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Dissonancia entre Chefias e Chefiados, Lideres e
Liderados numa Organizacao de Saide

Dissonance between Heads-in-Chief and Heads, Leaders, and
Led Staff in a Health Organization

Paulo Fernando Antunes*
Universidade de Lisboa, ISCSP

RESUMO

Pretende-se neste estudo observar numa organizacdo de satide como estéo interiorizados
os conceitos de chefe e lider, se existe a reivindica¢do da assuncio de posse de carateristicas
de lideranga entre profissionais que desempenham/desempenharam cargos de chefia, e se
aqueles que sdo chefiados consideram estar a ser liderados pelas respetivas chefias. Tra-
ta-se de um estudo de caso cujo universo é um Centro Hospitalar, numa amostra signifi-
cativa da populagdo, na condicdo de chefia/ex-chefia e chefiados, sendo hipotético-dedu-
tivo, recorrendo a uma metodologia por via de testes paramétricos e ndo paramétricos,
cuja recolha de dados é baseada em questdes que permitem caraterizar a populagdo na sua
percecdo relativamente ao tema em andlise. O estudo conduz a evidéncia que numa orga-
nizag¢do complexa desta natureza, os profissionais tém percecdes dispares face a lideranga
e a chefia. Apesar de haver uma consciéncia coletiva que tende a reconhecer que chefes e
lideres ndo sdo o mesmo, observa-se que quem desempenha cargos formais de chefia se
assume tendencialmente como lider. Todavia, observa-se que chefias/ex-chefias e chefiados
ndo reconhecem esta lideranca por parte dos respetivos chefes, o que aponta para um desa-
linhamento entre os dois planos, ou seja, hd uma pretensao das chefias que nao é validada
pelos chefiados.
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ABSTRACT

The study aims to observe how the concept of head-in-chief and leader are interiorised
in a health organization, if there is a claim to the assumption of having leadership char-
acteristics among professionals who had/have head-in-chief posts, and if those who are
managed consider themselves to be led by their hierarchies. It is a case study of which the
universe is a Major Central Hospital, with a significant sample of the population in the post
of head-in-chief/ex-head-in-chief and staff, and it is hypothetical-deductive, it uses meth-
odology based on parametric and non-parametric tests, and the data collected is based on
questions that allow to characterise the population in their perception of the subject under
study. The study leads to evidence that in a complex organisation of this nature, profession-
als have different perceptions regarding management and leadership. Although there is a
collective conscience that tends to recognise that chiefs and leaders are not the same fig-
ure, it is observed that those who hold formal leadership positions tend to see themselves
as leaders. However, it is observed that heads-in-chief/ex-heads-in-chief and managed staff
do not acknowledge being led by their hierarchies, pointing to a misalignment between the
two plans, e.g., there is a claim by the heads-in-chief that is not validated by managed staff.

Keywords: Chief; Leader; Headed; Led; Health Organisation

Introducao

O Setor da Saude associado a Administragdo Publica (AP), pela natureza das suas
funcdes, encontra-se permanentemente sob indagacédo por via dos seus utilizado-
res, profissionais e investigadores. Visando a sistematica melhoria da qualidade de
vida de acordo com as expetativas dos cidaddos e empresas, torna-se essencial a
existéncia de liderancas competentes a fim de orientar e motivar os trabalhadores
na AP na procura permanente de solugdes que respondam tanto a novos proble-
mas como na melhoria de recursos.

As organizagdes de saude sao consideradas como das mais complexas pelo bem
que produzem, ou seja, cuidados de saude, pelos saberes implicitos e espelhados
nas diversas profissdes especializadas, estando sujeitas a interacdo de forgas in-
ternas e externas nem sempre concordantes. Da interacdo dessas forgas em causa,
gera-se a problematica, que, se por um lado requer um controlo e a execugéo de
tarefas que responda de forma eficaz, eficiente e efetiva, por outro lado hd a com-
ponente relacional e de lideranca enquanto forma de alavancar a dindmica da or-
ganizacdo. Estas duas forgas poderiam estar orientadas no mesmo sentido desde
que as chefias tivessem as competéncias técnicas para o desempenho do seu papel
e fossem simultaneamente vistos pelos chefiados como lideres.

A gestdo da saude de uma forma geral e em particular a hospitalar, é consi-
derada das mais dificeis, se ndo mesmo a mais dificil de todas, pois envolve um
numero de profissdes e técnicas maior do que em qualquer outra atividade. Por
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outro lado, a circunstincia limite que leva um cliente/utente/doente aos servicos
de sadde, o qual possui um limiar de leitura interpretativo da situagdo pouco tole-
rante relativamente a qualidade dos servicos que lhe sdo prestados quando compa-
rado com outras classes de produtos e servicos, ao que acresce que a complexidade
dos servigos desenvolvidos que se encontra para além do entendimento técnico-
-cientifico da maioria dos clientes. Por outro lado, quando a gestdo é praticada com
recurso as competéncias técnicas inerentes da gestdo e as relacionais de lideranga,
d4 lugar a uma lideranca estratégica, tratando-se de uma terceira dimensdo que
conduz a otimizagdo de recursos da organizagao de forma sustentada.

A lideranca encontra-se devidamente atestada de tal forma que se apresenta ex-
planada no ambito legal, de que é exemplo o Decreto-Lei n.c 8/2012 de 18 de janeiro
ou a Lei n.° 128/2015 de 3 de setembro, enquanto competéncia fundamental para
facilitar a concretizacdo das orientagdes a montante.

Objetivamente o estudo visa caraterizar tanto chefias como chefiados, indepen-
dentemente dos primeiros também eles serem chefiados, como percecionam as ca-
rateristicas de lideranca entre eles. Desde logo colocam-se as seguintes hipéteses:

= Um chefe é visto pelos chefiados como sendo um lider.

= Independentemente de ser chefe/ex-chefe ou nunca ter sido chefe, assu-
me-se como tendo caracteristicas de lideranca.

= Os chefiados consideram-se estar a ser liderados.

Pretende-se assim verificar se tanto os profissionais que desempenham ou de-
sempenharam cargos de chefia e, por outro lado, os chefiados que nunca desem-
penharam cargos de chefia percecionam as respostas de forma idéntica em termos
estatisticos.

Partindo de trés questdes fundamentais visa-se trazer a evidéncia se o conceito
de chefe se confunde com o de lider, se hd a reivindicacdo da assuncdo de carate-
risticas de lideranga em profissionais que nunca exerceram cargos de chefia, ou
naqueles que sdo ou foram chefes e, por tltimo, se consideram estar a ser liderados
pelas respetivas chefias.

A relevancia do estudo reside na obtencdo de dados que permitam observar e
eventualmente ajustar chefias e chefiados no sentido de dinamizar a organizagéo
por via de lideranga. Esta faz mais do que meramente conduzir os colaborado-
res, tem inerente um papel que confere competéncias de gestéo e é facilitadora de
uma gestdo eficiente e eficaz. Este detalhe revela-se como um complemento que
concede mais competéncias no exercicio do cargo de chefia. Todavia as chefias na
Administragdo Publica no Setor da Saide sdo nomeadas por reunirem os atribu-
tos de acordo com o nomeador ou procedimentos institucionais, desempenham o

69



PUBLIC SCIENCES & POLICIES | CIENCIAS E POLITICAS PUBLICAS 8(2)

cargo de acordo com as suas orientagdes e crencas, instruindo os subordinados/
chefiados a cumprirem com a tarefa, o que ndo implica o empenho destes no cum-
primento dos objetivos.

