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RESUMO

O caso trata de uma Cooperativa Médica que vendi®me de Saude. Nesta organizacao, os interesgterati
entre os médicos cooperados, a diretoria e a astnggéo técnica geravam diversos conflitos. O passibilita
discussdes referentes a interacdes sociais emirmgéas cooperativas, conflitos de interesses putdis de
poder. Entre 0s aspectos mais interessantes do ftasevidente a existéncia de hegemonia do pesiseim
administrativo na organizacdo. Em resisténcia cetmegia da légica econdmica, que submete o médico a
estrutura da organizacdo, havia o interesse ingivido cooperado, que o levava a agir eventualnoamta os
interesses da cooperativa.

Palavras-chave:Hegemonia; Poder; Conflitos; Cooperativas médicas.
ABSTRACT

This case study is about a medical cooperative whias sold health plans. In this organization,edéht
interests among cooperate medicals, board of dire@nd technical managers generated conflicts. CEise
allows discussions related to social interactionga@operative organizations, conflicts of interesid power
disputes. Among most interesting elements, it idet the existence of hegemony in administrativeking in
organization. Resisting to economic logic hegemavhich submits medical to organization structuneré was
individual interest of cooperate, that orientatedehavior eventually against cooperative goals.

Keywords: Hegemony; Power; Conflicts; Medical cooperatives.
RESUMEN

El caso trata de una Cooperativa Médica que veseguros de salud. En esta organizacion, los distint
intereses entre los miembros médicos, la juntatliey la administracion técnica generaban vacmlictos.

El caso permite discusiones con respecto a lasaod®nes sociales en las organizaciones coopasativ
conflictos de intereses y las luchas de poder.eElus aspectos mas interesantes del caso, es &vitden
existencia de la hegemonia del pensamiento adnaitivgt en la organizacién. En resistencia a la hregda de
la l6gica econdmica, que somete el médico a laigstia de la organizacién, habia el interés indiziddel
miembro, lo que le llevaba a actuar eventualmeniéra los intereses de la cooperativa.

Palabras-Clave:Hegemonia; Poder; Cooperativas Médicas
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1 O DIA-A-DIA DE GILBERTO NA COOPERATIVA

“Preciso de uma aspirina!” — pensou Gilberto, aggis muito tenso de uma reunido com a diretoria.
“Como pode uma pessoa ndo pensar de acordo cor é oelhor para a cooperativa?” — refletia — “Rogr §
téo dificil convencer a diretoria de que é melharapa empresa reinvestir nossas sobras deste a@®’era
para menos. A empresa passava por uma situagéedina delicada e, para Gilberto, ndo havia exgiogara
tanta irracionalidade, falta de bom senso e deadenpolitica.

Nosso cenario € uma cooperativa médica que atuatewor do Estado de Minas Gerais vendendo
planos de saude e fornecendo servigos de ass@stériaica. A diretoria, composta apenas por médieas,
corpo gerencial, formado por economistas, admatdstres, engenheiros e contadores, estdo semprgidde
sobre a melhor forma de conduzir os negécios. Euooimaver discussdes ferrenhas, porque nem sentpre ®
bom para a diretoria € bom para a geréncia, da mésrmma que nem sempre 0 que era bom para a gerénci
atendia aos interesses da Diretoria. Conflitosraséio comuns, e fazem parte do cotidiano da empresa

Grosso modo, na linguagem das cooperativas, lierhama sobra. Sobra é excedente, é o resultado
contabil positivo do exercicio contabil da emprd3as sobras, sdo constituidas remunerac¢des questeatin
aos cooperados por suas relagdes negociais e 6perag Cooperativa. O pagamento ndo se da em fadiocdo
valor investido pelo cooperado, mas em funcdo deaividade na cooperativa.

Gilberto é o gerente financeiro da cooperativag esiomete diretamente ao diretor-presidente. Suas
rugas mostram que ndo € simples a sua funcao. Taxldfas, repetia seu discurso: “Esta é uma cotipeera
operadora de salude, uma empresa que precisa sarevique precisa de receita e lucros. Fato. Mas na
podemos nos esquecer que também € uma cooperatvprecisa remunerar 0s médicos. Estamos aqui para
atender as necessidades deles também. Concili@ses iateresses da melhor forma possivel”.

