stas
pessoas, solicitando a elas através de e-@&a .

Compartilhamento do

conhecimento
Processos

Captacéo do
conhecimento

Fonte: Elaborado pelos autores

Em toda pesquisa percebe-se o quanto a IPSF crinecinentos, através do
investimento na capacitacdo, grupos de tumoresisbeissdo, CTP’s e das suas proprias
rotinas de assisténcia ligadas a pesquisa e amoei@ntudo, nesta categoria, ficou evidente
que o0s processos da Instituicdo precisam ser diishacom o0s processos de GC,
principalmente no que tange a captacéo e comparténto do conhecimento.

O gestor G1 relata que os responsaveis pela BV8esdecam até os profissionais
para buscar os materiais para disponibilizacdo. iri€laa assim, estes enfrentam uma
desconfianca por parte dos profissionais, que sterseinseguros de disponibilizar a sua
producao cientifica. Denotando a necessidade a@epaar no Plano ou Politica de GC, uma
medida de protecdo dos conhecimentos (patentegpdiautorais, etc.)

Ainda na fala do gestor G1 percebe-se uma falhesnopo da BVS, como o processo
de compartilhamento do conhecimento se tornardtuogtnal, se os funcionarios néao
possuem acesso para disponibilizacdo de material?

Nas consideracfes do gestor G4, ele também admite falha no processo de
compartilhamento das atas dos grupos de discussdanabres, uma das iniciativas mais
importantes de compartilhamento de conhecimentmst#uicdo, de onde se espera como
resultado a formulac&o de politicas e protocoloa fdo o Brasil.

Para Rossatto (2003), a metodologia de implement@gd>C deve ser implementada,
inicialmente, em processos de negdécios estratéegiams organizacao e depois se propagar
por toda a organizagdo. Dessa forma, a IPSF prel@séificar em sua estrutura quais séo os
processos de negaocios criticos para inicio da mmgxheacio da GC.

Conforme destaca Batista (2012) é necessario gURSE realize um trabalho de
estruturacdo dos seus processos organizacionassegtes funcionam como facilitadores na
identificacdo, criagdo, armazenamento, disseminagdoaplicagdo do conhecimento



organizacional.
Quadro 3 - Categoria Caracteristicas Estruturais

Categoria Tema Citacdes das entrevistas

O que eu vejo é a necessidade de criar uma ar ta
o El=losspn s el@ especifica uma estrutura de GC com pessoas
motivadas a iss0.G2

Hoje nés temos uma dispersao fisica. Isto r jo é
bom para a gestdo do conhecime@8.

Layout fisico Temos uma grande oportunidade de reestrutu agéo
com a criacdo do novo campus que possibilit r4 a
integracdo de todas as areas.

~

Os instrumentos da administracdo direta, ele: | sdo
absolutamente insuficientes e incapazes de n anter
uma instituicdo que queira trabalhar com inov |cao

Modelo de Gestdo [CAGASHEE
Embora, a instituicho tenha internam nte
iniciativas que propiciam a GC, tem coisas pjue
limitam. O modelo juridico é a principal del&%3

Caracteristicas
estruturais

Nas organizacbGes de saude, as pessoas s6 ( perem
Estrutura das trabalhar em regime de plantdo, como vocé pera

ESGERIELEE conhecimento se ninguém discute entre si, St | ndo

h& compartilhament@s3

Fonte: Elaborado pelos autores

Na percepcdo do G2, tendo em vista a importanciaathtvecimento para IPSF, é
necessaria a criacdo de uma area especifica deS@@ente a partir disto, a instituicao
comecara a perceber os beneficios da GC.

O gestor G3 foi bastante enfatico com relacdo Bemgado modelo de gestdo da
Administracdo publica direta. Por este motivo, jeigtifica que ndo sera possivel abrir a
“frente de trabalho” de implementacéao da GC.

