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1. SINOPSE 

O Hospital de Clínicas de Passo Fundo tem como missão promover melhorias na 

qualidade de vida das pessoas e pensando no bem-estar de quem constroem todos 

os dias uma instituição mais fortalecida em seus princípios, o Projeto de Qualidade de 

Vida foi criado para ressaltar a importância do cuidado e prevenção da saúde do 

colaborador dentro e fora do seu espaço de trabalho. 

O início do processo se deu em 2019 quando foi realizado o levantamento dos dados 

do perfil epidemiológico dos colaboradores e identificadas diversas patologias, em 

especial um alto índice de sobrepeso. Dessa forma, nos anos seguintes houve um 

acompanhamento dos dados e avaliando o crescimento dos índices, em 2021 surgiu 

o Projeto de Qualidade de Vida visando a conscientização dos colaboradores para 

mudança de hábitos.  

A organização e desenvolvimento das atividades se deu através do planejamento 

direcionado por uma equipe multidisciplinar que visou proporcionar aos 51 

colaboradores participantes aprendizados através de ações, que incorporadas a rotina 

tem um impacto positivo no desenvolvimento pessoal e profissional.  

As etapas foram desafiadoras para todos envolvidos, principalmente no primeiro 

grupo, mas compensatórias ao ver os resultados alcançados com o desenvolvimento 

e oportunidades proporcionadas aos colaboradores, que se sentiram mais valorizados 

em seu espaço de trabalho. 

 

 
 
 
 

Contatos: marielem.pazzinatto@hcpf.com.br 
e   luana.santos@hcpf.com.br
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1. INTRODUÇÃO 

O Hospital de Clínicas de Passo Fundo foi fundado em julho de 1914 por Antonino 

Xavier e Oliveira e um grupo de ilustres passo-fundenses, assim sendo a mais antiga 

instituição médico-hospitalar de Passo Fundo e com o Hospital Psiquiátrico Bezerra 

de Menezes forma um dos maiores complexos hospitalares da região norte do Rio 

Grande do Sul. Centro de referência regional, tem como missão promover melhorias 

na qualidade de vida das pessoas, por meio de ações integradas de assistência à 

saúde, ensino e pesquisa.  

Na instituição o espírito de inovação está sempre presente, por meio do 

domínio de novos conhecimentos científicos e tecnológicos, para preservação da 

saúde e da vida das pessoas. Para isso, há alguns anos a instituição está passando 

por uma fase extraordinária de crescimento, onde destaca-se a edificação de novos 

prédios, a revitalização das áreas físicas já existentes, a implantação de novas 

tecnologias como centro de cirurgia robótica e inúmeros outros avanços  

Com o aumento contínuo dos serviços oferecidos, expansão de espaços físicos, 

disponibilizando atualmente 321 leitos hospitalares, sendo 258 destes destinados ao 

atendimento através do Sistema Único de Saúde (SUS), a instituição conta cada dia 

mais com o esforço e dedicação de cada um dos seus 1595 colaboradores. 

O processo de manter uma instituição filantrópica de grande porte em pleno 

desenvolvimento e crescimento só acontece quando é possível contar com pessoas 

satisfeitas com o que fazem, por conta disso, o cuidado com os colaboradores que 

dedicam boa parte da sua vida ao trabalho é essencial, em especial com os 

profissionais da saúde que presenciam todos os dias pessoas com a saúde 

comprometida e em situações difíceis. 
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Diante desse cenário, o Projeto de Qualidade de Vida surgiu como oferta de cuidado 

a saúde e ao bem-estar dos colaboradores, demonstrando a importância da 

valorização do capital humano na instituição, item essencial para as empresas que 

buscam se desenvolver e ser referência em seus processos. 

O projeto foi criado a partir da avaliação dos resultados dos periódicos ocupacionais, 

que elucidaram altas taxas de sobrepeso, gerando preocupação com os fatores de 

risco vinculados a ela. Diante de tal situação, foi desenvolvido o projeto com o intuito 

de disseminar os conceitos e implementar ações que objetivam melhoria na qualidade 

de vida dos colaboradores com o suporte de uma equipe multidisciplinar para garantir 

o auxílio em todos os fatores que contribuem na construção dos hábitos saudáveis. 

2. DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO 

Nesta seção serão apresentados os itens que compõe a estrutura do Projeto de 

Qualidade de Vida. Inicialmente será realizada a descrição e seu embasamento 

teórico, incluindo também os objetivos do projeto, o público-alvo além das ações que 

demonstrem o compromisso com a sustentação e evolução do trabalho. Seguindo 

serão apresentadas as etapas de implantação, as quais compõem as atividades que 

evidenciam o trabalho realizado e seus resultados.  