O estudo esta centralizado na Teoria Organizacional, onde uma organizagédo
¢ caraterizada por ser uma entidade social consciente, gerada com uma finalidade
devidamente direcionada e estruturada, que funciona numa via relativamente
continua. A vertente institucional justifica-se por o sujeito s6 existir enquanto no
meio do coletivo, numa estrutura social, neste caso no dambito de uma Unidade
de Saude, visando um conjunto de atributos nos seus participantes que permi-
tam caraterizar a percegdo relativamente as chefias e liderancas, enquanto atores
sociais que interpretam o ambiente envolvente onde estio inseridos formulando
as respostas para si, com base na interpretacdo dessa realidade. Em funcdo dos
resultados obtidos, ainda que se trate de um estudo de caso, permite conjeturar
como chefias e chefiados percecionam lideres e chefias formais. Desta forma, este
estudo dé relevincia a imparidade entre chefes e chefiados no que respeita a lide-
ranga. A pertinéncia do estudo tem na génese a autopercecdo do meio onde se estd
inserido e onde em conformidade com as crencas de cada um, se age em funcéo
dessas orientacdes. Desta forma pretende-se observar se hd diferencas entre cada
condicdo, ou seja, exerce ou exerceu um cargo de chefia e nunca exerceu cargos
de chefia, no sentido de inferir quais as disposicdes face as liderancas e chefias.
Decorrente dos resultados, pretende-se deduzir uma orientagdo que responda as
expetativas de ambos os grupos.

1. Enquadramento teérico
1.1 Chefias de uma Organizagao de Salide da Administracdo Publica

Na Administragdo Publica (AP), o Setor da Sadde, dada a sua natureza, estd per-
manentemente sob escrutinio tanto de profissionais como de investigadores ou
mesmo, e acima de tudo, dos seus utilizadores na qualidade de utentes ou doentes.
Na busca incessante da melhoria da qualidade de vida, em concordancia com as
expetativas crescentes dos cidaddos e empresas é fundamental haver liderancas
competentes de modo a orientar e motivar os seus colaboradores na AP na pro-
cura permanente de solu¢oes que respondam tanto a novos problemas como na
melhoria dos recursos, Lopes et al. (2020). As organizagdes de saide sdo consi-
deradas das mais dificeis dada a natureza dos bens que produzem, dos profissio-
nais que nela exercem e das orientagdes tanto internas como externas as proprias
organizagdes (Lopes, 2003; Morais, 2012; Nogueira et al., 2016). No que respeita
a gestdo hospitalar das instituicdes da AP, esta encontra-se intensamente cons-
trangida pelo controlo de custos e recursos, de acordo com objetivos de racionali-
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zagdo e sustentabilidade, passando progressivamente a submissdo das dindmicas
de mercado e principios tedricos de 16gica empresarial do setor privado de acordo
com Tavares (2016). Apesar das contingéncias no ambito dos custos e recursos, a
modelacdo do desempenho do tecido organizacional sera facilitada por agdo da
lideranga (Bilhim, 2013a), 0 que na perspetiva de Rowe (2001) e Spector (2002)
quando as chefias apresentam competéncias de lideranca, hd a influéncia nas ati-
tudes, crencas, comportamentos e sentimentos dos profissionais, facilitando o
exercicio enquanto chefia na condugdo da organizagao.

A importancia da lideranca apresenta-se tdo pertinente que é apontada en-
quanto competéncia relevante no ambito legal, sendo exemplo o Decreto-Lei
n.° 8/2012 de 18 de janeiro™ ou a Lei n.° 128/2015 de 3 de setembro®, visando esta
competéncia como fundamental de modo a facilitar a execucdo das orientagcoes
ascendentes. No estudo de Antunes (2022a) fica patente a relevancia dos Dirigen-
tes Intermédios no Setor da Satide com formacéao na drea de gestdo, os quais apre-
sentam uma autopercec¢io mais elevada no que respeita aos papéis de lideranga,
quando comparados com Dirigentes intermédios sem essa formacgdo. Por esses
motivos, é pertinente observar como chefias formais e chefiados percecionam a
lideranga numa organizagdo do setor de satide associado a AP, cujos profissionais
das varias categorias que compdem a organizacdo de satde sdo agrupados em fun-
¢do de exercerem/terem exercido cargos de chefia, e outro grupo onde se encon-
tram profissionais que nunca exerceram cargos de chefia. Porém ha que definir e
acentuar a diferenca entre chefes e lideres.

1.2 Chefes e Lideres

Decorrente da sobreposicdo das duas defini¢oes, chefe e lider, o conceito de lide-
ranga, segundo Jesuino (1999) apresenta uma clara clivagem entre a chamada lide-
ranca formal ou chefia e a lideranca no sentido de influenciar os outros. Apesar de
poder haver a sintese entre o conceito de chefia e lider, levando a utilizacdo da ter-
minologia de forma pouco rigorosa, hd que salvaguardar que um é diferente do ou-
tro, porém, o primeiro (chefia) é centrado em individuos investidos de autoridade
legal/formal, enquanto o segundo (lider) é centrado em individuos que exercem
maior influéncia em grupos para os quais néo se procedeu antecipadamente a uma
designacéao formal do lider, de acordo com Jesuino (1999). Trata-se, pois, de dife-
renciar os lideres enquanto dirigentes no sentido formal, ou seja, chefes, daqueles

1. Referindo-se a Comissdo de Recrutamento e Sele¢do para a Administragdo Publica, que tem por missao
a defini¢do dos critérios para avaliagdo de candidatos a cargos de gestor publico, nomeadamente as com-
peténcias de lideranca, Alinea 3 do Artigo 12° do mesmo Decreto-Lei.

2. Relativo 8 mesma Comissdo no ambito desta tragar os perfis de competéncias de lideranga, Alinea 4 do
Artigo 18.° da mesma Lei.
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lideres que conduzem, orientam individuos independentemente de haver ou néo
um cargo formalizado de chefe, ou seja, por influéncia, de acordo com o mesmo
autor. Uma vez que a lideranca é um atributo que néo se autolimita nas nomeagoes
formais, Blanchard (2007) sintetiza o conceito de forma simples, caracterizando
como a aptiddo de influenciar os outros, libertando o potencial dos individuos e
organizagdes para alcancar um bem maior. A pertinéncia desta dualidade, chefia e
lider, resulta de uma e outra ndo serem forcosamente a mesma coisa, isto é, ha che-
fias que podem ser ou néo lideres, e lideres que podem ser ou nédo chefias. Na 6tica
de Maccoby (2000) um lider é um individuo que se carateriza por possuir saberes,
apoiar, adaptar, conduzir, revelando-se como um visiondrio, enquanto um chefe é
considerado somente e fundamentalmente um gestor. Desta forma o lider é aquele
que conduz e o chefe é aquele que gere, havendo assim duas dreas, uma associada
ao relacionamento (lideranca) e a outra a funcdo (gestdo). A diferenca fundamen-
tal entre um chefe e um lider é que o primeiro dird “Va!”, enquanto o segundo dird
“Vamos!”, sendo esta uma finalidade da lideranca em si mesma de onde resulta a
conducéo dos liderados até ao objetivo (Maxwell, 2008).

1.3 Lideranga, carateristicas e organizagoes de saude

Entre as varias dimensdes e abordagens da lideranga, hd uma que aponta a sua ori-
gem em quatro fontes, em funcio das dimensoes estruturais, nomeadamente do
locus de lideranca, que pode ser interno ou externo, e a formalidade da lideranca
que pode ser formal ou informal (Morgeson et al., 2010). Este estudo visa funda-
mentalmente o foco interno, na medida em que se trata dos colaboradores de uma
organizacdo de saide na perspetiva interna de chefias e chefiados, e a formalidade
¢é de ambito formal pois resulta de colaboradores que desempenham ou desempe-
nharam um cargo de chefia por nomeagcéo.