As iniciativas e até a organizagao de funcionamdatmstituicdo sao
propicias a GC, mas tudo dependera de como ficaremaermos de
modelo de gestdo. Estamos com uma Portaria publigeld MS, que
nos da 120 dias para apresentar uma proposta a@wimmodelo de
gestaoG3

Ainda ndo foi divulgado o contetdo desta propostaalo modelo de gestdo, mas ja
se sabe que incluird mecanismos que oferecam niaiscnia para IPSF contratar através de
concurso e licitar. O gestor G3 defende ainda, egte modelo seja estendido para todas as
InstituicGes de saude publica, uma vez que o modelgestdo atual ndo é adequado para
nenhuma delas: “esse no do servico publico é remitdn por todas as instancias, inclusive
pelo MPOG, s6 que eles reconhecem e ndao mudansen@exem, ndo propde”. G3

Para exemplificar a falha no modelo de gestédo dsistuicbes de saude publica, o
gestor G3 utilizou o caso do Instituto Nacionalldeumatologia e Ortopedia — Into:

“Um exemplo da falha deste modelo juridico é o ,Imtepois de toda aquela obra
monumental, 0 que vemos é aquela fila enorme. ®Haje tem seis modalidades diferentes



de contratacdo, todas que vocé possa imaginatutésia, temporario, Fespe, Cooperativa,
APH..". G3

O gestor G3 conclui 0 seu pensamento acerca dolmo@egestdo, atribuindo a
deficiéncia da rede privada ao modelo de gestadaddete da rede publica:

A deficiéncia da assisténcia hospitalar privada révgniente da
decadéncia da assisténcia hospitalar da rede pypbis esta ultima é
a formadora de profissionais para a rede particGlar

Com relacdo ao momento para se implementar a GE3fahouve uma divergéncia
entre os gestores, em particular entre o gestoe @8 demais. O gestor G3 é 0 Unico que
acredita ndo ser o momento de implementar a GQistauicdo, em virtude do modelo de
gestdo atual.

O gestor G3 entende que a estrutura de trabalhegme de plantdo nao favorece a
criacdo e o compartiihamento do conhecimento, uem que ndo ha discussdo sobre a
evolucdo do paciente. O conhecimento permanecagmam o individuo, que ndo dinamiza
este com o restante da equipe. Ele acredita gaeéash dos motivos de diagndésticos tardios
e ineficientes: "como pode n&o ter rotina no senwagsistencial, ndo discuto caso com
ninguém, ndo ha uma sequéncia do que vocé estafazem o paciente para se chegar a um
diagnéstico". G3

Thoben, Weber e Wunram (2002), compartilham da raegiséo do G3, quando
citam os horarios de trabalho diferentes como uangelva organizacional que pode limitar ou
dificultar a comunicacéao direta entre os funcioogri

7

O gestor G3 destaca ainda, que € preciso elimisaregruturas isoladas a
fragmentacdo das areas que ndo olham para o tadosabem o que esta acontecendo no
setor ao lado. Ressalta ainda, a importancia tkr sgn espaco fisico propicio a interacdo das
pessoas, fator fundamental a consecucdo da GCacidito que o compartilhamento do
conhecimento deve ser estimulado entre todos asofudrios, criando ambientes propicios:
local fisico de bate papo, de tomar um café. Béigio no novo campus locais assim..." G3

Todos os funcionarios, independente da hierarquea apupa, tém o seu papel na
criacdo do conhecimento. Este é um produto daaigder dindmica dos papéis. “A criagdo do
conhecimento organizacional € uma interacdo coat@uinamica entre o conhecimento
tacito e o explicito”. (TAKEUCHI e NONAKA, 2008).

Confirmando este entendimento, Davenport e Pru3aB3) destacam que a empresa
deve estimular a aproximacdo ndo hierarquica dhemmento; a qualidade das ideias é mais
importante que o cargo da fonte.