EMBASAMENTO TEÓRICO 

As mudanças que o mercado de trabalho vem passando direcionam as condutas que 

as empresas precisam se ajustar, em especial em relação ao capital humano e as 

demandas geracionais que vem surgindo.  

Há tempos atrás, buscava-se nas empresas um lugar onde tirava-se o sustento e nada 

mais. Porém, com o passar dos anos, as pessoas vêm buscando empresas que se 

assemelhem a elas, ao seu jeito de levar a vida, ou às oportunidades que se oferece, 

onde a Qualidade de Vida é colocada como prioridade (FREIRE, 2013). 
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As organizações funcionam por meio de pessoas, é através delas que se torna 

possível a produção de bens e serviços. Sem o trabalho, energia, dinâmica, 

inteligência, criatividade e racionalidade das pessoas, as organizações não existiriam. 

Fato é que a produtividade de uma organização é influenciada pela satisfação e 

motivação com o trabalho que executa. Por conta disso, o desafio de uma organização 

é identificar o que motiva cada indivíduo e proporcionar ações de melhorias que deem 

suporte as demandas e torne sua equipe apta a desempenhar seu oficio com 

excelência (RIBEIRO; SANTANA, 2015). 

É essencial, portanto, a construção de espaços para refletir e planejar ações 

adequadas que visem atender às demandas referentes ao bem-estar do profissional. 

Projetar essa identificação para outros setores do campo da saúde ocupacional 

também poderá ser útil como forma de acentuar a presença e o desempenho do 

profissional no ambiente de trabalho (AMARAL; RIBEIRO;PAIXÃO, 2015). 

De acordo com Hipólito (2017) às intervenções no local de trabalho relativas ao 

incentivo a atividades físicas e cuidados com a saúde, bem como programas que 

visam à redução de peso, melhoram consideravelmente a autoestima, produtividade, 

proporcionando benefícios para a saúde do trabalhador. Também as demandas 

mentais decorrentes do trabalho, podem ser amenizadas por meio de intervenções 

específicas que proporcionarão melhora da saúde e bem-estar. Todas as atividades 

de promoção a capacidade do trabalho e prevenção de doenças têm efeitos benéficos 

para os trabalhadores desde que sejam planejadas, implementadas e avaliadas. 

A implantação de atividades que envolvem Qualidade de Vida em uma empresa são 

ferramentas essenciais para ressaltar a importância dos funcionários para a 

organização. Os programas que focam nesse aspecto têm como finalidade 

proporcionar ambientes de trabalhos mais agradáveis, condições melhores no âmbito 
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pessoal e profissional, entre outras vantagens favoráveis a satisfação de todos 

aqueles inseridos na organização (RIBEIRO; SANTANA, 2015). 

O atual cenário deixa visível a necessidade das empresas investirem mais em práticas 

de gestão de pessoas relacionadas a qualidade de vida a fim de reter seus 

empregados, bem como proporcionar-lhes melhores condições (LIRIO et al, 2020). 

Dessa forma, a criação e implementação de estratégias de melhoria das condições 

de trabalho e programas de atenção à saúde, podem proporcionar melhorias na vida 

do colaborador, e como consequência melhorias da qualidade da assistência prestada 

aos pacientes (TEIXEIRA, 2019). 

OBJETIVOS DO CASE 

Com o objetivo de promover estratégias de cuidados a saúde dos colaboradores, o 

Projeto Qualidade de Vida tem como intuito a disseminação dos conceitos e a 

implementação de ações que objetivem a melhoria da qualidade de vida buscando 

contribuir com as transformações que promovam o bem-estar dos trabalhadores, 

visando criar uma cultura de saúde dentro da instituição. 

Objetivo geral  

O principal objetivo do Projeto de Qualidade de Vida é promover estratégias de 

cuidados a saúde dos colaboradores, com o intuito de disseminar ações que objetivem 

melhores condições de vida dos trabalhadores, buscando contribuir com 

transformações que promovam bem-estar na vida social e profissional. 