As vdérias teorias relativas a liderancga, como aquelas centradas no lider, ou as
teorias cujo foco é na relagdo entre lider e liderado, ou as teorias com enfoque no
grupo, de acordo com Yukl (2006), ainda que todas sejam legitimas, complexam
a andlise. Todavia de acordo com Bilhim (2013a), a lideran¢a é uma competén-
cia confirmada como facilitadora na obtencédo de resultados, logo a associagdo de
competéncias de lideranca aos cargos de chefia torna-se uma mais-valia na me-
dida que fomenta a obtenc¢ao de resultados. Para Hunter (2014), os hospitais séo
organizacgdes com particularidades especiais, tendo uma forma distinta de gestéo
organizacional, sendo uma carateristica relevante para os recursos que adminis-
tra. A complexidade deste tipo de organizacdo decorre entre outras condicionan-
tes, da especificidade do trabalho desenvolvido, de que é exemplo o tratamento de
doentes, a convergéncia de multiplas profissdes como administradores, assistentes
operacionais, assistentes técnicos, enfermeiros, farmacéuticos, médicos, técnicos
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superiores de diagndstico e terapéutica, entre outros, que possuem interesses,
perspetivas e horizontes temporais nido concilidveis (Golden, 2006). Dos diver-
sos modelos de organizagdes, o meio hospitalar é aquele que faz um uso mais
intensivo dos Recursos Humanos (RH), tecnologia e conhecimento, concomitan-
temente, executa um papel essencial pelo bem que produz, ou seja, cuidados de
saude, desde promocao, prevencdo, protecao da satide, ensino e investigacdo (Mo-
rais, 2012).

A complexidade da organizacdo em estudo, as forcas a que os profissionais es-
tdo sujeitos e as orientacdes emanadas das respetivas chefias de modo a serem ope-
racionalizadas, complexam a obtencdo dos resultados desejaveis a organizagdo,
justificando meios na dinamizagdo destas relagdes. De acordo com Lopes et al.
(2020), a lideranga ¢ tida como fator dinamizador das organizac¢des, pois permi-
tem orientar e motivar os colaboradores a fim de responder ao sistematico repto
da melhoria da qualidade de vida, em funcio das expetativas dos cidaddos, por via
de solu¢des que respondam tanto a novos problemas como ao aperfeicoamento
dos recursos. Desta forma as chefias com carateristicas de lideranca sao mais efi-
cientes, sendo esta assercdo defendida por Bilhim (2013a), Lopes et al. (2020) e
Antunes (2022b). Por outro lado, uma particularidade tipica dos lideres ¢é a sua
autoconfiancga, entre outras carateristicas, esta constatacio é defendida por varios
autores, designadamente de acordo com Hersey e Blanchard (1986), Stoner et al.
(1995), Jesuino (1999), Robbins (2002), Parreira (2005), Yukl (2006) e Drucker e Pas-
chek (2007), entre outros, sendo essa carateristica um motivo para a promogéo de
confianca nos liderados. A elevada autoconfianca nos lideres confere-lhes firmeza
enquanto gestores de mudanga, devendo estes ter capacidade para diagnosticar os
problemas e orientar os liderados de modo que estes executem as suas delibera-
¢oes (Bass e Bass, 2008). Apesar de a autoconfianga poder estar patente tanto em
chefias como chefiados, coloca-se a hip6tese de haver mais autoconfianga relativa-
mente a asserc¢do de ter carateristicas de lideranca, que o reconhecimento destas
por parte dos chefiados, potenciais liderados.

Pretende-se assim observar se hd distingdo entre a percecdo de chefia e lider,
assim como se hd a pretensio de chefiados ou chefias se assumirem como possui-
dores de carateristicas de lideranca. Na conjugacdo destas duas variaveis hd a con-
solidacdo na caraterizacdo do estado dos chefiados relativamente as suas chefias
numa organizac¢do tdo complexa como a da Satide. Porém hd que contextualizar
estas percecdes, pois podem elas proprias condicionar os resultados. Neste con-
texto é valido dar mais atengdo aos resultados em funcao dos recursos disponiveis
que aos meios para os alcancar. Desta conjungdo poderdo resultar a existéncia
de chefes que apresentem competéncias de lideranca, orientando e facilitando o
caminho aos colaboradores ou, em alternativa, uma vez que hd uma nomeacédo
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formal das chefias, a ndo valorizam ou a falta de competéncias de lideranga, cul-
minando com a generalidade dos chefiados ndo estarem a ser liderados.

1.4 Chefias ou Liderancas vs. Chefias e Liderangas

Na articulagdo das fungdes orientadas para o relacionamento e/ou para a tarefa,
sendo o primeiro associado as competéncias de lideranca e o segundo as compe-
téncias de chefia, Hersey e Blanchard (1986) apresentam um modelo de compor-
tamento do lider adotando diferentes estilos, em funcdo das orientacoes voltadas
para o relacionamento (relacdes humanas) nas ordenadas e nas abcissas o enfoque
para a tarefa, de onde resultam quatro dimensoes distintas (Figura 1).

O modelo apresenta no eixo das ordenadas o Comportamento de Relaciona-
mento, que quanto mais se afasta da origem, mais as chefias optam pelo foco na
manutencao do relacionamento interpessoal entre si e os membros do seu grupo,
fomentando canais de comunica¢do, promovendo o apoio, evidenciando maior to-
lerancia para com os comportamentos. No eixo das abcissas a que corresponde
o Comportamento de Tarefa, o qual se carateriza por quanto mais se afastar da
origem, mais as chefias optam por organizar e decidir as fun¢des dos membros do
seu grupo, assim como definir as atividades e tarefas a realizar, por quem, quando
e como, visando a fixacdo de modelos bem definidos de modo a alcancar resulta-
dos. A luz deste modelo, o contexto da forte subordinacio pelo controlo de custos
e recursos das organizagdes de saide na AP apontam para os quadrantes onde o

FIGURA 1. Estilos basicos de comportamento de lider
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Fonte: Hersey e Blanchard (1986).

74



PAULO FERNANDO ANTUNES

Comportamento de Tarefa é elevado, ou seja, por via de um controlo mais efetivo.
Nesta conjuntura dos cuidados de satde e respetivos desafios é percetivel que os
quadrantes para onde dirigir a atencdo sejam os da direita, cujo enfoque é a tarefa.
Desta forma, baixos niveis de inter-relacionamento, na é6tica dos chefiados, podem
ser considerados positivos se os métodos estiverem bem definidos para atingir os
objetivos que sdo tteis a organizagdo, dispensando as competéncias relacionais e o
tempo despendido nas mesmas. Porém podem ser considerados de forma negativa,
pois a chefia é vista como alguém que impde métodos aos outros, sendo por vezes
encarado como desagradavel e focada apenas nos resultados de curto prazo.

Tratando-se de organizagdes cujo cerne sdo pessoas na qualidade de utentes,
doentes, profissionais de saude, alunos, investigadores, entre outros, é de supor
que nesse ambito a tendéncia va no sentido do Comportamento de Relagdes. Desta
forma, ao manter niveis de inter-relacionamento elevados, a chefia serd vista positi-
vamente na 6tica dos chefiados como sendo capaz de satisfazer as necessidades do
grupo, instituindo objetivos e organizando o trabalho, enquanto presta um elevado
nivel de apoio relacional aos colaboradores. Porém, a chefia pode ser vista negati-
vamente quando existe a percecdo de que utiliza mais recursos (tempo, espagos,
etc.) essenciais para o grupo, podendo também suscitar algumas ambiguidades re-
lativas a sinceridade nas relagdes interpessoais. Consequentemente, na articulagdo
destas duas orientagdes, observa-se que o quadrante ideal seria o superior direito
(Tarefa e Relacdes elevadas), por oposicdo do quadrante inferior esquerdo cujas
carateristicas sdo de baixa orientacdo para as tarefas e para as relagdes. Apesar do
modelo se focar no comportamento do lider, estdao implicitos dois comportamen-
tos distintos, aquele cujo foco esta nas relagdes e aquele que aponta para as tarefas,
que de acordo com Maccoby (2000) se traduz nas duas areas que se diferenciam,
na medida em que uma estd associada ao relacionamento (lideranga) e a outra a
funcdo/gestdo (chefia). Desta forma, entre ter chefias ou lideres, o modelo apre-
senta a hipdtese de ter chefia e lideres, entenda-se nos mesmos individuos.