Para Floriano (2009), a distancia fisica e estasturganizacionais fechadas podem
ser barreiras ao contato e dialogo entre as pessoas

CitacOes das entrevistas

Quadro 4 - Categoria Cultura
O fato da Instituicdo ter um setor que ap¢ a a
elaboracdo do material para mostrar for. da

AVl o= REIET ool =o= (ol (S  instituicdo, isto € uma diferenciac@o cultur | e

NEICHEIRCEI R Ehii®e foi abrindo espaco para que a divulge ;ao

cientifica fosse uma das prioridades da Il SF.

Gl

Cultura



A cultura de transferéncia do conhecimen o é
Transferéncia do falha. As pessoas ndo sdo motivadas, nd sao
conhecimento reconhecidas, nao €& um indicador de

produtividade G2

Temos que ter uma cultura propensa ao 1 sco,
gue enxerga 0 erro como uma oportunidac ® de
melhoria. As liderancas precisam ter essa \ s&o0.
G3

Propenséao ao risco

Fonte: Elaborado pelos autores

No entendimento do gestor G1 o fato da instituigdoiar a confeccdo dos materiais
que séo utilizados nas apresentacOes e particpagde eventos, contribui com o fator
cultural para disseminacdo do conhecimento. Perselmpie a disponibilizacdo da producéo
cientifica por parte do funcionario € uma imposigadPSF, como condi¢cdo para produzir os
materiais para apresentacdes. Este processo ndie ai® maneira voluntaria, de onde
subentende-se, que se a pessoa nao precisar deamale ndo ira compartilhar a sua
producao cientifica.

Para Floriano (2009), as organiza¢cdes podem usasvdétodos para estimular o
compartilhamento do conhecimento entre seus cadboes, mas independente deles, é
imprescindivel que o compartilhamento seja incaporcomo um valor da organizacdo e que
as pessoas se sintam bem em trocar conhecimemntoeta e, mais ainda, que percebam os
beneficios envolvidos, seja para sua trajetorifigzional e para a prépria organizacdo. Dessa
forma, a IPSF ndo pode continuar impondo condicpasa o0 compartiihamento do
conhecimento, ela deve atuar através da sensgdiliza da conscientizacdo da importancia e
dos beneficios da troca de conhecimentos, para amefuncionarios facam isso
voluntariamente.

Segundo o gestor G2, enquanto ndo houver uma a&uttar reconhecimento das
pessoas que compartilham conhecimento, os praf@isicerdo motivados a se capacitarem
para 0 mercado externo e ndo terdo estimulo pamaféréncia do conhecimento dentro da
IPSF: "a pessoa que faz varias cirurgias complégasbom para o mercado, a pessoa que
escreve varios artigos ele é reconhecido por istpessoa que transfere conhecimento, o que
ele ganha"? G2

Conforme Leonard-Barton e Sensiper citados potdfior(2009), a motivacao para o
compartilhamento é bastante influenciada pelogmias de recompensa da organizacéo. Se
estes meétodos privilegiarem os detentores do cankato, estas pessoas ndo se sentirdo
motivadas a compartilhar, visto que possuem umaiitapte fonte de poder. Percebe-se que
€ necessario que o compartilhamento faca partesidemmas de recompensa da IPSF, pois
dessa forma as pessoas seréo estimuladas a cdmaparti

Para G3, a IPSF precisa construir uma cultura pisge@o risco, para que as pessoas
tenham autonomia de criar e inovar. E necessaseny®elver uma cultura propensa ao risco,
que enxerga o erro como uma oportunidade de malhAs liderancas precisam ter essa
visdo, ressalta o gestor G3.

Ratificando o entendimento do gestor G3, Davengd?tusak (2003) afirmam que a
intolerancia com erros deve ser evitada e que s®@s devem aceitar e recompensar erros
criativos e colaboracgdo; ndo ha perda de statusgmsaber tudo.