Objetivos específicos 

• Oportunizar aos colaboradores através do projeto um espaço de autocuidado; 

• Ofertar conhecimento de práticas saudáveis que melhoram a qualidade de vida; 

• Promover ações que gerem mudanças de hábitos e resultados positivos; 

• Valorizar o colaborador proporcionado bem-estar na vida social e profissional. 
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PÚBLICO-ALVO 

O público-alvo do Projeto de Qualidade de Vida é composto pelos colaboradores com 

vínculo CLT, que se inscrevem para participar do grupo.  Atualmente a instituição 

conta com quase mil e seiscentos colaboradores e até o momento 51 participantes de 

funções diversas (coordenador, supervisor, auxiliar de faturamento, técnico de 

enfermagem, analista de TI, secretária, enfermeira, almoxarife, copeira, auxiliar de 

cozinha, porteiro, pintor, assistente social) participaram do projeto, bem como 52 estão 

inscritos para sequência da atividade em 2023 conforme discriminado abaixo: 

Quadro1. Público-alvo do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

ANO GRUPO TOTAL DE PARTICIPANTES 

2022 
Grupo 1 15 
Grupo 2 15 
Grupo 3 6 

2023 
Grupo 4 15 
Grupo 5 22 (em andamento) 
Grupo 6 30 (inicia em setembro) 

Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

ETAPAS DE IMPLANTAÇÃO DO PROJETO  

O planejamento das atividades para implantação do projeto foi elaborado de acordo 

com as etapas descritas abaixo: 

 

Etapa 01 - Levantamento da demanda 

Ao realizar uma análise crítica na avaliação dos resultados coletados através do 

exame periódico da intuição em 2019, percebeu-se que havia um grande número de 

colaboradores com sobrepeso, índice esse que preocupa por ser fator de risco para 

demais comorbidades. Dessa forma, os resultados passaram a ser acompanhados 

Levantamento 
da demanda

Planejamento 
de ações

Criação do 
projeto

Realização do 
Projeto

Levantamento 
e 

apresentação 
dos resultados
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com maior cautela e em 2020, através de um Questionário de Perfil Epidemiológico 

aplicado aos colaboradores foi possível perceber o quanto os dados eram 

preocupantes conforme explanados abaixo: 

Gráfico 01: Índice de massa corporal dos colaboradores 

 
Fonte: Dados do Questionário de Perfil Epidemiológico HCPF 

O diagnóstico do sobrepeso/obesidade é realizado por meio do índice de massa 

corporal (IMC), calculado na divisão o peso pela estatura ao quadrado, sendo utilizado 

em adultos para avaliar os riscos de adoecimento, reiterando a obesidade como fator 

de risco especialmente para as doenças crônicas (DIAS et al, 2017) 

Avaliando que somente 40% dos respondentes estavam dentro do peso normal, o 

Serviços Especializados em Segurança e Medicina do Trabalho – SESMT da 

instituição iniciou o processo de criação de plano de ação para minimizar tal demanda 

e principalmente os riscos à saúde dos colaboradores. 

Etapa 02 - Planejamento de ações 

Através dos dados coletados, entendendo-se que os índices insatisfatórios eram 

consequências de hábitos não saudáveis e visando a conscientização dos 

colaboradores para tais cuidados, em 2021 iniciou-se o processo de criação de um 

projeto que pudesse contemplar o cuidado com a saúde dos colaboradores.  
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O projeto criado pelo SESMT focou no desenvolvimento de ações direcionadas para 

áreas que contemplassem todas as demandas de prevenção à saúde, com o intuito 

de ofertar aos colaboradores orientações suficientes para escolhas saudáveis que 

somadas fossem capaz de promover uma melhor qualidade de vida. 

Aliando a necessidade com recursos internos disponíveis, o SESMT junto com a 

direção da instituição que também estavam preocupados com tal demanda, 

convidaram representantes das áreas de nutrição, psicologia, educação física, 

fisioterapia, terapia ocupacional e medicina do trabalho para conduzirem esse projeto. 

Etapa 03 - Criação do projeto 

Com a definição dos objetivos e dos representantes de cada área, iniciou-se o 

processo de reunir toda a equipe responsável pela condução do projeto e alinhar o 

trabalho que seria desenvolvido para que realmente fosse eficaz. Dessa forma, o 

SESMT junto com o médico do trabalho apresentaram os dados e direcionaram as 

demandas necessárias enquanto as demais áreas expuseram as estratégias de 

trabalho dentro das suas especialidades que poderiam contribuir com o planejado. 

Após algumas reuniões entre a equipe, definiu-se que o grupo teria duração de três 

meses para poder contemplar todas as informações, acompanhar o processo de 

mudança e garantir que todos pudessem obter conhecimentos suficientes para seguir 

a vida de forma mais saudável. Com a organização do cronograma, em janeiro de 

2022 iniciou-se o processo de divulgação do mesmo (e-mails e murais) e abertura de 

inscrições para os interessados na participação. 

