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Significados da geréncia do cuidado construidos ao longo da
formacao profissional do enfermeiro

Meanings of care management built throughout nurses’ professional education

Significados de la gerencia de la atencién construidos a lo largo de la formacion profesional
del enfermero

Monique Haenscke Senna?, Livia Crespo Drago?, Angela Regina Kirchner?, José Luis Guedes dos Santos?, Alacoque
Lorenzini Erdmann!, Selma Regina de Andrade’

Objetivou-se compreender os significados da geréncia do cuidado para académicos, enfermeiros e docentes, construidos ao
longo da formacao profissional. Estudo qualitativo, guiado pela Teoria Fundamentada em Dados, realizado em um hospital
universitario, entre outubro de 2010 e julho de 2011, com 21 participantes em trés grupos amostrais, e analisado pelo
referencial de avaliacdo da qualidade do cuidado em satide de Donabedian. Trés categorias foram evidenciadas: o enfermeiro
como gestor da estrutura material e pessoal; Gerenciamento de enfermagem como processo dindmico e multifatorial;
Conferindo ao enfermeiro a responsabilidade pelo resultado dos cuidados prestados e seu distanciamento da pratica
assistencial. Desvelou a face gerencial conflitante com processo de trabalho assistencial, devido a sobrecarga de atividades
do enfermeiro, responsavel pela estrutura, processo e resultado do cuidado. E necessario intensificar a formacio profissional
e continuada do enfermeiro para pratica de geréncia do cuidado.

Descritores: Enfermagem; Gestdo em Saude; Cuidados de Enfermagem; Educagdo em Enfermagem.

This study aimed to understand the meanings of care management for undergraduate students, registered nurses and
professors during their professional education. It is a qualitative study, based on the Grounded Theory, conducted in a
university hospital, between October 2010 and July 2011, with 21 participants in three sample groups (undergraduate
students, professors, and registered nurses) and analyzed through Donabedian’s reference of health care quality evaluation.
The study identified three categories: nurses as managers of material structure and personnel; Nursing management as a
dynamic and multifactorial process; Giving to nurses the responsibility for care outcomes and practices and their distance
from care practice. This study unveiled the managerial characteristic that has conflicts with the care work process, due to
nurses’ overload of activities, who are responsible for care structure, process and outcomes conducted by a health team. It is
necessary to enhance professional and continuing education to the practice of care management.

Descriptors: Nursing; Health Management; Nursing Care; Education Nursing.

El objetivo fue comprender significados de la gerencia de la atencién para estudiantes, enfermeros y docentes a lo largo de
la formacidn profesional. Estudio cualitativo, basado en la Teoria Fundamentada en Datos, realizada entre octubre de 2010 y
julio de 2011, con 21 participantes en tres grupos de muestras, y analizado por el referencial de evaluacién de la calidad de
la atencidn en salud de Donabedian. Tres categorias fueron identificadas: enfermero como gerente de la estructura material
y personal; gerencia de enfermeria como proceso dindmico y multifactorial; confiriendo al enfermero responsabilidad por
el resultado del cuidado ofrecido y su distanciamiento de la practica asistencial. Se desvel6 la faz gerencial confrontante con
proceso de trabajo asistencial, debido a la sobrecarga de actividades del enfermero, responsable por la estructura, proceso
y resultado de la atencion. Es necesario intensificar la formacioén profesional y continua del enfermero para practica de
gerencia de la atencion.

Descriptores: Enfermeria; Gestion en Salud; Atencién de Enfermeria; Educacion en Enfermeria.
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Introducao

O processo de trabalho do enfermeiro
pode ser subdividido em duas esferas principais
entre si:

e complementares assistir/cuidar e

administrar/gerenciar. Na dimensdo assistencial,
o enfermeiro toma como objeto de intervencido as
necessidades de cuidado de enfermagem e tem
por finalidade o cuidado integral aos pacientes. Na
dimensdo gerencial de suas atividades, a finalidade
da atuacdo do enfermeiro é a organizacdo do
trabalho e de recursos humanos em enfermagem,
com o intuito de criar e implementar condi¢coes
adequadas a producdo do cuidado e de desempenho
da equipe de enfermagem. Para tanto, conta com
meios e instrumentos técnicos da geréncia, como:
dimensionamento de pessoal, planejamento, educacdo
permanente, supervisio, avaliacio de desempenho,
atividades que exigem conhecimentos gerenciais
potencializados, seja através da formacdo profissional
ou complementar®2,