Quadro 5 - Categoria Lideranca ou Alta Administoaca

CitacBes das entrevistas

A principal barreira a GC hoje € uma me 1or
divulgacédo por parte dos gestores, porque h je a
direcdo apoiaG1
Precisamos de uma capacitacdo do corpo gere 1cial,
Liderancga ou oo o= =B para utilizacdo da base de conhecimentos an: litica
Alta SNl =N 6 na tomada de deciséo. Hoje a IPSF nédo vive sem
Administracéo gestores informacdo, porém as informag¢des mais utiliz das
sdo as operacionaic2

O diretor geral acredita que a GC seja import nte,
porém o0s ouros gestores ndo entendem bem o jue é
GC.G2

Fonte: Elaborado pelos autores

Conforme relatos do quadro 5, o diretor geral dditingéo reconhece a importancia
da GC para IPSF. O apoio da Direcdo Geral é fundeheara qualquer Plano de
implementacdo da GC. No entanto, ndo ¢ suficidateecessario institucionalizar a GC,
capacitando e sensibilizando os gestores com ekgdema, para que estes disseminem para
toda a instituicdo: "os gestores das unidades gaeciestar ligados no tema GC o tempo
inteiro em suas reunides esta sempre plantandb %o

O gestor G2 compartilha da mesma opinido do g€&stano que se refere ao apoio da
Direcdo e da necessidade de atuar junto aos gestole destaca a necessidade de uma
capacitacdo do corpo gerencial para o desenvoltomdas competéncias necessarias a
implementacdo da GC na IPSF. Ele acredita aindangaebasta o Diretor Geral apoiar, séo
necessarias diretrizes estratégicas vindas dadoiréegral, para institucionalizacdo da GC na
IPSF, além de investimento de recursos.

Floriano (2009) fortalece a ideia dos gestores GG2 quando defende que a
lideranca deve ter um papel ativo no processo de @Clideres e gerentes devem estar
convencidos dos resultados do compartilhament@dbecimento e engajados no processo.

Batista (2012), complementa o entendimento de &iori(2009), destacando o papel
da lideranca na implementacédo da GC: ela deverdirggesfor¢cos de implementacéo da GC;
estabelecer a estrutura para formalizar as invaatde GC; alocar recursos financeiros e
devem servir de exemplo a forca de trabalho.

Quadro 6 - Categoria Pessoas

Citacdes das entrevistas

O que precisamos é motivar as pessoas. Temoseainal r
o corpo funcional para explicar o que € GC na @ 2

e saude. O RH ainda ndo enxergou a necessidade@tc
Pessoas Capacitacéo . _ _ _ .
N&o adianta criarmos um ambiente de GC e daquint 3 u

més esta tudo desatualizado. Entdo é assim: cap@a t
capacitacdo e capacitacdo... Nao h4 outra fa@a.



Mudamos as ferramentas, mas ndo mudamos a motie \cao
mentalidade das pesso&®

O que motivaria o compartilhamento do conhecimé to
uma campanha de sensibilizagdo. Toda iniciativaien q
muito trabalho, porque ninguém quer sair da sua zit |
conforto, hé& resisténciaG4

Motivacao

Fonte: Elaborado pelos autores

Para G2, é necessario uma intervencéo ativa eefecarea de Recursos Humanos na
implementacdo da GC. Ele entende que as pessoeisapneser capacitadas, motivadas e
reconhecidas. Para tanto, serdo necessarias gistsatle RH neste sentido. Na fala do G2
percebe-se que ele atribui a area de RH uma grasgensabilidade na implementacédo da
GC. Ele acredita que a capacitacdao formal resalveri problema de motivacdo dos
funcionarios, com relacdo a GC. No entanto, comstatnas referéncias analisadas que
existem outras ferramentas mais eficazes que posemutilizadas para motivar 0s
funcionarios, que ndo necessariamente a capacitacao

O G4 corrobora o entendimento do G2 de que é réemgessotivar os funcionarios,
porém complementa que as pessoas precisam sebikzadas para sairem de sua zona de
conforto e minimizar as resisténcias. Para RodrdR602), o sucesso da pratica da gestdo do
conhecimento na organizacao esta relacionado whiegiie com as pessoas.