Etapa 04 - Realização do Projeto de Qualidade de Vida 

O projeto foi pensado para todos os colaboradores, não somente para os que 

apresentaram resultados insatisfatórios, afinal todos os seres humanos merecem ter 

a oportunidade de levar uma vida com mais qualidade. Com esse intuito, a 
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participação no projeto se deu por inscrição voluntaria dos interessados, que foram 

orientados a realizar a mesma no SESMT da instituição. 

Ao encerrar o período de inscrição com 58 inscritos em 2022 e 81 em 2023, optou-se 

por dividi-los em três grupos no ano para contemplar todos interessados e facilitar a 

condução com número adequado de participantes. Dessa forma, os dois primeiros 

grupos continham 15 pessoas cada, já no terceiro, algumas pessoas inscritas não 

estavam mais na instituição, gerando a condução com um número menor. Em 2023, 

com novo período de inscrição, iniciou-se com 15 participantes, mas os demais grupos 

serão maiores pela alta procura dos interessados. 

Toda essa organização é necessária pera condução adequada do grupo e para 

absorção dos conteúdos apresentados conforme demonstrado no quadro abaixo: 

Quadro 2. Cronograma de atividades do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 
CRONOGRAMA  

DATA PARTICIPANTES ATIVIDADE DURAÇÃO 

1° semana Individual  Convocação dos colaboradores inscritos pelo 
SESMT 

10 min. 

1° semana Individual Entrega da solicitação de exames pelo SESMT 10 min. 

2° semana Individual Realização de entrevista de anamnese com o 
médico e avaliação dos resultados dos exames. 

30 min. 

3° semana Grupo Reunião inicial com participantes e responsáveis 
para explanação do funcionamento do grupo. 

1 hora 

4° semana Grupo Encontro com área da Psicologia 1 hora 

5° semana Grupo Encontro com área da Nutrição 1 hora 

6° semana Grupo Encontro com área da Educação Física 1 hora 

7° semana Individual Encontro individual com Nutrição 15 min. 

8° semana Grupo Encontro com área da Terapeuta Ocupacional 1 hora 

9° semana Grupo Encontro com área da Fisioterapia 1 hora 

10° semana Grupo Atividade prática com Terapeuta Ocupacional 1 hora 

11° semana Grupo Atividade ao ar livre com educadora física 1 hora 

12° semana Individual Entrega da solicitação de exames pelo SESMT 10 min. 

12° semana Individual Realização de entrevista de anamnese com o 
médico  e devolutiva dos resultados dos exames. 

30 min. 

13° semana Grupo Encerramento do Grupo 2 horas 

Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

Cada atividade desenvolvida pelo responsável em sua área é programada dentro do 

planejado e direcionado em um formato que se entende facilitar o processo de 

organização mental para adição de novos hábitos. De acordo com o planejamento da 

equipe responsável, descreve-se a seguir a forma de condução de cada profissional 
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dentro do projeto, explanando a forma de intervenção utilizada e aplicadas em cada 

encontro que acontece nas salas de estudos da instituição:  

SESMT: Toda organização do projeto a cada novo grupo é direcionada pelas 

profissionais da segurança do trabalho, onde planeja-se o cronograma, organiza-se 

as inscrições e conduções necessárias com os participantes e equipe para o bom 

andamento da atividade, inclusive criação de grupo de Whatsapp que facilita o 

recebimento das informações e o compartilhamento das ações. Também, o SESMT é 

responsável pela entrega das solicitações de exames aos participantes que serão 

direcionados ao laboratório da instituição para coleta no inicio e final do projeto. 

Medicina do trabalho: O início do processo se da de forma individual para realização 

da entrevista de anamnese (quetões: https://forms.office.com/r/ZG8m1jxZwF) e 

apresentação dos resultados dos exames ao colaborador (exames realizados: 

hemograma, colesterol total e frações, triglicerídeos, glicose em jejum, TSH ultra 

sensível, T4 livre, Creatinina).  

Nesse momento o médico se direciona ao entendimento do objetivo do participante e 

busca mapear as especificidades presentes em cada um com o intuito de direcionar 

as estratégias de trabalho da equipe multidisciplinar. 

Na finalização do grupo o médico realiza novamente a entrevista individual de 

anamnese para comparativo com os resultados iniciais, bem como avalia os 

resultados dos exames afim de direcionar as condutas pós participação no projeto. 

Psicologia: A área da psicologia da início as atividades de encontros coletivos com o 

intuído de prepara-los mentalmente para o processo que estão se propondo, 

mudanças no comportamento e possíveis desconfortos emocionais que precisam ser 

administrados nesse período. Dessa forma, a atividade é direcionada através de 

https://forms.office.com/r/ZG8m1jxZwF
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palestra com o grupo, focando em dois pontos específicos: o autoconhecimento e as 

etapas para mudanças de comportamento. 