Nessa linha de pensamento, a geréncia
configura-se como uma atividade meio, que se
direciona para a atividade fim que é o cuidado, ou
seja, a geréncia do cuidado de enfermagem tem como
alicerce a articulagdo entre a dimensao assistencial e
gerencial do processo de trabalho do enfermeiro®-2,

A geréncia do cuidado de enfermagem
mobiliza acdes nas relagdes, interacdes e associagdes
entre as pessoas como seres humanos complexos
e que vivenciam a organicidade do sistema de
cuidado complexo e multiprofissional. Esta fungio é
constituida por equipes de enfermagem e de satude
integradas e com competéncias/aptiddes/poténcias
gerenciais préprias ou vinculadas as atividades
profissionais dos enfermeiros. A complexidade da
pratica gerencial do enfermeiro envolve multiplas
acoes de gerenciar, cuidando e educando, de cuidar
gerenciando e educando, de educar cuidando e
gerenciando, construindo conhecimentos e, no
ambito da atengdo hospitalar, articulando os diversos

servicos hospitalares em busca da melhor qualidade

do cuidado como direito do cidaddo®.

De modo abrangente, as acoes de administrar
e cuidar estdo presentes nos discursos e praticas
ambientes

dos enfermeiros, especialmente nos

hospitalares. O que parece ainda uma realidade,
no entanto, € uma caréncia na compreensido do
conceito de geréncia do cuidado, levando esses
profissionais a compartimentalizarem suas atividades
administrativas e assistenciais como se fossem duas
esferas conflitantes em sua realizacdo. Este cenario
ndo deveria estar presente nos dias atuais, ja que
a precursora da Enfermagem Moderna, Florence
Nightingale, em seus estudos, ja deixava clara, a
importancia do conhecimento e das habilidades
administrativas, bem como da influéncia dessa pratica
na assisténcia ao paciente™,

Esta dissociacdo entre geréncia e cuidado
pode estar relacionada a influéncia histérica do
modelo taylorista/fordista, da administracao classica
e do modelo burocratico sobre a organizacdo do
trabalho e o gerenciamento no setor satude. Entre as
principais caracteristicas desses modelos destacam-
se a fragmentacdo do trabalho com separacio
entre concepgdo e execucdo, o controle gerencial do
processo de producdo associado a rigida hierarquia,
a racionalizacdo da estrutura administrativa, a
impessoalidade nas relagdes interpessoais e a énfase
em sistemas de procedimentos e rotinas®”.

De outro modo, também se questiona as
concepgdes de processo de trabalho dualista que
separa as func¢des assistenciais das gerenciais, quando
vistas sob suas finalidades e instrumentos de trabalho.
A evolugdo da visdo de todo e parte aporta novas
possibilidades de concepg¢des, que ampliam os olhares
e indicam possiveis novos construtos conceptivos.

Ainda,
realidades,

diante da apreensdo de novas

surge também a necessidade da
incorporacdo de novos conhecimentos e acdes ao
exercicio gerencial do enfermeiro, como competéncia
relacional, ética, politica e humanista. Assim,
diversos questionamentos acerca da configuracdo da

administracdo em enfermagem tém sido levantados,
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salientando a necessidade da construcido de formas
inovadoras e interativas de gerenciar em enfermagem.
A expectativa é que tais inovagdes busquem transpor
os limites institucionalizados do cuidado tradicional,
pautado em processos administrativos fundados no
pensamento positivista e determinista®. Contudo, os
modelos vigentes de praticas gerenciais e estruturas
organizacionais parecem ter pouco evoluido, ou seja,
ainda sdo mais deterministicos e estruturalistas.

A formacgdo profissional é fator importante
para que ocorra a modificacdo no aprendizado
e na constru¢do de novos saberes e fazeres do
enfermeiro em relacdo a organizacdo da assisténcia
de enfermagem em ambientes hospitalares®. Para
o avan¢o e fortalecimento da incorporagio de
competéncias gerenciais é preciso repensar aformacao
do enfermeiro visando a superacdo da dicotomia entre
cuidado e geréncia, proporcionando aos graduandos
de enfermagem experiéncias diversificadas ao longo
da formacdo®.