Leonard-Barton e Sensiper citados por Floriano 920@crescentam a ideia dos
gestores G2 e G4, destacando que a motivacdo parampartihamento é bastante
influenciada pelos sistemas de recompensa da agggit. Se estes métodos privilegiarem os
detentores do conhecimento, estas pessoas naatisg@smotivadas a compatrtilhar, visto que
possuem uma importante fonte de poder. Ao contr&goo compartilhamento fizer parte
destes sistemas de recompensa, as pessoas serAdand compartilhar.

A ideia de Batista (2012), também concorda comessoges G2 e G4, quando declara
que as pessoas exercem um papel primordial nduristializacdo da GC, e portanto, é
necessario um forte investimento em capacitacéo disseminacdo da politica da GC e seus
beneficios.

Quadro 7 - Categoria Infra-estrutura tecnoldgica

Categoria Citacdes das entrevistas

[E{ONE N =Tl 6 [ERER Um dos grandes erros € confundir 5C
Informacéo - Tl com TI.G2

Temos um grande projeto que ¢ 0
OIS NN ERSERE(@ prontuario  eletronico. O  gran le
desafio é o médico utilizaG2

Infra-estrutura A seducdo é criar um portal atras do
tecnoldgica Obsolescéncia das outro, mas a atualizacdo é proxim: de
ferramentas zero. Vérias iniciativas g e
comecaram e parara@?2

Criamos sistemas, mas nao temos 1ma
estrutura para treinar este graide
publico.G2

Treinamento das
ferramentas

Fonte: Elaborado pelos autores



Com base no quadro 7 pode se constatar que ogagesgiee mencionaram sobre 0s
fatores tecnoldgicos, entendem que a GC ndo éld3. éhtendem que esta oferece apenas as
ferramentas tecnoldgicas para promover a GC. Eagpam dos pilares.

Contudo, mesmo sem um Modelo institucional da GZzgbe-se pelos relatos do G2,
que iniciativas, além do prontuario eletrénico, dencomo base apenas a ferramenta
tecnoldgica vao continuar sendo implementadas 8&.IContudo, incorrerdo nos mesmos
riscos ora relatados: sistemas nao utilizados pe#asoas, falta de gestdo e atualizacdo dos
mesmos.

Batista et al., (2005), entende que um dos primipastaculos encontrados para
implementacdo da GC é a tendéncia das organizapdesntrarem esfor¢cos na Tecnologia

de Informacdo e em comunicacdo, fato que € codstata IPSF. Primordialmente, as
instituicdes deveriam envidar esforcos em quesifigaizacionais ou ligadas as pessoas.

Quadro 8 - Categoria Avaliacdo dos Resultados

Categoria CitacBes das entrevistas

N&o temos nenhum tipo de indica¢ or.
Ainda perdemos muito tempo cor a

Avaliacao dos : captacao de trabalhos cientificGl
resultados (el BtEs prag . :
Tenho indicadores em planilt as

rudimentares no meu computadG#

Fonte: Elaborado pelos autores

Apenas dois gestores abordaram sobre a importdadiadicadores, como ferramenta
de avaliacdo dos resultados de seus processoses ded GC. Ambos relataram uma
fragilidade nesta categoria. O G1 disse que nasupognhum indicador e 0 G4 explanou que
realiza um controle feito por ele e ndo algo iostdanal.

Na interpretacdo de Rossatto (2003), indicadores adaliacdo sao de suma
importancia, pois sdo métricas que objetivam avalaa uma das categorias anteriores,
quanto ao alcance dos resultados estabelecidosano Bu Politica de GC. Se néo houver
uma avaliagdo ndo é possivel promover adequagdetherias.