Esta articulacéo é igualmente defendida por Rowe (2001), o qual apresenta um
modelo visando trés tipos de lideres, sendo um, o gestor, cujas competéncias téc-
nicas sdo no sentido da estabilidade financeira e manutencido da ordem; o visio-
ndrio, onde as competéncias de relacionais estimulam a mudanca, a adaptacio,
a criatividade e inovacdo, e cuja aptiddo de gerar e articular uma visdo de um
futuro atrativo e acreditdvel permite o empenho dos que o rodeiam, porém néo
lhe sdo inerentes as competéncias técnicas da gestdo; e o estratégico, que resulta
da sintese destes dois papéis anteriores, ou seja, associa as competéncias técnicas
do gestor com as competéncias relacionais do visiondrio, conferindo assim maior
estabilidade a organizagdo nos diferentes cendrios que se apresentem, resultando
retornos para a organizacgdo acima da média esperada, de acordo com Rowe (2001).
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A pertinéncia da lideranca na esfera de uma organizagido de saude, como em qual-
quer outra, reside na possibilidade de otimizar recursos por via dos seus colabora-
dores, embora possa funcionar no sentido oposto quando a lideranga é orientada
no sentido que ndo o desejado para a organizagdo. Todavia, as competéncias de
lideranca ndo se limitam somente a orientagdo dos colaboradores, de acordo com
Quinn et al., (2004) hd inerente um papel que lhes confere aptidoes de gestio,
ou seja, independentemente de as liderangas terem associado um papel formal de
chefia ou ndo, aos lideres ¢ intrinseco um conjunto de aptiddes nas dreas de gestéo
que lhes permite orientarem-se e orientar os colaboradores/liderados, em funcdo
de determinados papéis de lideranga, como se pode observar na Tabela 1.

TABELA1 Competéncias de gestdo em fungéo dos papéis de lideranca

COMPETENCIA DE LIDERANGA COMPETENCIAS DE GESTAO

Inovador 1) Conviver com a mudanga
2) Pensamento criativo
3) Geriramudanca

Broker/ negociador 1) Construgdo e manutengéo de uma base de poder
2) Negociagdo de acordos e compromissos
3) Apresentacdo de ideias

Produtor 1) Trabalho produtivo
2) Fomento do trabalho produtivo
3) Gestdo do tempo e da tensdo (stress)

Diretor 1) Planeamento e comunicagdode uma visdo
2) Estabelecimento de metas e objetivos
3) Planeamento e organizacéo

Coordenador 1) Gerir projetos

3) Fazer uma gestdo multidisciplinarmente

Monitor 1) Monitorizar o desempenho individual
2) Gerir o desempenho e os processos coletivos
3) Anadlise de informag¢des com pensamento critico

Facilitador 1) Criador de equipas
2) Tomada de processo decisério participativo

3) Gestdo de conflitos

Mentor 1) Autocompreensdo e compreensdo dos outros
2) Comunicacdo eficaz
Desenvolvimento dos colaboradores

)
)
)
)
)
)
)
)
)
2) Planeamento do trabalho
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

3

Fonte: Adaptado de Quinn, et al. (2004)
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Acresce que de acordo com Robbins (2002) e Morais (2012), os autores adver-
tem que os comportamentos que envolvem a lideranca podem ser ensinados, desta
forma, as pessoas com formacdo em procedimentos de lideranca adequados irdo
exercer uma lideranca e uma chefia mais eficiente. Embora nio se va aferir se as
chefias nomeadas formalmente, possuem ou ndo as competéncias técnicas, pois
o foco é na lideranca, e nesta drea, Maxwell (2008b) d4 relevo a lideranga como
fator de orientac¢do, mobilizacdo, coalescéncia, que na sua maioria (99 %) ocorre a
partir do meio da organizacdo, adiantando que a verdadeira medida da lideranca
¢ a influéncia, sendo uma questdo de disposicdo e ndo de posicdo, ou seja, tem
de ser conquistada independentemente da posi¢do onde o lider se encontre. Esta
informacéo torna-se pertinente na medida em que a amostra reunida, também ela
¢ fundamentalmente de nivel tatico e operacional, sendo a linha estratégica muito
reduzida em termos de participantes.

O cardter organizacional da origem da amostra leva a centrar o estudo a luz
da Teoria Organizacional, justificado pelos participantes s6 existirem neste con-
texto, enquanto no meio do coletivo, ou seja, numa estrutura social que neste caso
se trata de uma Unidade de Saude, visando um conjunto de atributos nos seus
intervenientes que possibilitem caraterizar a percecdo relativamente as chefias e
liderangas, o que de acordo com Fonseca e Silva (2002), os participantes enquanto
atores sociais interpretam o ambiente envolvente formulando as explicacdes para
si, baseadas na interpretacdo dessa realidade. A centralizacido do estudo na Teo-
ria Organizacional é justificada por envolver uma organizacdo que de acordo com
Bilhim (2013a), é uma entidade social consciente, concebida com uma finalidade
devidamente direcionada e estruturada.

1.5 Formulagdo das hipdteses

Contextualizando vinculos, no &mbito da AP no setor da satide cujos contratos ndo
sdo téo flexiveis como no setor privado, de acordo com Morais (2012), o vinculo no
setor privado deixa mais espaco de manobra para a reformulacdo do contrato, fi-
cando este condicionado ao desempenho do colaborador contratado, ou seja, pode
haver ou nao chefias liderantes, pois a permanéncia do colaborador na organizacdo
depende fundamentalmente do seu desempenho. Tratando-se da AP e do setor
publico, cujos colaboradores independentemente do seu desempenho® tém mais
garantias que os seus homologos do setor privado, a relevancia estd em possuir
chefias com competéncias de lideranca, que orientem e conduzam os colaborado-

3. Por via da aplicagdo do Sistema Integrado de Gestdo e Avaliagdo do Desempenho na Administragdao
Publica-SIADAP, cujas criticas apontam para a ineficdcia do sistema de acordo com Madureira & Rodri-
gues (2011),
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res no sentido de promocéo do controlo de custos, incremento da qualidade, em-
penho no exercicio das suas fungdes, devidamente motivados, contribuindo assim
para a sustentabilidade do sistema. Por outro lado, de acordo com Strauss, Griffin
e Rafferty (2009), dada a relevancia da lideran¢a enquanto fator regulador do com-
portamento no trabalho, os autores apontam para esta competéncia nas chefias,
como responsdvel por ampliar o comprometimento entre estes e os respetivos co-
laboradores, notando que as chefias que sdo lideres obtém melhores resultados. Ja
Lopes et al. (2020) adverte para esta dualidade, chefes com carateristicas de lideres
sdo fundamentais para orientar e motivar os seus colaboradores de modo a respon-
der tanto a novos problemas como na melhoria de recursos. Fica subjacente que as
chefias deveriam ser lideres, sendo esta ambicdo transposta para a perspetiva de
se possuir competéncias de lideranca, que por sua vez conferisse aos chefiados a
percecdo de estarem a ser liderados pelas respetivas chefias.