Essa cooperativa foi gerenciada, por muitos amenas por médicos, e uma mé qualidade na gestéo de
recursos resultou em um prejuizo financeiro murinde para a empresa que, naguele momento, de2ié R$
milhGes para a Agéncia Nacional de Salude — ANSnQua atual diretoria assumiu, ficou acordado que a
gestdo do Plano de Saude seria feita por profissiogue fossem capazes de compreender a dinamica do
mercado. Assim, profissionais de diversas areaanfocontratados para suprir as necessidades de uma
administracdo profissional. Ja a diretoria represense junto aos cooperados e mantinha-se forizua€iaas
por médicos, que tomariam as decisdes estratédgcampresa e gerenciariam o contato com os membros.

O tema desta reunido foi justamente de cunho feiemc‘o que fazer com as sobras anuais?”. Nessa
empresa, era 0 médico cooperado que decidia oagee ¢om tais recursos em Assembleia. Decisdesaader
divisdo dos recursos, reinvestimento, aplicacd@lgomm fundo ou pagamento de dividas eram sempisdasc
a serem tomadas pela Diretoria a partir do quedieeordado junto aos cooperados. E estes quesizahar as
sobras. O argumento da Diretoria era simples: “@ioeécooperado trabalha para a cooperativa, e B@n0s
de prejuizo contribuiu para as perdas. Tem trés gne estamos tendo sobras, e € justo que agereeegham
parcela significativa das sobras. E uma forma detenamos nosso médico cooperado trabalhando juntisa
Contudo, ndo era o que a geréncia entendia conuempie, visto que passava por um periodo de 03 anos
consecutivos obtendo sobras, depois de cinco anesdo apenas prejuizos, além da divida com a ANS,

poderia tomar a decisdo de embargar as operac@spiasa caso a obrigacédo tributaria nao fosseradenp
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Depois de vérias reunifes individuais com cadaatire de varias reunides junto ao Conselho Fizal
empresa, Gilberto conseguiu convencer os direttgegue a melhor solugédo para a seguranca dos neggei
reinvestir as sobras naquele momento para gatantrestabilidade financeira para a empresa. A @edisal
seria da Assembleia, mas pelo menos a Diretotia tiido conscientizada dos riscos da situacéo.

Mas aquela situacdo ndo era um fato isolado dditcod€ interesses existentes naquela cooperativa.
Em seus 08 anos de empresa, Gilberto ja tinha gassar muitas situacdes constrangedoras e algumas,
inclusive, ja quase lhe custaram o emprego. Ela spke era muito dificil convencer a diretoria deaudecisédo
economicamente racional, porque o diretor pensavanta forma diferente. Como a diretoria era elpéts
cooperados em mandatos periddicos, havia um jofjocpgoor tras das decisdes, pois 0 médico saleg ppra
ocupar o cargo onde se encontra, foi necessario dpauma série de pessoas por tras disso. Negda ajtais

pessoas ndo era tdo prudente, afinal. Mas issmldi#fva muito a tomada de decisdo em alguns casos.

2 O DILEMA DE GILBERTO NA ADMINISTRAGCAO PROFISSIONA L

Como resultado desse jogo politico, concessbeseégs aconteciam o tempo todo, prejudicando os
negocios da empresa. Um fato que se tornou objetonuitos conflitos, por exemplo, era relacionado ao
faturamento dos atendimentos. Tudo comecou quagiata, atender ao ciclo financeiro da empresa, thidha
definido pela geréncia junto aos diretores queersigds prestados pelos médicos cooperados devegam
faturados até 60 dias apés a realizacdo do segyige isso ndo acontecesse no prazo, hdo haveigagin de
pagamento imediato. Isso era bom para a operaéqgoiado de saldde. Se for bom para a operadoran da@m
os cooperados em geral. O pessoal da auditoriaalechs, entdo, barrava todas as contas acimadieMas
um determinado médico, em uma determinada situagabtizou operacdes de mais de R$ 50 mil e perdeu o
prazo de faturamento. Ao ter a sua conta negadedico recorreu a Diretoria, que imediatamentereaao a
concesséao. Isso acarretou um prejuizo financeirBEO mil reais para a empresa, mas tudo em pralodo
relacionamento entre os diretores e os médicosetadps. SO0 apds muitas discussdes, o problemacdgaex
no faturamento foi resolvido, apesar de que casdados subsistiam.