4.2 PROPOSTA DE IMPLEMENTACAO DA GC NA IPSF

Na IPSF estudada a GC nao é algo novo. As acdegiativas em curso, melhor
estruturadas poderiam iniciar um modelo de Gest&ahhecimento na instituigao.

A implementacdo da GC nesta IPSF nao obteve rdssltaatisfatorios, pois as
tentativas anteriores foram baseadas na Tecnolbg@idnformacdo. Com o objetivo de
colaborar com a implementacdo da GC na IPSF esiufitad elaborado uma proposta de
implementagcéo da GC na IPSF, tendo como baseagmefas e as declaracdes dos gestores
contidas nas entrevistas, as quais demonstrarémegd da GC na IPSF.

Baseado nos relatos dos gestores, a proposta dememgacao da GC elaborada por
esta pesquisa, adotou como pressuposto que a IR@ o possui maturidade em seus
processos e na gestao de pessoas, dois princilaaespara o sucesso da GC. Neste sentido,
propde-se estruturar primeiramente estas areas, gmateriormente implementar a GC de
maneira estruturada na IPSF.



Implementacdo da GC

l

| AREA PILOTO |

l

Avaliac8o resultados

i

i

Figura 3 - Proposta de implementacdo da GC na IP&#e: Elaborado pelos autores

Nesta proposta de implementacédo da GC na IPSHh@dpal componente € a cultura.

A cultura foi identificada nas entrevistas, como dos principais elementos a ser trabalhado.
Ela permeia por todas as etapas, devendo ser adser® trabalhada com acbes de
comunicacdo, campanhas de sensibilizacdo e mobiv&ta deve ser trabalhada com muita
transparéncia, demonstrando os beneficios para essogs e para instituicdo. Esta
comunicacao devera ser realizada através das femtasnde comunicacao interna disponiveis
na IPSF. Sera necessario também, uma aproximagd® aetor de RH, para articulagdo de
estratégias de reconhecimento e estimulo das peasa@mpartilhamento do conhecimento.
Todas as acfes deverdo constar detalhadamentamodd Trabalho.

Nesta etapa de trabalho da cultura, consideranmapartancia da autonomia para
geracdo do conhecimento, a IPSF deve envidar esfgrgra desconstruir a visdo de que o
conhecimento somente podera ser gerado e compddilhor um pequeno grupo de pessoas,
ao contrario, todos séo eletivos a produzir comhento de relevancia institucional e nao
somente pessoas de determinados cargos. O conhé&xind® esta associado a hierarquia. A
IPSF em estudo possui uma estrutura hierarquicaonfioite, portanto € preciso tratar a
questdo com muita cautela, pois 0s que possuender pmdem se sentir ameacados. As
questdes de relacionamento precisam ser tratagas cqorincipal fator da GC, tanto entre
chefes e subordinados, quanto com os pares, bem, camre os diferentes vinculos de
contratacao existentes na Instituicdo. Acbes pa&tharia na qualidade dos relacionamentos e
interacdo entre as pessoas precisam ser plangakasutadas urgentemente.

E necessaria ainda, uma mudanca de paradigmasaditsiais, pois ndo terd nenhuma
utilidade se esta IPSF conseguir adquirir e gedormhecimento, se efetivamente ele néo for
aplicado nas tomadas de decisao (conforme relgadam dos gestores), visando o alcance
dos objetivos estratégicos da instituicdo. Relarianconhecimento a pratica, caso contrario,
continuara incidindo na mesma questdo, altos imaestos na criacdo do conhecimento,
porém sem um retorno proporcional.