Na formacdo do enfermeiro para a geréncia
do cuidado ¢ importante instrumentalizar os
académicos para a ampliacdo da rede de relagdes com
competéncia/aptidao/poténcia de pensamento para
gerar interagdes. A competéncia/aptiddo/poténcia do
enfermeiro para a geréncia do cuidado deve centrar-
se em promover uma visdo mais ampliada do cuidado
na rede de relagdes, habilitando-o para atitudes
que déem conta do dominio da pratica do trabalho
coletivo, de interdependéncia, complementaridade,
compartilhamento, cooperacao, competicao,
consenso, negociacdo, demonstrando dominio da
especificidade do trabalho e/ou do conhecimento da
enfermagem®.

A partir do panorama exposto, questiona-
se: Quais os significados de geréncia do cuidado
construidos ao longo da formagdo profissional do
enfermeiro? Para responder este questionamento,
propds-se o seguinte objetivo: Compreender os
significados da geréncia do cuidado construidos
ao longo da formacdo profissional do enfermeiro, a
partir da perspectiva de académicos, enfermeiros e
docentes.

Rev Rene. 2014 mar-abr; 15(2):196-205.

Método

Estudo qualitativo orientado pela metodologia
da Grounded Theory, ou Teoria Fundamentada nos
Dados (TFD)49,

Os dados foram coletados em um Curso
de Enfermagem de uma universidade publica da
autarquia federal do Sul do Brasil entre outubro
de 2010 e julho de 2011. Foram entrevistados 21
participantes, divididos em trés grupos amostrais.
O primeiro grupo foi composto por 08 académicos
com o objetivo de conhecer como eles significavam
a abordagem da geréncia do cuidado ao longo do
processo de formacdo profissional. A partir dessas
primeiras entrevistas, surgiu o interesse em explorar
essa questdo com docentes. Dessa forma, constituiu-
se o segundo grupo amostral com 06 professores
enfermeiros. Como houve men¢do tanto entre
discentes quanto docentes sobre a importancia da
participacdo dos enfermeiros no processo de ensino
de geréncia do cuidado, o terceiro grupo amostral
foi composto por 07 enfermeiros que atuavam na
supervisdo dos estagios de gestdo e gerenciamento
em enfermagem e saude.

A composicdo desses trés grupos amostrais
teve como objetivo a compreensdo mais aprofundada
do fendmeno investigado e alcance da amostragem
teodrica, conforme prevé a TFD. Dessa forma, os
integrantes dos grupos amostrais foram selecionados
propositalmente visando a escolha de individuos
que pudessem fornecer as melhores informacdes
em relacdo a problemdatica em estudo, tais como:
estudantes que ja tinham cursado adisciplinade gestao
e gerenciamento em enfermagem e sadde, docentes
que ministravam aulas neste componente curricular e
enfermeiros com experiéncia no acompanhamento de
alunos em estagios cujo foca era o desenvolvimento de
habilidades, competéncias e atitudes gerenciais.

As entrevistas foram realizadas individualmen-
te, gravadas em um dispositivo eletronico de audio
e transcritas. Para analise dos dados, procedeu-se a
codificagdo aberta, axial e seletiva, o que permitiu a
elaboracdo de coédigos e identificacdo de categorias
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explicativas do fendmeno investigado. Na codifica-
¢do aberta, cada incidente é codificado linha a linha
em quantas subcategorias de analise forem possiveis,
buscando compreender seu significado a partir da
experiéncia dos participantes da pesquisa. Apds esta
etapa, é realizada a codificacdo axial, em que os cédi-
gos sdo reagrupados por suas similaridades e diferen-
¢as conceituais, formando categorias que sdo nomea-
das provisoriamente com nomes mais abstratos que
os codigos. Na codificagdo seletiva, ultimo estagio do
processo de andlise dos dados, ocorre a integragio e
o refinamento das categorias, de tal modo que elas se
organizem em torno de um conceito explicativo cen-
tral®9,

Considerando a estreita relagdo entre a
geréncia do cuidado, os modelos gerenciais e
estruturais vigentes e a qualidade da assisténcia
nos servicos de saude, adotou-se como referencial
tedrico para elaboragdo e organizacdo das categorias
os elementos que compode a modelagem constructos
de Avedis Donabediam, precursor da avaliagdo da
qualidade do cuidado nos servigos de saide no ambito
do desempenho técnico e de relacionamento pessoal:
Estrutura, Processo e Resultados. Este referencial
propde estabelecer o grau de sucesso das profissdes
relacionadas com a saide, num autogerenciamento,
constante e preventivo, impeditivo a exploracao ou
a incompeténcia. A avaliagdo qualitativa do cuidado
em saude, dever analisada na estrutura (material,
pessoal, formativa, etc), no processo de execugao e nos
resultados alcancados®V, Esta abordagem, embora
deterministica e estruturalista, ainda se adéqua aos
modelos de praticas vigentes.