Assim este estudo visa caraterizar tanto chefias como chefiados, independen-
temente dos primeiros também eles serem chefiados, como percecionam as ca-
rateristicas de lideranca entre eles, colocando-se as hipédteses infra e respetivas
argumentagoes:

= Um chefe é visto pelos chefiados como sendo um lider. Esta hipétese
sustenta-se na distincdo entre chefe e lider, sendo que um e outro nio
sdo necessariamente a mesma coisa, ou seja, hd chefes que podem ser
ou ndo lideres, e lideres que podem ser ou nio chefes, esta diferenciacdo
de conceitos de chefia e de lideranca sdo suportados por Jesuino (1999),
Maccoby (2000), Blanchard (2007) e Maxwell (2008).

= Independentemente de ser chefe/ex-chefe ou nunca ter sido chefe, assu-
me-se como tendo caracteristicas de lideranca. A hipétese é alicercada
nas observagoes de Bilhim (2013a) e Lopes et al. (2020), que atestam que
chefes com carateristicas de lideranca revelam-se mais competentes. To-
davia h4, independentemente da natureza da lideranca, uma singulari-
dade propria dos lideres, trata-se da sua autoconfianca, esta constatagio
é certificada por Hersey e Blanchard (1986), Stoner et al. (1995), Jesuino
(1999), Robbins (2002), Parreira (2005), Yukl (2006), Drucker e Paschek
(2007), enquanto carateristica promotora de confianca nos liderados. As-
sim, pretende-se trazer a evidéncia qual a percecdo de chefias/ex-chefias
e mesmo chefiados relativamente a verificacdo desta hipdtese, ou seja, até
que ponto esta autoconfianca se verifica nestes individuos, sendo que o
contraditério reside na ndo distin¢do entre a autoconfianca de verdadei-
ros lideres, ou seja, reconhecidamente pelos seus pares, e daqueles que se

apresentam pretensiosamente com carateristicas de lideranca.
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= Os chefiados consideram-se estar a ser liderados. Esta hipétese visa con-
solidar se ha a percecdo distinta entre a figura do chefe e do lider resul-
tante da primeira hipdtese e sustentada por Maccoby (2000) que faz a
diferenciacdo entre a funcdo/gestdo (chefia) e no ambito das relagdes
(lideranca). Por outro lado, esta hipétese vem orientar o sentido do re-
sultado da segunda hipdtese, ou seja, se efetivamente se trata de haver
chefias com competéncias de lideranca, independentemente do tipo de
liderancga, ou se se trata de uma ambicdo a da parte das chefias a serem
vistos como lideres, porém nio sendo atestado pelos chefiados.

Pretende-se assim verificar se os profissionais que desempenham/desempe-
nharam cargos de chefia, e chefiados que nunca desempenharam cargos de chefia
percecionam a orientacdo destas hipéteses de forma idéntica em termos estatis-
ticos.

2. Sobre o método

Tem uma abordagem hipotético-dedutiva, a validagéo das hipéteses passa por re-
correr a testes paramétricos, ndo paramétricos, atendendo a natureza da amostra
que ndo se apresenta normal, por outro lado, e de acordo com Laureano (2011),
uma amostra que se apresenta com um ndimero superior a 30 elementos, e por via
da aplicagdo do Teorema do Limite Central, assume-se que a distribuicdo da média
da amostra é sensivelmente normal. Esta op¢do visa consolidar os resultados, sdo
vérios os autores (Hill & Hill, 2005; Maroco, 2011; Laureano, 2011) que recomen-
dam a adocéo da estatistica paramétrica, dado ser considerada mais robusta, em
particular a ANOVA. Desta forma a fim de evidenciar as diferencas entre os dois
grupos em estudo, Chefias e Chefiados, foram empregues testes como a ANOVA,
Kruskal-Wallis, Teste-t de Student e testes de normalidade.

Os dados recolhidos foram exportados originalmente para uma tabela de
Excel™ por via das respostas ao questionério, posteriormente analisados estatisti-
camente com recurso a aplicagdo Statistical Package for the Social Sciences — IBM°
SPSS° for Windows® (versao 25).

2.1 A Unidade de analise - Populagdo - Amostra

A unidade de andlise é um Centro Hospitalar®®, enquanto o universo em estudo,
a amostra ¢ transversal aos profissionais de vdrias categorias na condi¢io de exer-
cerem ou terem exercido cargos de chefia no &mbito da Administracao Publica,

4. Folha de calculo da marca registada da Microsoft®, 2016.

5. A data 2012, Centro Hospitalar Lisboa Central.
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no Setor da Saudde, e chefiados que nunca exerceram cargos de chefia no mesmo
ambito. Assim, o universo é de 7835 profissionais, cuja populacdo visada apresen-
ta-se na qualidade de chefia/ex-chefia e chefiados, de onde foi retirada uma amos-
tra de 437 participantes. Tem como base os censos de profissionais com endereco
eletrénico institucional, recorrendo ao método de amostragem por “bola de neve”
de modo a incluir profissionais que nao tinham correio eletrénico institucional
disponivel ou a rotina de o consultar. A amostra tem um nivel de confianca de 95 %,
com um erro maximo de 4,56 %.

2.2 Arecolha da informacio

A recolha dos dados decorre de uma amostragem néo aleatéria, por “bola de neve’,
motivado pela acessibilidade aos colaboradores por parte do investigador, recor-
rendo ao uso da rede social dos participantes de modo a ter acesso ao coletivo
(Almeida e Pinto, 1975).

Optou-se pelo questiondrio de resposta fechada, distribuido por convite, por
via eletrénica, disponibilizado de forma permanente (online) entre outubro e no-
vembro de 2012. Enquanto instrumento para a verificagdo da percecéo relativa a
lideranga em funcdo das condi¢des de desempenho ou nédo de cargos de chefia, fo-
ram colocadas cinco questdes. Apesar de serem objetivas e simples, todas as ques-
toes foram testadas entre profissionais das varias categorias a exercer na respetiva
organizacgdo, foram reformuladas e, uma vez explicitas e sem suscitar qualquer du-
vida, foram colocadas com uma breve explica¢ido do que se pretendia, assim como
a solicitacdo da caracterizagdo sociodemografica no que respeita ao desempenho
de cargos de chefia e a categoria profissional. Desta forma foi solicitada a carateri-
zacdo da categoria profissional e colocada a seguinte questéo:

= Desempenha ou desempenhou algum cargo de chefia formal, entenda-se
por chefia formal um cargo reconhecido formalmente pelo Conselho de
Administracdo, cujas respostas recaiam em “Foi/é chefia” ou em alterna-
tiva “Nunca foi chefia”.

Relativamente as variaveis dependentes, foram propostas da seguinte forma:

= Nao existindo respostas certas ou erradas, pretende-se apenas a sua opi-
nido, numa escala (do tipo Likert) de 1-Discordo totalmente; 2-Discordo
parcialmente; 3-Nao concordo nem discordo; 4-Concordo parcialmente;
5-Concordo totalmente:

= Um chefe é sempre um lider;

= Eutenho carateristicas de lideranca.
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Quanto a terceira questio, a resposta corresponde a “Sim” ou “Nao”:

= Considera estar a ser chefiado/a por lideres?

De modo a minimizar o risco da varidncia do método comum, tratou-se de
garantir o anonimato e a confidencialidade das respostas, assim como as préprias
respostas apresentavam-se tipificadas diferentemente. Esta precaucdo decorre da
variancia atribuida ao método de mensuragdo em vez constructos efetivos que as
medidas representam (Podsakoff et al., 2003).