A primeira etapa de implementacdo da GC € a cridedan setor, assessoria ou outra
estrutura que a IPSF acredite ser mais adequatiaetapa foi identificada pelos gestores da
IPSF como um elemento primordial a implementacdds@a Eles acreditam que seria a



maneira mais eficiente de iniciar um Projeto deleamentacdo da GC. Ter profissionais
treinados e focados nas atividades de GC é de supmtancia, pois entende-se que nédo é
possivel conduzir um projeto desta complexidadeyprometido em inUmeras outras tarefas.
E verdade que todos devem gerir o conhecimento,serd@s papel do grupo de trabalho ou
setor de GC articular todas as acdes necessarmsspm Dessa forma, € vital que esta IPSF
identifique profissionais que se dedicardo exchusignte a esta atividade, pessoas motivadas,
com perfil adequado ao Projeto. Podera ser realizad processo seletivo interno para
escolha destes profissionais. Apesar do grupoataltito da GC ser o condutor de todas as
etapas do Projeto, ele contara com o apoio de gesdwmves nas areas envolvidas com a
implementacg&o (multiplicadores).

A segunda etapa € a elaboracdo do Plano de Trab&lode GC, que deve conter
todos os componentes de um Projeto: escopo, cosgcedtbjetivos, recursos, prazos
responsabilidades, qualidade, indicadores, cronugraentre outros. O PT de GC deve ser
elaborado em conjunto com as areas que serdo difincomo estratégicas para
implementacédo da GC, visando uma maior adesaoa$a®fs ao Projeto. Ele sera construido
em partes, conforme o avanco das etapas. Contymloneira parte contendo os componentes
de um Projeto descritos acima, devera ser constr@dvalidado pela alta direcéo
imediatamente. Como anexos ao Projeto serdo etidmmlanos de Acéo para cada etapa,
que poderao ser flexiveis e na quantidade necassdmerfeita consecucao do Projeto. Nesta
etapa poderado ser estabelecidas parcerias conrsidages e instituicdes envolvidas com o
tema, como benchmarking.

A terceira etapa € o mapeamento dos processosa ffess € de suma importancia a
descricdo e o detalhamento de todas as atividagesntes as areas onde serd inicialmente
implementado a GC. IniUmeras ferramentas de Gestd@racessos poderdo ser utilizadas:
5W1H, SIPOC, benchmarking, dentre outros. Esteathabservira como base para identificar
quais sdo os produtos de cada area e como oc@spit@l do conhecimento nelas. Desta
etapa, espera-se também criar uma cultura de améirgelhoria de processos na instituicdo. O
Ministério da Saude ja sinalizou para IPSF a néteds de realizar um trabalho de
mapeamento de processos visando a identificac@patéunidades de melhorias, bem como,
para preparacdo para 0 novo campus, uma vez quadhavfusdo de diversas areas. A
descricdo dos processos também serd uma impofftame de informacfes para a etapa
posterior.

A quarta etapa € o mapeamento de competéncias. @Awrecionou para que seja
implementado nos 6rgaos publicos, o mais breveiymsiclusive na IPSF, as diretrizes do
Decreto n° 5.707, de 23 de fevereiro de 2006, getitui a Politica e as Diretrizes para o
Desenvolvimento de Pessoal da administracdo puldidaral por competéncias. Dessa
forma, um trabalho de mapeamento de competénciasraleser realizado, objetivando
levantar quais os conhecimentos, habilidades edastindividuais (organizacionais, setoriais
e individuais) — CHA, que os servidores possuemuaisqdeverdo ser desenvolvidos,
objetivando a elaboracdo do Plano de Capacitacdoc@msonancia com 0s objetivos
estratégicos da Instituicao.

Recomendavel também seria 0 desenvolvimento deistem& informatizado, que
armazenasse 0s CHA's dos funcionarios e demorsstrgegis sao as lacunas de
desenvolvimento. Além disso, poderia ser utilizadmo uma fonte de consulta e localizacao
do conhecimento disponivel na organizacdo, uma cespde P&ginas Amarelas do
conhecimento.