0 estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da
instituicdo de referéncia (certificado n? 966/2010).
Os participantes do estudo foram informados acerca
dos objetivos da pesquisa, que poderiam desistir, em
qualquer etapa, sem implica¢des e, ao concordarem,
voluntariamente em participar, assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido. Para garantir a
confidencialidade da identidade dos participantes, os
depoimentos obtidos foram identificados pela letra “A”

de académicos, “D” de docentes e “E” de enfermeiros,

seguidos por uma numeracgao ordinal.

Resultados

A partir da interpretacio dos cddigos e
elaboracdo de subcategorias e categorias analiticas,
depreendeu-se que entre alunos e enfermeiros houve
uma maior convergéncia de codificacdes, e que os
docentes centraram suas falas no ambito da formacio
profissional da geréncia em enfermagem e saude.
Uma sintese dos achados relacionados a formacio
profissional em geréncia do cuidado em enfermagem
e os elementos componentes do referencial tedrico
da avaliacdo qualitativa do cuidado em saude é
apresentada na figura 1. Na sequéncia, apresenta-se
uma analise descritiva dos resultados do estudo.

Componentes Significados da geréncia do cuidado
Atuando na gestdo de
materiais e pessoas, como
gerente da estrutura para o
Enfermeiro como cuidado
estor dos recursos
Estrutura g . . .
materiais e da Considerando a formagao
equipe de trabalho profissional e permanente
fundamental para melhorar
a qualidade das agdes de
gerenciamento
Definindo o processo
de enfermagem como
estruturante do cuidado de
. qualidade
Gerenciamento de
enfermagem como . ~
Processo gem co Promovendo as articulagdes
processo dindmico e P .
. . necessarias para o cuidado
multifatorial - -
multi e interprofissional
Considerando a demanda de
atividades burocraticas
Sendo responsavel pela
Conferindo ao qualidade do cuidado
enfermeiro a prestado
responsabilidade
elo resultado
Resultado p . Apontando o resultado
dos cuidados X X ;
do cuidado assistencial
prestados e seu “udicad lad dad
distanciamento da prejudicado pela demanda de
) . ) resolugdes gerenciais
pratica assistencial

Figura 1 - Sintese dos significados da geréncia do
cuidado construidos aolongo da formagao profissional
em enfermagem, conforme os componentes do
referencial de Donabedian
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Categoria 1 - Estrutura: Enfermeiro como gestor
dos recursos materiais e da equipe de trabalho

Subcategoria: Atuando na gestdo de materiais e
pessoas

0 dimensionamento e distribuicdo da equipe
de trabalho e provisdo de recursos materiais para
a realizacdo da assisténcia foram citados como
atribui¢cbes gerenciais do enfermeiro referentes a
responsabilidade pela estruturacdo da unidade ou
servico de saude. 0 gerenciamento do cuidado em satide e em
enfermagem é o conjunto de agdes que o enfermeiro desenvolve no
cotidiano de suas atividades, que incluem atividades de gerenciamento
de recursos humanos, na escala de servico e na distribuicdo dos
profissionais da equipe de enfermagem e gerenciamento de recursos
materiais (E3). E tudo, tanto o cuidado propriamente dito ao
paciente, o cuidado que ele precisa ter na hora certa, sdo os materiais
disponiveis que eu possa fazer esse procedimento certo na hora certa
(A6). 0 gerenciamento do cuidado envolve a gestdo de materiais, de

pessoas, de conflitos (A8).