Dentre os itens abordados e ao longo do projeto é comum que sejam identificados 

também fatores emocionais que dificultam o processo de mudança, nesses casos é 

ofertado suporte psicológico individual. 

Nutrição: Por ser essa uma área de grande expectativa pela maioria dos participantes 

que apresentam dificuldade com os hábitos alimentares e com IMC acima da média, 

a atividade com a nutrição é mais intensa, contemplando três momentos diferentes: 

a) preenchimento de formulário online afim de mapear hábitos alimentares (formulário: 

https://forms.office.com/r/D4FG3QMHuq); b) encontro com o grupo visando orientar 

os participantes quanto aos benefícios de uma alimentação equilibrada e hábitos 

saudáveis, bem como entrega do plano alimentar; c) encontro individual para sanar 

dúvidas do plano alimentar e ajustar condutas especificas da alimentação. 

Educação Física: Sendo a atividade física um dos itens indispensáveis para o 

cuidado com a saúde, o foco da área é direcionado para efetivação da atividade ou 

exercício físico na rotina do indivíduo. Juntamente com a explanação dos benefícios 

alcançados, é abordado dicas de exercícios com diversas opções para que possam 

escolher o que melhor se encaixa em sua rotina e assim incentivar a prática. Além dos 

aspectos teóricos, acontece a demonstração de alguns exercícios que podem ser 

inclusos na rotina diária e realizados em qualquer lugar, inclusive no contexto familiar. 

Terapia Ocupacional: As intervenções se dividem em dois momentos, sendo no 

primeiro realizada uma intervenção teórica sobre os principais tópicos do papel do 

terapeuta ocupacional e as técnicas que serão ensinadas. Já no segundo momento é 

realizada atividade prática de relaxamento através das técnicas de meditação e 

aromaterapia que focaliza no treinamento mental para produzir efeitos na prática da 

https://forms.office.com/r/D4FG3QMHuq
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autorregulação do corpo e da mente. Também é entregue um frasco com essência de 

lavanda que possibilita a inclusão da atividade na rotina diária. 

Fisioterapia: As contribuições do serviço de fisioterapia complementam as temáticas 

já trabalhadas, em especial sobre a importância da inclusão e prática de exercícios 

físicos na rotina de cada um, bem como sobre o cuidado que deve se observar dentro 

das limitações individuais muitas vezes direcionadas por comorbidades. O suporte 

para identificação das limitações físicas auxilia no processo de escolhas de exercícios 

apropriados, diminuído o risco de lesões e principalmente a administração adequada 

do processo de dores musculoesqueléticas. 

Além das atividades individuais de cada área, outras ações acontecem afim de manter 

o grupo sempre ativo e focado no objetivo, como por exemplo o envio de “desafios 

semanais” relacionados as áreas trabalhadas na semana, que estimulam a disciplina 

a partir do conteúdo explanado. Outras atividades são direcionadas pela educadora 

física e/ou fisioterapeuta que realizam um encontro para a prática de atividade física 

em uma praça da cidade, apresentando as possibilidades de exercícios e 

proporcionando o momento em grupo. Também é entregue no horário de trabalho uma 

fruta aos participantes pelo Setor de Nutrição, com o objetivo de incentivar o consumo 

e inclusão desses alimentos na rotina. 

Etapa 05 – Levantamento e apresentação dos resultados 

Com a finalização de cada grupo e o levantamento dos resultados realizados, os 

dados são apresentados (respeitando o sigilo) para a equipe multiprofissional e aos 

participantes no momento de encerramento do grupo, onde todos se reúnem para: a) 

apresentação dos resultados pelo médico do trabalho, b) confraternização com 

lanches saudáveis organizados pela nutricionista, c) atividade física promovida pela 

educadora física e d) momento de fechamento e feedback do grupo sobre o projeto. 
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Após o encerramento do grupo a equipe do projeto se reúne para avaliação dos 

resultados, análise da pesquisa de satisfação dos participantes e planejamento do 

novo ciclo. A partir da identificação dos pontos favoráveis e desfavoráveis, a 

organização de novos grupos já passaram por ajustes de horários, reformulação de 

apresentação, adição de pergunta aos questionários, avaliação da relação 

cintura/altura, bem como a definição que esse será um projeto continuo, sem 

finalização, sempre abrindo novas turmas. 