O dilema existente em administrar profissionalmemssa cooperativa, para Gilberto, era a divisdo de
papeis que ocorria em um plano subjetivo. Os fur@gios que compunham a geréncia trabalhavam para a
cooperativa, mas ndo eram cooperados. Contudaoenaal ver gerentes afirmando se sentir mais ceoiopsr
do que os proprios cooperados, pois suas deciséeswltadas para o bem da coletividade e, porsyezeam
médicos que s6 agiam em causa propria. Muitos gesentiam que trabalhavam para que os cooperados
tivessem sobras. Mas os cooperados nao trabalh@am@a cooperativa, mas para seus proprios ingxesao
se entendiam como parte de um grupo, mas comoadoess de servicos para uma empresa. Para alguns, a
maioria dos médicos s6 queria liquidez e ser renagitepelos pacientes atendidos que foram encanushad
pelo plano de salde, pois € mais rentavel do qeelass que ele receberia no final do ano. O pdetatrito
residia sempre, portanto, no conflito de interessd® a geréncia, a diretoria e os médicos codpsra

Situagdes de conflito ético também n&o eram tdonmms naquele ambiente marcado por interesses
diferentes. Em uma determinada situag&o, ocorrepraiiema relacionado ao consumo de OPME’s (Orteses
Proteses e Materiais e Especiais). A liberagcéo denml para procedimentos médicos é sempre piels

autorizagdo prévia do plano de saude. Tudo quseéalio tem uma preconizagéo feita por um colégiional
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de auditores que informam que, para cada procettimka um rol taxativo de materiais a serem libesac®
médico ndo precisa de mais do que aquilo. Houvecanflito muito grande quando a geréncia negou a
autorizacdo de determinados materiais a mais quarseaitiizados em uma cirurgia bariatrica. A geién
visando trabalhar em prol de procedimentos judtoscava evitar fraudes na tentativa de diminuitosus
assistenciais da operadora de saulde, pelo bemogeradiva. Conforme a literatura médica, apenas’o,das
cirurgias bariatricas em determinadas condigGesodfipas evoluem para cirurgias abertas. No casorde
determinado prestador, esse indice era de 20%rdpsasentava um custo de R$ 100 mil a mais panapaesa.

O curioso é que os médicos € que escolhiam os dedoees, e precos muito elevados e
desproporcionais eram praticados, muitas vezesgaa@s nos quais alguns materiais eram desneossdgssa
situacdo, conhecida como méfia de OPME's, era deerer dificuldade de fiscalizacdo, até por agéncias
regulatérias da salde. Ficou decidido, entdo, gyaracedimentos bariatricos seriam feitos por optestador,
indicado pelo plano de saude, e que seriam negaslgsedidos de materiais feitos por aquele prestador
especifico sem uma fundamentacéo cientifica dass@laae da cirurgia aberta. Quando isso foi feittdice
de evolugdo de procedimentos bariatricos para giasrr abertas caiu para zero. O prestador cooperado
prejudicado recorreu, entdo, a diretoria. Alegoa gle detinha o conhecimento técnico e que ele salgjue
deveria ou ndo ser utilizado, e que cabia ao pégremas autorizar a aquisigdo de equipamentos. Apéas
discussdes, o médico informou que requeria muitatemais a mais porque estava aprendendo a utttzsr
materiais. A diretoria, apesar dos calorosos dsbatdividas levantadas com essa discusséo, optondpo

encaminhar o médico ao Conselho de Etica e autodgmagamento dos materiais.

3 UM NOVO DESAFIO

Gilberto percebia que a diretoria sempre tinhadgatificuldade de se arriscar, de bater de fremte @
cooperado. A solucdo encontrada pelos gerentds, gudiretoria consistia em uma série de a¢cdewvigagam a
congruéncia de sentidos entre administracdo, diseéomédicos cooperados. Assim, foi criado um enicle
desenvolvimento humano com médicos, com atividadiesintegracdo e treinamento, difusdo de cultura
cooperativa e interacdes para reducdo de confhtatiretoria também falava sobre a criacdo de uiratatia
corporativista, composta por um membro a mais geegssariamente, seria administrador. A funcdoedess
administrador seria o gerenciamento de conflitos,reducéo das influéncias pessoais nas relacditisgmda
diretoria com os cooperados.