Subcategoria: Considerando a formacao profissional e
permanente fundamental para melhorar a qualidade

das ag¢des de gerenciamento

Aformacdo profissional de qualidade foiapontada
como uma ag¢do importante para o desenvolvimento
da geréncia de enfermagem nas instituicdes de satude.
Foi possivel identificar nas entrevistas, a preocupacio
quanto ao modelo de formacgdo profissional dos
futuros enfermeiros relacionado aos conhecimentos
sobre gestéo em saude. Nés, enquanto docentes, temos muitas
criticas com relagcdo ao processo todo de formagdo desse enfermeiro
que vai sair daqui. Mas eles, quando estdo na sétima fase até que
estdo direitinho. Mas esse é um defeito da nossa formagdo como um
todo, na forma como a Universidade funciona (D4).

Os participantes da pesquisa também
pontuaram importancia da educacdo permanente
no contexto da atuacdo gerencial do enfermeiro.
Trabalhar com a prépria questdo da educagdo permanente em satide,

do controle social, trabalhar controle e avaliagdo de tutoria, que

a gente realmente trabalha sé no final e vé de maneira superficial

Rev Rene. 2014 mar-abr; 15(2):196-205.

(D6). Organizagdo tanto pra equipe quanto pro setor onde trabalha,
no sentido tanto de recrutamento de pessoal até de uma educagdo
continuada dentro da unidade onde esse enfermeiro trabalha, pra
manter a qualidade de atendimento e de conhecimento da equipe
em si, porque assim vai ter uma equipe bem mais coesa e “falando
uma linguagem sé” (A5). Incluem ainda, atividades de educagdo dos

profissionais da equipe (E3).

Categoria 2 - Processo: Gerenciamento de
enfermagem como processo dindmico e
multifatorial

Subcategoria: Apontando o Processo de Enfermagem

como eixo organizador do cuidado

Para que se estabelecaum cuidado de qualidade,
foi apontado como necessidade o desenvolvimento
do Processo de Enfermagem, considerado a base de
sustentacdo da Sistematizacio da Assisténcia em
Enfermagem (SAE). A SAE é constituida por fases
ou etapas que envolvem: investigacdo/historico,
diagnostico, planejamento, implementacdo e
avaliagdo®?. Neste pensar, a consolidacdo gerencial
da assisténcia de enfermagem com qualidade
se faz necessaria a estruturagdo do Processo de
Enfermagem. 0 gerenciamento do cuidado em satide e em
enfermagem é o conjunto de acdes que o enfermeiro desenvolve no
cotidiano de suas atividades prdticas, seja quando planeja e avalia o

cuidado através da sistematizagdo da assisténcia, ou quando delega

ou executa o cuidado, na supervisdo da assisténcia (E3).

Subcategoria: Promovendo as articulagdes necessarias
para um cuidado interdisciplinar

7

A interdisplinariedade, na area da saude, é
uma necessidade crescente e desejavel, haja vista
os multiplos elementos interativos para o cuidado
humano. A gestio de um bom relacionamento
interpessoal é fator crucial para manutencio da
qualidade prestada no cuidado em satde. E ter uma boa
harmonia na equipe para poder dar essa assisténcia. Ter uma boa
inter-relagdo entre os setores para que possam trabalhar o conjunto e

de maneira é6tima, para trazer um melhor resultado para o paciente.
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E um cuidado que é da enfermagem, mas que também engloba o
cuidado do psicélogo, do médico, da nutricionista, e somando tudo
vai dar o cuidado prestado ao paciente. Entdo eu acho que a gerencia
do cuidado é tentar organizar e administrar todos esses fatores que

tem dentro do hospital para um melhor cuidado para o paciente (A6).

Subcategoria: Considerando a demanda de atividades
burocraticas

Fica a cargo do enfermeiro o direcionamento
das atividades da unidade de cuidado em saude, seja
esta em qual for seu nivel de complexidade. Assim,
a geréncia de enfermagem passa desde o espaco
de cuidado assistencial, significada na intervencio
e desenvolvimento da SAE, como fatores de ordem
organizacional do espaco fisico, de questdes de
recursos humanos, até demandas burocraticas
relacionadas a tais dimensdes gerenciais. Organizacdo
tanto pra equipe quanto pro setor onde trabalha no sentido tanto
de recrutamento de pessoal até de uma educagdo continuada pra
manter a qualidade de atendimento e de conhecimento da equipe.
Alem disso, tem aquelas atribuigées bem burocrdticas de prontudrios
e materiais, os pedidos. E isso que eu imagino como geréncia em
enfermagem (A5).