3. ORÇAMENTO  

Para uma melhor organização do projeto, algumas atividades envolvem recursos 

financeiros para sua realização, dessa forma, descreve-se abaixo os gastos:  

Quadro 3. Orçamento do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 
Item Valor em reais Total 4 grupos 

Camisetas 39,90 (por pessoa) R$ 2034,90 

Coffee Break 14,56 (por pessoa) R$ 742,56 

Exames 121,37(por pessoa) R$ 6189,87 

Frasco de essência 32,50 (por grupo) R$ 130,00 

Aluguel do salão e transporte para o encerramento 125,00 (por grupo) R$ 500,00 

Equipe multidisciplinar Sem custo R$ 0 

TOTAL   R$ 9597,33 

Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

4. RESULTADOS 

Os resultados obtidos são respectivos ao período em que o Projeto de Qualidade de 

Vida começou a ser pensado. Têm o intuito de demonstrar os resultados focados nos 

objetivos propostos e a comparação dos mesmos a cada novo ciclo. Os principais 

indicadores relacionados ao projeto serão explanados da seguinte forma:  

a) Resultados da anamnese inicial comparado a final; 

b) Resultado da Pesquisa de Satisfação com os participantes; 

c) Pesquisa de Clima 

d) Indicadores de absenteísmo e turnover; 

e) Avaliação dos Serviços Prestados aos Usuários; 
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Uma das principais evidências avaliadas ao colocar em pratica as ações do projeto foi 

o levantamento de dados da anamnese inicial comparada a final, pois é através dos 

itens relacionado ao uso de bebida alcoólica, hábito de fumar, o peso e a prática de 

exercícios físicos que se levou em consideração os principais cuidados com sua 

saúde e prevenção de doenças, bem como o comprometimento de cada um em 

alcançar o objetivo inicial para obter uma qualidade de vida melhor. 

Embora a distância de tempo dos dados iniciais com os dados finais seja curta (3 

meses), é possível perceber melhora significativa na maioria dos itens, em especial 

na mudança de hábitos que promovem esses resultados.  

Quadro 4. Total de peso(kg) dos participantes dos grupos no início e final do projeto 

Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

Um dos itens de maior destaque nessa avaliação é sobre a alteração do peso, em 

especial por ser esse o fator que motivou a criação do projeto quando identificado o 

alto índice de sobrepeso dos colaboradores. Importante destacar aqui que esse não 

é um projeto de emagrecimento, mas com o foco na qualidade de vida e mudança de 

hábitos, para que itens como esse sejam consequência da mudança realizada.  

Conforme destacado na planilha sobre esse indicador, o Grupo 1 e o Grupo 4 eram 

os que tinham o maior índice de sobrepeso, mas também os que mais perderam. Muito 

provável que um dos fatores que contribuíram com esse processo foi o de aumento 

considerável na prática de exercícios físicos adicionados a rotina, que mostrou-se 

favorável conforme apresentado na tabela a seguir: 

 

PESO 

 Antes Depois PERDAS TOTAIS 

Grupo 1 1459 kg 1426 kg - 33 kg 

Grupo 2 1092 kg 1079 kg - 13 kg 

Grupo 3 390 kg 387 kg - 3 kg 

Grupo 4 1202 kg 1186 kg - 16 kg 
TOTAL 4143 kg 4078 kg - 65 kg 
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Quadro 5. Percentual de praticantes de atividade física por grupos no inicio e final do projeto 

Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

As inúmeras possibilidades de atividades físicas apresentadas aos participantes, bem 

como as informações sobre sua importância, resultaram em índices positivos nas 

avaliações dos grupos, onde todos apresentaram aumento da prática de atividade 

física, sendo que se levado em consideração o total de participantes, passou-se de 

25,49% para 62,74% de colaboradores que adicionaram esse hábito a sua rotina. 

Outro item que se destaca é a alteração do consumo de bebidas alcoólicas e uma 

porcentagem de participantes que deixou de fumar, em especial no primeiro grupo. 

Sabe-se quanto esses fatores aumentam consideravelmente o risco de desenvolver 

problemas de saúde, e poder observar mudanças relacionadas a essas questões, 

demostram a amplitude de direcionamentos dados dentro do projeto. 

Quadro 6. Percentual de fumantes e uso de bebidas alcoólicas por grupos no inicio e final do projeto  
 Fumante Uso de bebida alcoólica 

 Antes Depois Antes Depois 

Grupo 1 13,33% 0% 60% 33,33% 

Grupo 2 0% 0% 66,66% 40% 

Grupo 3 0% 0% 26,66% 6,66% 

Grupo 4 6,66% 6,66% 46,66% 33,33% 

Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

O consumo de bebida alcoólica é o que mais se destaca avaliando a tabela acima, 

não somente pela redução da ingestão, que foi satisfatória, mas pela quantidade de 

participantes que utiliza álcool na sua rotina. Mesmo após a finalização da atividade, 

verificar que 40% dos integrantes do grupo 2 ainda ingerem álcool, direciona a 

necessidade de reforço sobre esse tema e ajuste na condução nos demais grupos. 