3. Resultados e discussio
3.1 Estatistica descritiva relativa aos dados sociodemograficos

A amostra explanada na Tabela 2 apresenta-se significativa do universo em estudo,
apresentando um nivel de confianca de 95% com um erro maximo de 4,56 %. Ape-
sar das diferentes categorias profissionais apresentarem proporg¢des diferentes,
reitera-se que o objetivo da amostra é na qualidade de ter ou ndo desempenhado
cargos de chefia numa organizacdo de saude ligada a AP, com as carateristicas
unicas das organizac¢oes de satide. Por outro lado, é atribuida a importancia ao erro
mdaximo da amostra (4,56 %) e ndo a taxa de resposta de 5,6 %, sendo o primeiro
valor com significado estatistico e o segundo (5,6 %) de significado relativo, ou seja,
justifica esta opc¢do do ponto de vista estatistico. Observa-se por ordem decres-
cente dos mais participativos para os menos participativos, em termos relativos

TABELA 2 Universo (CHULC) e a amostra do estudo

w
2 S
. . 3 § o 3 B
Categorias dos profissionais, Chefias e Chefiados o g— S5 & =
3 P [ E,o © 3 £
Q. j T o T Q =
e £ =8 =32 =8
Administrador/a Hospitalar 47 7 14,9 1,6 1,6
Assistente Operacional 1861 42 2,3 9,7 11,3
Assistente Técnico/a 836 55 6,6 12,7 24
Enfermeiro/a 2521 101 4,0 23,3 473
Médico/a 1615 82 5,1 18,9 66,2
Técnico/a Superior de Diagnéstico e Terapéutica 700 105 15,0 24,2 90,4
Técnico/a Superior de Regime Geral 138 26 18,8 6,0 96,4
Técnico/a Superior de Sadde 78 15 19,2 3,5 99,9
Outros 39 4 10,3 0,1 100
Total 7835 437 - 5,6 -

Fonte: Elaboragao propria.
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as categorias, a seguinte configuracdo: Técnico/a Superior de Saude; Técnico/a Su-
perior de Regime Geral; Técnico/a Superior de Diagndstico e Terapéutica; Admi-
nistrador/a Hospitalar; Assistente Técnico/a; Médico/a; Enfermeiro/a; Assistente
Operacional.

A Tabela 3 apresenta a relacio de participantes que desempenham ou desempe-
nharam cargos de chefia e participantes que nunca desempenharam cargos de che-
fia em funcéo das respostas a cada uma das trés questdes. Observa-se que maiorita-
riamente os respondentes estdo na qualidade de chefiados, por outro lado a média
apresentada reflete a orientacdo das respostas. Porém hd a necessidade de investigar
se os participantes discriminam os lideres enquanto dirigentes no sentido formal,
ou seja, chefes, daqueles lideres que ndo sendo chefes, mas que, todavia, conduzem,
orientam os colaboradores, de modo a verificar se hd concordancia com Jesuino
(1999), Maccoby (2000) e Maxwell (2008) na medida da diferenciacio entre chefes
e lideres.

Uma vez que as respostas variam entre 1-Discordo totalmente a 5-Concordo
totalmente para as questdes “Um chefe é sempre um lider” e “Eu tenho carateris-
ticas de lideranca”; e para a questdo “Considera estar a ser chefiado/a por lideres?”
cujas respostas apresentam-se sob a forma de 1=Sim e 2=Ndo, verifica-se que para
a primeira questdo o resultado é nos dois grupos abaixo da média, apontando para
a discordancia. Quanto a segunda questdo, ambos os grupos apresentam valores
acima da média, ou seja, tendem a assumir que possuem carateristicas de lideranga.

TABELA 3 Chefes e ndo chefe em fungdo de cada uma das questdes, médias das respostas

N % Média  Desvio padrio
Um chefe é sempre Sou/fui chefia 167 38,3 2,37 1,475
um lider
N3o sou/fui chefia 269 61,7 2,35 1,445
Total 436 100,0 2,36 1,455
Eu tenho Sou/fui chefia 166 38,2 4,04 ,848
caracteristicas de
lideranga Nio sou/fui chefia 269 61,8 3,06 1,166
Total 435 100,0 3,43 1,159
Considera estara Sou/fui chefia 165 38,3 1,61 ,489
ser chefiado/a por
lideres? N3o sou/fui chefia 266 61,7 1,59 ,492
Total 431 100,0 1,60 ,490

Fonte: Elaboragdo prépria.
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Uma vez que de acordo com Spector (2002) as chefias que apresentam com-
peténcias de liderancga, apresentam igualmente influéncia nos comportamentos
e crencas dos profissionais, hd a necessidade de averiguar se os profissionais se
consideram a estar liderados, pois o desempenho do tecido organizacional sera
facilitado por acdo da lideranga (Bilhim, 2013a). Desta forma quando se trata de
estarem a ser chefiados por lideres, o valor médio apresentado de 1,60 orienta a
resposta para a negativa, reiterando, que 1 corresponde a afirmativa e 2 a negativa.

3.2 Normalidade da amostra

As Tabelas 4 e 5 refletem nido haver normalidade da amostra, sendo a primeira
relativa aos dois grupos formados, ou seja, se desempenha/desempenhou cargo
de chefia e se nunca desempenhou cargo de chefia, e a segunda tabela relativa as
questoes em andlise. Todavia, a fim de consolidar os resultados recorre-se tanto a
testes ndo paramétricos como paramétricos, pelos motivos apontados no enqua-
dramento tedrico.

TABELA 4 Testes de normalidade para os grupos Chefes e Ndo Chefe

Testes de Normalidade

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estatistica df  Sig. Estatistica df  Sig.

Foi/ é chefia, ou nunca foi chefia. 0,402 437 0,000 0,616 437 0,000

(a) Correlagao de Significancia de Lilliefors.

Fonte: Elaboragao propria.

TABELA 5 Testes de normalidade para as respostas as questdes em anélise

Testes de Normalidade

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estatistica df  Sig. Estatistica df  Sig.

Um chefe é sempre um lider? 0,252 423 0,000 0,791 423 0,000
Eu tenho caracteristicas de lideranga? 0,297 423 0,000 0,842 423 0,000
Considera estar a ser chefiado/a por lideres? 0,392 423 0,000 0,622 423 0,000

(a) Correlaggo de Significancia de Lilliefors.

Fonte: Elaboragdo prépria.

83



PUBLIC SCIENCES & POLICIES | CIENCIAS E POLITICAS PUBLICAS 8(2)

3.3 Teste-t da amostra

A Tabela 6 mostra haver diferencas estatisticamente significativas por via do Tes-
te-t tanto para o nimero de chefias e chefiados, assim como para as respostas a
cada uma das trés questoes. Quer isto dizer que a diferenca entre o nimero de che-
fias e chefiados é diferente e estatisticamente significativa, havendo mais respostas
de chefiados!®l. Por outro lado, rejeita-se a hipdtese nula para as trés hipdteses de-
correntes das trés questoes, ou seja, as respostas sdo diferentes para cada uma das
questdes, refletindo-se através da mesma Tabela (6) e Tabela 7 apresentando-se as
orientagdes estatisticamente significativas no sentido da discordancia de um chefe
ser sempre um lider; na concordincia de possuirem carateristicas de lideranga; e,
por ultimo, assumirem que néo sdo liderados pelas respetivas chefias.

TABELA 6 Teste-t de Student dos dados

Teste de uma amostra

95% Intervalo de
Confianca da Diferenca

Sig. Diferenga

t df (2ext.) média Inferior  Superior
Foi/é chefia, ou nunca foi chefia. 69,522 436 0,000 1,618 1,57 1,66
Um chefe é sempre um lider. 33,878 435 0,000 2,360 2,22 2,50
Eu tenho caracteristicas de lideranca. 61,776 434 0,000 3,432 3,32 3,54
Considera estar a ser chefiado/a por 67,791 430 0,000 1,601 1,55 1,65

lideres?

Fonte: Elaboragao prépria.