Este trabalho de mapeamento de competéncias padgvd@ como base para
elaboracéo de diversas estratégias de GC, comexparplo, o Mapa do Conhecimento, uma



vez que sera feito um trabalho individual de mapgdm de quais os conhecimentos cada
servidor possui. A partir deste mapa, outras feerdas como Comunidades de Pratica
poderdo ser implementadas também.

Como o trabalho de mapeamento de competénciasgatisio para IPSF, alinha-lo a
GC podera constituir-se como uma excelente estaadégnplementacdo da GC. O SERPRO
foi um exemplo de Instituicdo que alinhou a GC camGestdo de Capacitagdo por
competéncias. (SCHLESINGER et al., 2008, cita SOW8a., 2001).

A quinta etapa inclui a fase de selecdo das femtasede GC adequadas a cada area
ou processo estratégico da IPSF. Como a IPSF gupakjumas acdes de GC pulverizadas
(conforme visto anteriormente), estas a¢gdes podsamelhor estruturadas, incluindo-as no
escopo do Plano de Trabalho de GC, como por exeropipupo de tumores, as Camaras
Técnicas, a BVS.

Da mesma forma, devera ser feita uma analise dés qg@#o as ferramentas
tecnoldgicas, como softwares e sistemas, necesséimo suporte as acdes planejadas de
implementacédo da GC. Pelos relatos dos gestoreeljgese que a IPSF ja possui inumeros
sistemas em funcionamento, porém inutilizados. &Nesapa, estes deverdo ser analisados,
com o objetivo de adequé-los ao PT de GC, comeapemplo, os repositérios institucionais
ja existentes. Estes repositérios além de armazesatrabalhos académicos, poderiam
armazenar também os produtos (relatorios) geraa®saunides dos grupos de discussdes de
tumores, por exemplo.

A sexta e Ultima etapa € a efetiva implementacde pid@ticas de GC. Esta
implementacdo devera ser realizada em uma ardaspiara posteriormente ser expandida
para as demais. Um cronograma de implementacadomwshde areas devera ser elaborado e
constar no PT de GC. Tao importante quanto a imghagdo € a avaliacdo de cada etapa,
visando realizar as correcdes e adequacdes naasssar PT de GC. Para tanto, devem ser
analisados os indicadores existentes nas areadedinislos especificamente para a GC.

Por fim, € importante ressaltar que todas as etapawionadas atuam de forma
ciclica e algumas acdes deverdo ser realizadasrish@ fconcomitante. Além disso, durante a
elaboracdo e implementacdo do PT de GC podera surggcessidade de retornar uma das
etapas anteriores, com o objetivo de revisa-la.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Uma das principais conclusdes deste trabalho foe@essidade da IPSF criar um
Plano ou Politica de GC que contenha uma base itomiceeorica para implementacdo da
GC.

Percebe-se que na IPSF tentativas anteriores ddéenmaptacdo da GC néo
apresentaram o0s resultados esperados, pois ficapgmas na ferramenta tecnoldgica,
desprezando os demais elementos viabilizadores @apf@postos por Batista, (2012).
Elementos que sdo de suma importancia para o sueess efetividade de um plano de
implementacédo da GC. Os resultados das entredstasnstraram ainda, a importancia de se
criar um setor especifico que possa capitaneaireptamentacdo na Instituicao.

A implementacdo da GC isoladamente, ndo pode st& womo solucdo para 0s
problemas institucionais, ela precisa ser alintwa as outras atividades tais como: acdes de
planejamento, de gestdo de processos, de recursoanbs, dentre outras, conforme
sinalizado nas etapas de implementacdo da GC pagposr esta pesquisa.



Apesar das barreiras que serdo enfrentadas, bern, acordispéndio de tempo e
recursos para implementacdo da GC na IPSF, os ibesekerdo notérios, tanto para
instituicdo quanto para os atores governamentagsgovernamentais e para sociedade.

Sugere-se para estudos futuros, um aprofundamedricd e metodolégico para cada
uma das etapas de implementacéo da GC na IPSFspaqumr esta pesquisa.
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