PRÁTICA DE ATIVIDADE FÍSICA 

 Antes Depois Aumento da prática 

Grupo 1 13,33% 60% 46,67 

Grupo 2 40% 46,66% 6,66 

Grupo 3 33,33% 50% 16,67 

Grupo 4 20% 86,66% 66,66 
TOTAL 25,49% 62,74% 37,25% 
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Além da importância de analisar os dados da anamnese, em especial a comparação 

entre os mesmos, também é observado pelo médico os resultados dos exames 

coletados, esses dão o respaldo para entender a forma que a saúde física esta e 

relacionar com as informações da anamnese. Os mesmos, por serem sigilosos, não 

serão divulgados nesse espaço, mas auxiliam muito no processo, possibilitando a 

visualização do colaborador sobre sua real condição de saúde. 

Tão importante quanto analisar os resultados individuais é saber a percepção dos 

participantes sobre o desenvolvimento das atividades, para isso, na finalização de 

cada grupo é solicitado que todos avaliem o projeto através de uma pesquisa de 

satisfação (link da pesquisa: https://forms.office.com/r/rL89haKd3B) 

Através dessa avaliação foi possível observar a percepção de 47 participantes do 

projeto sobre as atividades, em especial, destaca-se o índice de satisfação com o 

suporte da equipe multidisciplinar que conduziu as ações, conforme apresentado:  

Gráfico 02: Avaliação dos participantes sobre o projeto 

 
Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

 
De acordo com a escala utilizada, considerando que a resposta de 1 a 2 seja 

extremamente insatisfeito, de 3 a 7 razoavelmente satisfeito e de 8 a 10 extremamente 

satisfeito, percebe-se através maioria das respostas, que a condução da equipe 

agradou 89% dos participantes de maneira excepcional. Também que ajustes podem 

https://forms.office.com/r/rL89haKd3B
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ser feitos a partir do ponto de vista dos demais que avaliaram entre 5 e 7, para poder 

proporcionar a todos um suporte ainda maior. 

Da mesma forma que a percepção sobre a condução da equipe é necessário entender 

se as atividades propostas estavam alinhadas com os objetivos individuais e se 

contribuíram para as estratégias de melhoria na qualidade de vida. Assim identificou-

se a satisfação com as atividades propostas a partir do seguinte item: 

Gráfico 03: Avaliação dos participantes sobre o projeto 

 
Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

Novamente a explanação demonstra que a grande maioria, cerca de 83%, ficou 

extremamente satisfeita com as atividades propostas, e um número baixo de 

colaboradores sentiu-se razoavelmente satisfeito com a proposta do grupo. Embora o 

indicador demonstra ótimos resultados, há espaço de criação de novas atividades 

para que todos sintam-se mais acolhidos e tenham a possibilidade de identificar-se 

com as atividades, sem passar pelo processo insatisfeitos com o que é proposto. 

A contrapartida da participação no projeto precisa ser enfatizada, pois todo o processo 

de mudança é uma via de mão dupla: exige planejamento de quem executa, mas 

também comprometimento de quem participa. Colocar em prática todo conhecimento 

passado depende muito dos aspectos individuais, perpassa pela disciplina e objetivos 

pessoais, o que resulta em vivências diferentes, conforme avaliado abaixo:  

 



17 
 

Gráfico 04: Avaliação dos participantes sobre o projeto 

 
Fonte: Dados do Projeto de Qualidade de Vida HCPF 

A participação no projeto implica em dedicação de tempo (normalmente dentro da 

carga horária de trabalho) e ajustes de comportamentos, o que deixa espaço para 

possibilidade de desistências, como já ocorrido, ou baixa participação. Talvez essas 

constatações justifiquem 25% estarem razoavelmente satisfeitos com o seu resultado 

e desempenho durante o projeto. Mas, ao mesmo tempo, se observa que a grande 

maioria ficou bem satisfeita com a forma que colocou os ensinamentos em pratica. 

Esses aspectos quantitativos citados acima são reforçados a partir dos qualitativos 

que dão espaço para a reflexão sobre o verdadeiro alcance do projeto, conforme 

citado no relato de alguns participantes: 

“Este projeto é maravilhoso, uma equipe multidisciplinar fazendo ações em prol dos seus 
funcionários. Nem particular teria um atendimento tão completo. Sugiro que poderia ter 
encontros semestrais pelo menos pra quem já participou, pra relembrar as atividades.” 
 