Gilberto se sentia desgastado de trabalhar emctaidicdes. Sentia que 80% do seu tempo como
gerente servia para resolucao de conflitos e diddtmgque qualquer outra coisa. Passava a maia@ gariempo
discutindo planejamento, convencendo pessoas,vesstd conflitos, lidando com fornecedores e neguoa
com parceiros do que qualquer outra funcao. Senteéa estava sempre no meio de um campo minado por
interesses difusos, no qual sua figura era sempnais fragil e incapaz de promover as mudancass Biais
ap0s a reunido sobre divisdo de sobras, recebeuligat@io pedindo que ele fosse a sala dos diretores
Chegando 14, recebeu a noticia de que a Assendgié@vara o reinvestimento das sobras nas operalgdes
empresa. Em seguida, ouviu do Diretor-Presidergegainte afirmagéo: “Estamos muito satisfeitos cua
atuagdo na nossa empresa, e acreditamos que vacénaeuridade para assumir um desafio ainda maior.

Gostaria de compor nosso quadro de diretores, sentis novo Diretor da nossa empresa?”.
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4 NOTAS DE ENSINO

4.1 Objetivos de aprendizagem

O caso trata de questfes relacionadas a dindngeaipacional, abordando as dimensfes de poderes,
de cultura, de conflito, de légica racional hegeitére a resisténcia. O ponto central da aprendmagsa a
multidimensionalidade de interesses que envolvexisténcia de uma organizacédo e a dificuldade eramba
no gerenciamento de interesses difusos. Objetiyar@amover o debate entre os participantes no qugetas
seguintes aspectos: a logica que permeia a cridgedorganizages cooperativas; o conflito de intees
existentes em tais organizacfes; as interacfeais@avindas do processo de gerenciamento de \aigedia
organizacdo; o conflito subjetivo existente entseneembros da administracdo e os médicos cooperados;

dindmica de rela¢cBes de poder e resisténcia erodaiextos.

4.2 Fonte dos dados

Este caso reflete uma série compilada de situagfiédicas, ocorridas em uma importante empresa do
segmento de planos de saude do interior do Estaddins Gerais, no primeiro semestre letivo de 2@3
nome da empresa nao foi mencionado. O nome dormgem principal foi modificado, é ficticio. Embaa
trate de um caso real, foram introduzidos elemefita$onais na narrativa objetivando tornar a Ieitunais
agradavel e interessante ao leitor. Os dados fdesantados por meio de entrevistas junto a gereddes

organizacdo, que relataram suas experiéncias gividalesempenho de suas fun¢des.

4. 3 Aspectos pedagoégicos

Este caso pode ser lido em poucos minutos e paddiizado para promover discussdes e debates em
disciplinas de graduacdo e pds-graduacdo relacdsnadestudos organizacionais, estudos sociaisjogest
pessoas, entre outras. Sugere-se a leitura indivielposterior discussdo em grupos. Apos as didesssm
grupo, o professor dividir a sala em trés grandepas: o0 grupo dos médicos cooperados (maioriaaldg, o
grupo da administracdo técnica (até 06 pessoasyrem da diretoria (até 03 pessoas). Cada gruperpo
anotar e escrever quais € o papel na dinAmicagémiaacao, e entdo os grupos vao discorrer sobrerdktos
de interesse apresentados neste caso de ensiroucadefendendo seu respectivo grupo de referé@ia.
professor sera mediador das discussdes. No fiadh grupo fara suas respectivas consideragtes cmin®o0s

conflitos podem ser resolvidos e quais agfes patieaimenizar as diferengas entre os atores envelvido

4. 4 Questdes para discusséo

1. Quais sdo os principais atores que interagem noepso politico da organizacdo cooperativa no

caso exposto?

2. Quais sao as diferencas de interesse mais marcantgsrocesso politico da organizacéo

cooperativa?
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3. Como as diferencas de interesses podem afetaj&ts/ob organizacionais?

4. Qual dos interesses pode ser tido como o hegemfaicaso exposto?

5. Como pode a Administragdo Profissional gerenciarcosflitos advindos da diferenga de

interesses entre os atores envolvidos?

6. Em sua opinido, Gilberto deve aceitar a propostaigQsdo as dificuldades que Gilberto

encontrara caso aceite se tornar o novo Diret@atgerativa?

7. Como consultor de negdcios, qual seria a sua pr@amasa aliviar as tensfes existentes entre 0s

atores envolvidos?

4.5 Andlise do caso e revisdo de literatura

O cooperativismo, forma de organizacdo social ptesem diversas formas no Brasil, pode ser tido sob
diferentes perspectivas. Lima (2004) subdividiu @operativismo em duas categorias, quais sejam as
cooperativas pragmaticas e defensivas. Segunddon, @ primeira é organizada com fins de prestaigio
servicos para as unidades prestadoras de servieasgcompdem, ou integram programas estataisrdedgede
renda, e sdo desvinculadas dos principios do maneneooperativista. A segunda categoria, ainda rebmu
Lima (2004), é formada a partir de movimentos tifsibtas para manutencéo de emprego, ou surgentiadsar
programas governamentais de geracdo de renda pprdapdes pobres, sendo embasadas pelos valores da
autogestao dos trabalhadores, do combate ao demganprdesenvolvimento sustentavel, e sdo apoiamtas p
instituices como sindicados, ONGs, entre outras.

