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RESUMO

Objetivo: Analisar a percepc¢ao de fornecedores de uma instituigdo hospitalar
sobre a gestao do relacionamento, integrando praticas formais de supplier
relationship management (SRM) e aspectos comportamentais relacionados a
troca social e a norma da reciprocidade. Método: Estudo quantitativo
transversal realizado com 102 fornecedores da area de infraestrutura
hospitalar. Utilizou-se um instrumento hibrido baseado na metodologia analytic
hierarchy process (AHP) e escala likert adaptada. Resultados: A dimensao
SRM apresentou avaliagdo “Boa” (média ponderada 7,04), destacando
transparéncia, qualidade da gestédo e impacto positivo nos produtos e servigos.
Em contrapartida, as dimensdes Troca Social e Reciprocidade obtiveram
avaliagdes “Regulares” (6,87 e 6,88), especialmente nos itens relacionados a
aplicacao pratica da reciprocidade e a resolugao de problemas. Conclusao: Os
resultados indicam que, embora a instituicdo possua praticas estruturadas
eficazes de gestao de fornecedores, ha fragilidade na percepgao de
reciprocidade cotidiana, o que pode comprometer a confianga de longo prazo.
Recomenda-se alinhar mecanismos formais de SRM a politicas explicitas de
reconhecimento e equidade relacional.
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ABSTRACT

Objective: To analyze suppliers’ perceptions of relationship management in a
healthcare institution, integrating formal Supplier Relationship Management
(SRM) practices with behavioral aspects related to Social Exchange and the
Norm of Reciprocity.

Method: A cross-sectional quantitative study was conducted with 102 suppliers
from the hospital infrastructure sector. A hybrid instrument based on the
Analytic Hierarchy Process (AHP) methodology and an adapted Likert scale
was used.

Results: The SRM dimension received a “Good” evaluation (weighted average
of 7.04), highlighting transparency, management quality, and positive impact on
products and services. In contrast, the Social Exchange and Reciprocity
dimensions were rated as “Regular” (6.87 and 6.88, respectively), particularly
regarding the practical application of reciprocity and problem resolution.
Conclusion: The findings indicate that although the institution has effective
structured supplier relationship management practices, weaknesses remain in
the perception of day-to-day reciprocity, which may compromise long-term trust.
Aligning formal SRM mechanisms with explicit policies of recognition and
relational equity is recommended.

Keywords: Supplier Relationship Management; Social Exchange; Reciprocity;
Healthcare Management.

INTRODUGAO

O relacionamento entre instituicdes de saude e seus fornecedores extrapola
relagbes contratuais tradicionais, configurando-se como uma rede de
interagdes sociais, estratégicas e operacionais. No ambiente hospitalar,
caracterizado por elevada complexidade e risco assistencial, a qualidade
dessas relagdes impacta diretamente a continuidade e a seguranca dos
servicos prestados.

A literatura aponta que praticas estruturadas de gestao do relacionamento,
como o supplier relationship management (SRM), contribuem para maior
previsibilidade, transparéncia e alinhamento estratégico na cadeia de



suprimentos em saude (1,2). Entretanto, estudos baseados na teoria da troca
social indicam que relagdes organizacionais sustentaveis dependem nao
apenas de estruturas formais, mas também de fatores comportamentais como
confianga, cooperagéao e reciprocidade (3,4).

Nesse contexto, compreender simultaneamente as dimensdes gerenciais e
sociais do relacionamento com fornecedores torna-se essencial para o
aprimoramento da gestao hospitalar. Assim, este estudo tem como objetivo
analisar a percepcao dos fornecedores quanto as praticas de SRM e aos
mecanismos de troca social e reciprocidade em uma instituicdo hospitalar.

REFERENCIAL TEORICO
Supplier relationship management (SRM)

O SRM é definido como uma abordagem estratégica voltada a gestao proativa
e ao desenvolvimento de relacionamentos de longo prazo com fornecedores-
chave (2). No setor de saude, sua aplicagao € considerada critica para garantir
eficiéncia, qualidade e seguranga no fornecimento de insumos e servigos (1).

Estudos indicam que praticas de SRM bem estruturadas promovem
transparéncia, melhor gestdo de conflitos e maior alinhamento entre as partes,
refletindo diretamente na qualidade dos produtos e servigos entregues (2,5).

Teoria da troca social e norma da reciprocidade

A teoria da troca social sustenta que relagdes organizacionais sao construidas
com base em expectativas de beneficios mutuos, nos quais confianca e
cooperagao atuam como mecanismos centrais de redugao de incertezas (3).
Complementarmente, Gouldner introduziu a norma da reciprocidade, segundo
a qual acdes positivas devem ser retribuidas de forma proporcional,
constituindo um principio universal das interagdes sociais (4).

No contexto organizacional, a reciprocidade percebida influencia diretamente a
satisfacdo, o comprometimento e a continuidade dos relacionamentos
interorganizacionais (6).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo quantitativo transversal realizado com 102 fornecedores
ativos de uma instituicdo hospitalar de grande porte, pertencentes a area de
infraestrutura. A coleta de dados ocorreu no periodo de 1° a 30 de abril de
2024, com taxa de resposta de 78,46%.