“O projeto foi excelente reduzi todos meus exames, e aprendi muito sobre qualidade de vida 
e aromaterapia foi essencial estou usando muito. A dica seria fazer mais atividades ao ar livre 
caminhadas....de resto tudo magnifico!” 
 
“Projeto muito bom, bem elaborado com várias opções em alimentação, exercícios e as 
reuniões ótimas, não pude participar de todos os encontros, mas adorei participar.” 
 

Além das avaliações positivas, também se identifica através das falas dos 

participantes algumas sugestões de melhorias que oportunizam a realização de 

aprimoramentos para os novos grupos: 
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“Acredito que nos próximos, poderiam implementar algo sobre percentual de gordura 
corpórea X massa magra. Quando comecei a entender a grande diferença entre perder peso 
e ganhar massa magra, meu nível de progresso de perda de peso foi muito maior.” 
 
“Mais atividades físicas ao ar livre e mais palestras com nutricionista.” 
 
“Para que esse projeto possa ser contínuo dentro da instituição.” 
 

Entre todas as informações coletadas do público-alvo, observar que o projeto esta 

fazendo a diferença na qualidade de vida dos participantes, reforça o compromisso 

que a instituição tem com seus colaboradores.  

Ações como essas se vinculam ao planejamento estratégico da instituição, mas 

principalmente se alinham com o foco da valorização dos colaboradores. Fator esse 

que é perceptível também em outros processos da Política de Gestão de Pessoas, 

como nos resultados da Pesquisa de Clima institucional que acontece de forma bienal 

e demostra um aumento considerável de satisfação dos colaboradores: 

PESQUISA DE CLIMA HC 

 2020 2022 

Satisfação dos Colaboradores 
66% 75,4% 

 

A diferença de quase 10% a mais de satisfação entre um resultado e outro, representa 

a passagem de um período que a instituição já trabalhava com esse direcionamento, 

mas que não eram desenvolvidas tantas atividades como acontecem atualmente. 

Mesmo com uma média de 100 colaboradores a mais por ano, e passando por um 

período de extrema adaptação por ser hospital de referência em atendimento Covid, 

percebe-se que os índices conseguem se manter satisfatórios, bem como, o 

comprometimento de cada um demonstrado pelos índices de turnover e absenteísmo: 

MÉDIA ANUAL  
 2018 2019 2020 2021 2022 

 TURNOVER 1,37 1,37 1,34 1,61 1,77 

ABSENTEÍSMO 1,01 0,77 0,71 0,52 0,55 
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Os indicadores, comparados às médias nacionais, se apresentam abaixo do normal, 

mesmo sofrendo forte impacto com a pandemia, tanto no afastamento dos 

colaboradores por contaminação, quanto pela migração para outros empregos. 

A possibilidade de manter um quadro estável de colaboradores e satisfeita com a 

instituição, garante benefícios para o usuário dos serviços que tem a oportunidade de 

passar pelas mãos de colaboradores comprometidos com o seu fazer. Fator esse que 

pode ser observado a partir do indicador de Avaliação dos Serviços Prestados: 

AVALIAÇÃO DOS SERVIÇOS PRESTADOS HC  
Índice de 

Satisfação 

2018 2019 2020 2021 2022 

93,95% 92,30% 92,29% 93,91% 93,97% 

 

Observar esses dados é ter a resposta sobre o trabalho que é entregue ao 

cliente/paciente e entender que chegar a um índice tão alto de satisfação não seria 

possível sem investir no colaborador. Quando os mesmos são valorizados e têm 

oportunidades de cuidados humanizados, o trabalho bem executado é uma 

consequência e é com esse foco que a gestão de pessoas do Hospital de Clínicas de 

Passo Fundo desenvolve seus processos. 

5. CONCLUSÃO 

Através do referencial teórico apresentado e resultados avaliados, é possível 

identificar os benefícios da implantação do Projeto de Qualidade de Vida para o 

colaborador e para a instituição. Pensar em estratégias de vida para as pessoas que 

dedicam seu tempo salvando a vida dos outros, faz parte do compromisso social do 

Hospital de Clínicas, que zela pelo seu bem maior, o capital humano. 

Conseguindo atingir as metas estabelecidas de ofertar dentro do espaço de trabalho 

estratégias de cuidados com a saúde que geram uma melhor qualidade de vida ao 

colaborador, reforça-se aqui a necessidade de continuidade do projeto para poder 

ofertar a mais colaboradores a oportunidade de cuidado e preservação da vida. 
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