O propdsito de tais organizacdes, segundo Sing¥2)2 € intrinsecamente ligado aos principios de
organizacfes de economia solidaria, e deve sendidte como aquele que € habil a promocao da igdalda
mediante poder decisério, que reitera a associdgdguais e fundamenta-se na propriedade colgarntida
pela existéncia de assembléias gerais que delibsshre assuntos de natureza coletiva.

Rosenfield (2004) prop8e um modelo de dois gragdesos que integram organiza¢gfes cooperativas:
de um lado, o grupo que engloba engajamento e @desdutro caracterizado pelo desvio e recuo. Skgan
autora, o engajamento é o modelo politico-ideoldgiae marca o projeto coletivo que legitima a sudst@&ncia
rumo ao futuro, e a adesédo é uma aposta no sudassgio coletiva, mediante um esforco de cesséafmdas
individuais ao propésito coletivo. Ja o desvio,us®p Rosenfield (2004), é uma resisténcia proguostalguns
membros do grupo a forma como a organizacdo € eaaude modo que € proposta a manutencdo de um
trabalho coletivo, mas um enfraquecimento do cadetie trabalho, e o recuo, por sua vez, é a ing@awa
ideologia individualista dentro do contexto coopigm que ocorre a partir de interesses pessoaigdamisdes
coletivas.

A partir do exposto, portanto, tem-se que a orgagdia cooperativa do caso em tela constitui mais do

gue uma forma de organizagdo social com mote et Trata-se e uma cooperativa pragmatica éaitor,
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desprovida de principios cooperativos, onde podanokservados grupos marcados pelo desvio e recde,
séo perceptiveis as resisténcias as formas congaaipacao € gerida e a insercdo de interessesduodis que
prevalecem sobre interesses coletivos. Ndo se deatam arranjo social com sobreposicéo de valayesis,
mas de uma organizacgdo caracterizada por interiesbeisiuais.

O presente caso pode encontrar uma melhor com@ieangartir da analise do desenho organizacional
proposto por Mintzberg (1995) de burocracias psadisais, caracterizadas pela politica de admissfio d
especialistas fortemente treinados e doutrinadws profissionais — que se concentram no nuclecacjmeral, e
pela transferéncia a eles de relevante controleesolresultado do seu trabalho. Mintzberg (199%)n@h a
atencao para o fato de que, em tais estruturamtoote do trabalho pelo especialista significa queofissional
possui relativa independéncia e atua de pertolerdes aos quais serve.

Segundo Mintzberg (1995), em tais organizacdegafsspionais ndo exercem apenas o controle sobre
seu proprio trabalho, mas também buscam o contlietivo das decisBes administrativas que os afetam
fazendo que em tais estruturas surjam hierarquiasndstrativas paralelas: uma de baixo para cima ps
profissionais, e uma segunda burocraticamente recinde cima para baixo na assessoria de aposer@bo
autor que em tais organizagBes o administradorissiohal conserva seu poder somente até quando os
profissionais o percebem como servindo eficazmesieus interesses.

Quando observamos o presente caso a luz da teaamipacional entendemos, em um primeiro
momento, que o papel da administracéo profissiématie organizar e gerenciar os meios de produzfiorocha
mais eficiente e efetiva em nome dos que possutimlaridade da empresa. Segundo Willmot (2000jalor
para o acionista ou para o0 dono da empresa seutoimoobjetivo explicito e hegemonico para a gest&ssa
mesma direcdo, Parker (2002) entende a gestdo eonouelo hegembnico de pensamento, o que torna
primordial o conhecimento gerencial, que nos levhuacar os melhores resultados possiveis. ParaPark
(2002), a gestdo e o pensamento dela decorrepta altnosso discurso, organiza as relagbes sadaigitra
forma, e a politica resultante é sempre posiciopad@ivamente em relagdo ao capital.