O instrumento de pesquisa foi estruturado com base em trés dimensdes
tedricas:



o Gestao do relacionamento com fornecedores (SRM)
e Troca social

e Reciprocidade (troca normativa)

Para analise dos dados, utilizou-se:
e Analytic hierarchy process (AHP) para ponderagao dos critérios

« Escala likert adaptada, convertida para uma escala de 1 a 10, conforme
proposta de Andrade e Tavares (7)

RESULTADOS
Avaliacao da gestao estruturada (SRM)

A dimenséo relacionada a gestao do relacionamento com fornecedores (SRM)
apresentou média ponderada final de 7,04, sendo classificada qualitativamente
como “bom”.

A Tabela 1 apresenta o detalhamento das médias e dos pesos atribuidos a
cada indicador avaliado neste grupo, evidenciando a influéncia da gestéao na
qualidade dos produtos e servigos, a transparéncia nas operagdes e a eficacia
na gestao de conflitos como os fatores de maior contribuigéo para o resultado.

Esses achados indicam que os fornecedores reconhecem a existéncia de
praticas estruturadas de gestao do relacionamento, alinhadas aos principios do
SRM descritos na literatura (1,2).

Tabela 1. Avaliagao dos indicadores de SEM.

Questao (Indicador) Média Obtida Peso (AHP) Contribuigcao
Final

1. Influéncia da gestao na qualidade 3,58 3,6 2,58

dos produtos/servigos

2. Eficacia na identificacao de 3,42 2,4 1,64

oportunidades de melhoria

3. Transparéncia nas operacgoes e 3,52 2,4 1,69

decisdes

4, Satisfagcdo com a gestao de 3,58 0,6 0,43

conflitos



5. Comunicacao e transparéncia na 3,50 1,0 0,70
tomada de decisao

Total ponderado - - 7,04

Avaliacao da troca social

A dimenséao fundamentada na teoria da troca social apresentou média
ponderada de 6,87, sendo classificada como “regular”.

A Tabela 2 apresenta o detalhamento de todos os indicadores avaliados, com
seus respectivos pesos AHP e médias obtidas na escala likert, permitindo
identificar os pontos fortes e as fragilidades percebidas pelos fornecedores.

Observa-se que a qualidade da colaboragao e o compartilhamento de
informacdes obtiveram avaliagdes relativamente mais elevadas, enquanto a
eficacia na resolugao de problemas apresentou 0 menor desempenho,
sugerindo limitagdes na conversao da interagao social em solugdes praticas.

Tabela 2. Indicadores de troca social.

Questao (Indicador) Média (1-10) Peso (AHP) Contribuicao
Final

1. Qualidade da colaboragéo e 3,51 41 2,88

interacdo social

2. Eficacia das informacoes 3,60 2,0 1,44

compartilhadas

3. Apoio na busca de oportunidades 3,35 1,4 0,94

de melhoria

4. Eficacia na resolugao de 3,15 1,7 1,07

problemas

5. Valorizagao da reciprocidade nas 3,39 0,8 0,54

interacoes

Total ponderado - - 6,87

Avaliagao da reciprocidade (troca normativa)

A dimensao relacionada a norma da reciprocidade obteve média ponderada
final de 6,88, também classificada como “regular”.



A Tabela 3 detalha os indicadores avaliados, evidenciando a discrepancia entre
a importancia atribuida a reciprocidade e a pratica percebida no relacionamento
com a instituicao.

Embora os fornecedores reconhegcam a reciprocidade como elemento essencial
para relagdes de longo prazo, os indicadores associados a sua aplicagao
pratica e a resolugcédo de problemas interpessoais apresentaram pontuacdes
inferiores, sinalizando fragilidade no retorno relacional percebido.

Tabela 3. Indicadores de reciprocidade (troca normativa).

Questao (indicador) Média (1-10) Peso (AHP) Contribuicao
Final

1. Satisfagdo com grau de 3,38 3,6 2,44

reciprocidade e cooperacao

2. Influéncia da reciprocidade no 3,42 2,8 1,92

relacionamento

3. Importancia da reciprocidade 3,61 1,8 1,30

(Longo Prazo)

4. Aplicacao pratica da norma de 3,35 1,1 0,74

reciprocidade

5. Eficacia da troca normativa em 3,49 0,7 0,49

problemas interpessoais

Total ponderado - - 6,88
DISCUSSAO

Os resultados evidenciam um desalinhamento entre as praticas estruturadas de
gestao e a percepcao dos aspectos comportamentais do relacionamento.
Embora a instituicdo demonstre maturidade na aplicacido do SRM, os
fornecedores percebem fragilidade na reciprocidade pratica e no retorno
relacional esperado.

Esse achado refor¢a a premissa da teoria da troca social de que estruturas
formais, isoladamente, ndo garantem relacionamentos sustentaveis se néo
forem acompanhadas por comportamentos coerentes e equitativos (3,4,6).

CONCLUSAO



Conclui-se que a instituicao hospitalar analisada apresenta praticas solidas de
gestao do relacionamento com fornecedores sob a perspectiva do SRM.
Entretanto, a percepcao limitada de reciprocidade e de resolugéo colaborativa
de problemas pode comprometer a confianca e a sustentabilidade das
parcerias no longo prazo.

Recomenda-se que gestores hospitalares integrem politicas formais de SRM a
acgdes explicitas de reconhecimento, equidade e retorno relacional,
fortalecendo tanto a dimenséo estrutural quanto a social das relagdes
interorganizacionais.
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