TABELA 7 Estatistica daamostra para as questdes

Questdo N Média  Desvio padréo
Um chefe é sempre um lider? 436 2,36 1,455
Eu tenho caracteristicas de lideranca? 435 3,43 1,159
Considera estar a ser chefiado/a por lideres? 431 1,60 0,490

Fonte: Elaboragao propria.

6. Quando conjugada com a informagao da Tabela 3.
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3.4 Teste de Kruskal-Wallis da amostra

As Tabelas 8 e 9 apresentam o teste de Kruskal-Wallis, enquanto teste ndo pa-
ramétrico, mostrando que hé diferencas estatisticamente significativas somente na
questdo — Eu tenho caracteristicas de lideranca. Apesar da orientacdo dos dois
grupos ser no sentido de possuirem carateristicas de lideranca, ha, contudo, dife-
rencas estatisticamente significativas entre chefias e chefiados nessa assunc¢ao. Por
outro lado, este teste vem trazer a evidéncia que para a primeira e terceira questéo,
tanto chefias como chefiados partilham de uma visdo similar, ou seja, discordam
que um chefe seja sempre um lider e que estejam ambos a serem chefiados por
lideres.

TABELA 8 Teste de Kruskal-Wallis para as questdes

Estatisticas de teste 2,

Um chefe é sempreum  Eu tenho caracteristicas Considera estar a ser

lider. delideranga.  chefiado/a por lideres?

H de Kruskal-Wallis 0,047 84,241 0,139
gl 1 1 1
Significancia Sig. 0,828 0,000 0,709

(a) Teste Kruskal-Wallis
(b) Variavel de Agrupamento: Foi/é chefia, ou nunca foi chefia.

Fonte: Elaboragao propria.

TABELA 9 Teste de Kruskal-Wallis para as trés questdes em funcdo da condigdo de ser ou néo chefia

A distribuicdo de Um chefe é sempre um lider. E a Teste de Kruskal- ,828 Retera

mesma entre as categorias de Foi e/ou é chefia Wallis de Amostras hipétese nula.
Independentes

A distribuicdo de Eu tenho caracteristicas de Teste de Kruskal- ,000 Rejeitar a

lideranca. E a mesma entre as categorias de Foi e/ou Wallis de Amostras hipétese nula.

é chefia Independentes

A distribuicio de Considera estar a ser chefiado/a Teste de Kruskal- ,709  Retera

por lideres? E a mesma entre as categorias de Foi e/ Wallis de Amostras hipétese nula.

ou é chefia. Independentes

Séo exibidas significancias assintoticas. O nivel de significancia é 0,05.

Fonte: Elaboragdo prépria.
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3.5 Teste ANOVA da amostra

De modo a consolidar os resultados, sujeitaram-se os dados por via da ANOVA

observando-se nas Tabelas 10 e 11 que sé existem diferencas estatisticamente sig-

nificativas na questdo do assumir que se possui carateristicas de lideranca. Nesta

questdo, quem ocupa ou ocupou cargos de chefia assume-se como possuidor de

carateristicas de lideran¢a com uma média mais elevada.

TABELA 10 Teste ANOVA para as quest8es em analise

Sig.
Um chefe é sempre um lider. Entre grupos 0,900
Nos grupos
Total
Eu tenho caracteristicas de lideranca. Entre grupos 0,000
Nos grupos
Total
Considera estar a ser chefiado/a por lideres? Entre grupos 0,709
Nos grupos
Total
Fonte: Elaboragao propria.
TABELA 11 Descritivos do teste ANOVA para as questdes em anélise
Desvio
N Média  padrio
Um chefe é sempre um lider. Sou/fui chefia 167 2,37 1,475
N&o sou/fui chefia 269 2,35 1,445
Total 436 2,36 1,455
Eu tenho caracteristicas de lideranca. Sou/fui chefia 166 4,04 0,848
N3o sou/fui chefia 269 3,06 1,166
Total 435 3,43 1,159
Considera estar a ser chefiado/a por lideres? ~ Sou/fui chefia 165 1,61 0,489
N3o sou/fui chefia 266 1,59 0,492
Total 431 1,60 0,490

Fonte: Elaboragéo prépria.

86



PAULO FERNANDO ANTUNES

Na Figura 1, fica patente em termos relativos que apesar de ndo haver diferenca
estatisticamente significativa, hd a tendéncia para haver mais concordancia que
um chefe é sempre um lider por parte de quem desempenha ou desempenhou car-
gos de chefia, todavia reitera-se que ambos os grupos tendencialmente discordam.

A Figura 2 apresenta em termos relativos a diferenca entre quem desempenha
ou desempenhou cargos de chefia para a assungdo de possuir de carateristicas de
lideranca, neste caso com diferenca estatisticamente significativa.

Na Figura 3, observa-se em termos relativos que apesar de nao haver diferenca
estatisticamente significativa, hd a orientagdo para haver mais concordancia para
se estar a ser liderado pelas respetivas chefias por parte do grupo que nunca de-
sempenhou cargos de chefia, porém reitera-se que ambos os grupos discordam de
estar a ser liderados.

FIGURA 1. Posicdo face a questdo 1, sendo 1 - Discordo totalmente e 5 - Concordo totalmente
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FIGURA 2. Posicéo face a quest3o 2, sendo 1 - Discordo totalmente e 5 - Concordo totalmente
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FIGURA 3. Posic3o face a quest3o 3, sendo 1 - Sim e 2 - N3o
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3.6 Verificagdo das hipoteses
Na verificacdo das hipdteses apresentadas, observa-se que:

= Um chefe é visto pelos chefiados como sendo um lider. Ndo se veri-
fica, tanto por via do Teste-t, como pelas andlises através dos testes de
Kruskal-Wallis, como ANOVA, é undnime a orientagdo para a discor-
déncia, ou seja, um chefe ndo é sempre um lider.

= Independentemente de ser chefe/ex-chefe ou nunca ter sido chefe, assu-
me-se como tendo caracteristicas de lideranca. Verifica-se, os diferentes
testes apontam por um lado que tanto chefias/ex-chefias como chefiados
assumem tendencialmente ter carateristicas de lideranca, e por outro
lado ha uma diferenca estatisticamente significativa entre um grupo e o
outro, sendo que as chefias/ex-chefias se assumem-se mais como possui-
dores de carateristicas de lideranca.

= Os chefiados consideram que estdo a ser liderados. Nio se verifica. Tanto
por via do Teste-t, como pelas andlises através dos testes de Kruskal-
-Wallis, como ANOVA, é uninime a orientacdo para a discordancia, ou
seja, ndo consideram que estdo a ser liderados pelas respetivas chefias.

4. Conclusdes

A pertinéncia deste artigo sustenta-se noutros artigos que apelam para a impor-
tancia das competéncias de lideranca, defendendo a existéncia de chefias com ca-
rateristicas de lideranca; a modelacdo da dindmica do tecido organizacional por
via da lideranca; onde as chefias com carateristicas de lideranca afetam as crencas,
atitudes, comportamentos e sentimentos dos colaboradores, facilitando o exer-
cicio na conducao da organizagdo. Todavia houve a necessidade de averiguar se
os participantes diferenciavam os lideres na qualidade de dirigentes no sentido
formal, ou seja, chefes, dos lideres que orientam, conduzem os individuos inde-
pendentemente da existéncia ou ndo um cargo formalizado de chefe, quer dizer,
por influéncia. Os chefes/lideres tém empossado um papel de autoridade legal/
formal, enquanto os lideres s6 por si sdo individuos que exercem maior influén-
cia em grupos independentemente de haver uma designacdo formal do chefe/li-
der. Sendo que um lider é um individuo caraterizado por possuir conhecimentos,
apoiar, harmonizar, orientar, visto como um visiondrio, ja um chefe é considerado
fundamentalmente um gestor, ou seja, o lider é aquele que conduz e o chefe é o
que gere, o primeiro estd associado ao relacionamento (lideranca) e o segundo a
funcgéo (gestao).