Isso quer dizer, em outras palavras, que o pengaradministrativo nos leva a querer sempre o melhor
resultado — queremos ganhar, levar vantagem, spriagregamos valor em uma légica economicistio-si
no trabalho, mas em nossas relacdes sociais,cpsli até mesmo familiares, ainda que outros Seg@s0S
objetivos. Temos entdo, no presente caso, umanteregemonica classica: uma que se volta a nazgoa a
organizagao (organizar) € um fim em si mesmo esaado de tal, deve ser gerenciada da melhor foossiyel.

Essa hegemonia do pensamento administrativo etwgstré contraposta por Burrel (1988), que vé a
organizacdo como uma producdo organizativa a petinteracfes sociais. Para o autor, as orgam@sagdo
existem, ndo séo substantivos, mas sdo processtieums de producéo, que ocorrem dentro de um qogis
amplo de sociedade. Tanto assim o &, que Coop@8),19essa linha de entendimento, afirma que oeitinde
organizacdo deve ser generalizado, pois a orgauz&c uma realidade social mdltipla, que ndo pode
simplesmente ser colocada em um lugar ou expressampdiscurso de gestéo, por exemplo.

O pensamento administrativo pode também ser msigielas idéias de Weick (1995), para quem a
organizagdo ndo é uma estrutura, mas é um prodessonstrugdo de sentidaer(semaking), que é baseada na
atividade social e individual. Assim, a realidadeoéstruida de forma descentralizada pelos ato@ais, em
oposicdo a realidade organizacional, sendo prérdetada ou imposta por um lugar central, por exempina

equipe de diretoria. Weick (1995) entende que garizacbes podem ser racionais, hierarquicas etu@stis
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superficialmente, mas quando as andlises vao nfaisd®, se demonstra que os diversos fatores qereax
influéncia em uma organizacdo estdo fracamenteldgjaas vezes até desordenados. Assim, para q astor
organizacfes poderiam ser tidas ndo como uma wstreigida, mas como uma associacao flexivel, mwe
individuos podem inverter a ordem, renegociar gaesuas realidades em cada segundo.

Na andlise do presente caso, percebemos a hegedwmpiensamento administrativo na reproducao de
estruturas sociais organizativas, que conflitamie isistidas pelos fins almejados pelos profisssoue
integram o quadro de médicos cooperados. Segurspld@2002), a hegemonia sempre desempenha um papel
importante na garantia da reprodugéo das estrutoaais e de suas combinagfes e, em razdo do mendmn
sistema aberto, a hegemonia é necessaria pardigaraoeséo social. Assim, fez-se necessario quaétlicos
cooperados criassem uma estrutura social possuli@ocanhecimentos organizacionais para gerencianaerst
recursos de forma a criacdo de mais-valia. Ao gerfésso, a mais-valia se tornou um valor hegenodnic
finalistico e comecou a dificultar os fins inicia@nte desejados.

Conflitos de interesses e sentidos atribuidos feremtes atores séo inerentes a todas as orgéeac
gue vivem a multiplicidade de sentidos, especiateneam organizagfes cujo fundamento é cooperativo.
Percebem-se trés linhas de interesses no cascetmneinteresse organizativo da equipe técnicapyetende a
eficiéncia, eficacia e efetividade da organizaghoprpo médico, caracterizado por interesses iddalistas de
uma cooperativa pragmatica, e a diretoria, quewigarenciamento das atividades e atenuacéo dégague
surgem entre essas duas partes, que busca seadangas fins cooperativos da organizacao.

A estrutura tenta se impor ao médico, 0 médicatsatimpor a estrutura. N&o se trata, portantonue
problema estrutural, mas um problema de sentidoser@e da questdo é a auséncia da definicdo dé équa
sentido da organizacao”, e a sua difusao entrestod@tores sociais existentes. Buscamos realriealidades
cooperativas? Ou buscamos apenas o fortalecimeditodual a partir da unido? Qual é o sentido datémrcia
da cooperativa?

Essas séo analises que devem ser feitas, e sudsséms, sejam elas construidas de forma centlaliza
ou democréatica, devem ser difundidas entre o grapmo forma de definicdo sobre o que é mais impteta
para a empresa. Se for o atendimento das necessidadcooperado, a organizacdo deve iniciar trabale
mudanca de estruturas externas a sua organizagdfor D atendimento das necessidades econémicas da
empresa, a mudanca deve ser interna a partir dadwggio das estruturas sociais existentes, quatgaraa

gestado de recursos que beneficie a organizagéo.

Artigo submetido para avaliagdo em 14/08/2013 é@para publicacdo em 22/07/2014
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