As contingéncias no ambito dos custos e recursos neste setor podem ser mo-
deladas por via do desempenho do tecido organizacional, o qual ser4 facilitado por
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acdo da lideranca, logo, quando as chefias mostram competéncias de lideranga,
obtém-se a influéncia nas crencas, comportamentos dos profissionais, coadju-
vando o exercicio de chefia na orientacdo da organizacdo. Desta forma preten-
deu-se igualmente verificar se os chefiados viam as chefias com competéncias de
lideranga, sendo que a diferenca elementar entre um chefe e um lider é que o chefe
dird “Va!”, enquanto o lider dird “Vamos!”, sendo este um designio da lideranga em
si mesma, resultando na condugéo dos liderados até ao objetivo.

Dos dados obtidos pelas diversas andlises, observa-se primeiramente que ha
diferencas estatisticamente significativas entre profissionais que desempenham
ou desempenharam cargos de chefia e profissionais que nunca desempenharam
cargos de chefia. Depois, ha diferencas entre os dois grupos, resultando uma dis-
sonéncia entre chefias e chefiados. A orientagdo para a questdo de um chefe ser
sempre um lider mostra que globalmente tanto chefias/ex-chefias e chefiados dis-
cordam, ou seja, um chefe ndo é sempre um lider na percegdo dos participantes,
todavia ndo ha diferencas estatisticamente significativas entre os dois grupos.

Relativamente a questdo do assumir que se tem carateristicas de lideranca, os
resultados apontam unanimemente que quem desempenhou ou desempenha car-
gos de chefia se assume com diferenca estatisticamente significativa como pos-
suidor de carateristicas de lideranca. Embora a média dos dois grupos também
apresente a orientacdo para a concordéncia, trata-se de uma autoprojecdo daquilo
que se anseia almejar. Quando se trata de estarem a ser liderados pelas respetivas
chefias, tanto chefias/ex-chefias e chefiados, orientam as suas respostas para a dis-
cordéncia de estarem a ser chefiados por lideres, ndo havendo diferencas estatisti-
camente significativas entre os dois grupos.

Sendo a autoconfianga uma das carateristicas tipicas dos lideres, essa apresen-
ta-se igualmente nas chefias ao assumirem-se como lideres, embora nao sejam
vistas tendencialmente como lideres, ou seja, os resultados apontam para uma au-
toconfianca decorrente do cargo que se ocupa. Todavia hd que ter presente que se
trata de perspetivas diferentes, ou seja, no estudo esta patente a 6tica das chefias
relativamente a elas préprias, enquanto nos trabalhos dos autores anteriormente
citados diga respeito a visao dos chefiados.

Apesar das reiteradas recomendagdes que apelam para a aquisicdo de compe-
téncias de lideranca, verifica-se que da parte das chefias ha a tendéncia para as-
sumirem-se como possuidores destas carateristicas, porém os chefiados, tal como
eles chefias, ndo se reveem como liderados pelas respetivas chefias a montante.
Este desfasamento entre percec¢oes pode ser colmatado por via de formacio es-
pecifica em lideranga, uma vez que estas competéncias podem ser adquiridas, re-
sultando assim na possivel melhoria da dinamica organizacional e indo de acordo
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com as orientagdes preconizadas pelos mais diversos estudos, ja explanadas em
documentos legais, e de acordo com as pretensdes dos participantes.

Embora o estudo cumpra com o pretendido, héd vérias questdes que ficam em
aberto, particularmente se a amostra pode estar impregnada de participantes com
habilita¢oes diferenciadas que condicionem as respostas, nomeadamente habilita-
¢oes académicas e formacdo acessdria dos profissionais nas dreas de gestdo, como
foi atestado por Antunes (2022a). Se em funcdo do sexo as respostas podem ser
condicionadas, tal como foi atestado por Antunes (2013) que verificou que o sexo
feminino faz uma diferenciacdo mais acentuada entre a figura dos chefes e lideres.

Chefes e lideres sdo conceitos diferentes e figuras que nao sao tendencialmente
confundidas uma na outra. Embora esta diferenca entre chefes e lideres tenha fi-
cado patente, os resultados apontam para esse discernimento nos inquiridos, ou
seja, é unanime a orientagdo para a discordancia, um chefe ndo é sempre um lider,
logo os resultados mostram que um néo é igual ao outro, na generalidade essa di-
ferenca é percetivel aos profissionais de saide neste estudo.

A dissonéncia entre chefias e chefiados que fica patente pelos primeiros assu-
mirem que possuem carateristicas de lideranca e os chefiados ndo reconhecerem
essa competéncia, conduz a preméncia da aquisicio da mesma. Em dltima andlise,
¢ undnime que ambos, chefias e chefiados, ndo percecionam estar a ser liderados
numa organizagdo que é profundamente complexa dadas as carateristicas tinicas e
forcas em jogo. Este estudo reitera o que muitos autores apontaram no passado, ou
seja, o incremento na lideranca e aquisicdo de competéncias nesta drea.

Enquanto limitagdes tem-se a impossibilidade de caracteriza¢do dos néo res-
pondentes, sendo impeditivo de fornecer uma informagéo mais detalhada, toda-
via, a amostra representa de forma estatisticamente significativa o universo em
estudo. O racio chefias/ex-chefias e chefiados apresenta-se relativamente alto, to-
davia, foi indagado o motivo, colocando-se a hipétese das chefias por ineréncia
organizacional dispusessem de mais ocasides para responder, ou mesmas talvez se
identificassem mais com o tema.

Apesar de ndo haver o compromisso de parte a parte na distribui¢do dos ques-
tiondrios, coloca-se a hipétese, embora nio tenha sido testada, mas que foi aus-
cultada, das chefias ndo reenviaram os questiondrios aos seus colaboradores (che-
fiados). Contudo, quer por via institucional como particular de &mbito publico,
tiveram aparentemente iguais hipéteses de responderem ao questiondrio. Havera
outras limitacdes como o instrumento de medida relativamente ao risco da va-
ridncia do método comum, a exclusdo de profissionais que ndo saibam utilizar as
tecnologias informaticas, o facto de o investigador néo estar presente, o que por
outro lado era passivel de viés na medida da desejabilidade social e por outro lado,
presumivelmente, diminuiu a taxa de resposta. Ndo revela as circunstancias em
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que o questionario foi respondido, assim como ndo havia garantias que os questio-
ndrios fossem completamente preenchidos.

Sugere-se mais estudos com foco na lideranca a um nivel mais abrangente,
ainda que no ambito da satde, todavia e se possivel, sem que se trate de um estudo
de caso. Sugere-se a tipificacdo das liderancas assumidas pelos vérios profissionais
ainda no dmbito da Saude, e as diferentes relacdes com a formacdo académica, a
formacdo especifica nas areas de gestdo e administracdo, as relacdes entre compe-
téncias de lideranca e estratégia, de modo a tirar partido destas competéncias no
sentido da otimizagdo de recursos, embora esta componente ji tenha sido desen-
volvida por Antunes (2022a).

Em sintese, o que se constata neste estudo é um desalinhamento entre chefias
e chefiados no que respeita a lideranca, havendo pontos que sdo comuns a ambas
as condi¢des. Contudo, é igualmente relevante, face ao verificado, o apontar do
caminho para tornar consensual as visoes de chefias e chefiados relativamente
a este papel na organizagdo por via da formacédo e aquisicdo de competéncias de
lideranga, ndo sendo menos importante que estas sejam atestadas pelos respetivos
chefiados.
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