A demanda administrativa, voltada a
manutencdo da estrutura e geréncia de processos
funcionais, expressa nos recursos materiais e pessoais
deste gerenciamento, representa uma grande parcela
do processo de trabalho do enfermeiro. A geréncia do
cuidado, e até o que a gente tenta trabalhar na disciplina, é que ela
tem duas dimensées: um cuidado em que nés vamos supervisionar a
equipe de enfermagem, um cuidado direto em que muitas vezes vocé
tem que intervir parar o trabalho burocrdtico para interferir na
demanda assistencial e a geréncia do cuidado burocrdtico, de prover
insumos, prover qualidade, enfim. Vem tudo de uma demanda muito

burocrdtica assumida pela figura da chefia de enfermagem no HU

(D3).

Categoria 3 - Resultado: Conferindo ao enfermeiro
a responsabilidade pelo resultado dos cuidados
prestados e seu distanciamento da pratica
assistencial

Subcategoria: Entendendo o enfermeiro como

responsavel pelo cuidado prestado

Nesta subcategoria, aponta-se o enfermeiro
como o agente articulador do cuidado oferecido.
Segundo os entrevistados, na atribuicdo do enfermeiro
para a geréncia do cuidado destaca-se a sua atuacdo
como articulador de todas as atividades assistenciais.
Além disso, o enfermeiro opera na organiza¢do do
trabalho da equipe de enfermagem, e na geréncia
de insumos, que possibilitam a concretizagdo da
assisténcia em saude e desenvolvimento de atividades
de educacdo em saude e educagdo permanente da
equipe de enfermagem. Incluem ainda, atividades de educagéo
tanto dos profissionais da equipe quanto dos clientes e também
articulagdo e integragdo com as demais profissoes e outras unidades

relacionadas ao servigo (E3).

Subcategoria: Apontando o resultado do cuidado
assistencial prejudicado pela demanda de resolucées
gerenciais

Nesta subcategoria, os entrevistados
assinalaram que o enfermeiro acumula a geréncia
da funcionalidade e dinamicidade do processo de
cuidado, que é moldado pelas demandas assistenciais,
que emergem no cotidiano do trabalho. Nesse sentido,
em alguns momentos, o enfermeiro se distancia
da pratica assistencial, confiando a sua equipe a
maior parte de tais atividades, sob sua supervisdo, e
realizando apenas a demanda interventiva de maior
complexidade ou quando é solicitado pelos técnicos/
auxiliares de enfermagem a sua intervengdo ou auxilio.
E a geréncia vai acontecendo também conforme a demanda, porque
ela ndo é algo pré-determinado, é muito dindmica e exige muito
aqui dos enfermeiros (E1). Se eu ndo souber me planejar, gerenciar
o cuidado vira bombeiro mesmo e dai eu vejo que o enfermeiro se
perde porque dai o técnico vira o executor principal. O enfermeiro vai
apenas quando o técnico chama: “Olha, tentei puncionar essa veia e
ndo consegui”. Af chama o enfermeiro (D5).

Uma vitalizacdo da importdncia gerencial
exercida pelo enfermeiro deve ser disseminada nos

processos formativos, sejam estes profissionalizantes

Rev Rene. 2014 mar-abr; 15(2):196-205.




Senna MH, Drago LC, Kirchner AR, Santos JLG, Erdmann AL, Andrade SR

ao longo do Curso de Graduacdo ou de educacdo

permanente nos servicos de saude, conforme
pontuados pelos participantes da pesquisa. 4 gente
percebe que hd profissionais formados que ainda atuam de forma
empirica, partindo quase do senso-comum e falta essa questdo
cientifica muito forte (D6). Eu acho que ele (o processo formativo)
tem que ter o minimo no que se trata o grande tema da gestdo e da
administragdo. Planejamento, controle avaliagdo ele tem que saber
tomar decisdes, tem que saber se comunicar formal e informalmente.
Além do conhecimento técnico especifico do cuidado, a geréncia
do cuidado tem que ter um olhar administrativo de provisdo de

suprimentos, de contetido de trabalho (D1).

Discussao

Foi possivel identificar nas falas dos
entrevistados a participacdo dos enfermeiros na
organizacdo dascondi¢desestruturaisparaarealizacdo
do cuidado em satide e enfermagem. Esta estruturacdo
corresponde as condigdes fisicas de materiais e
instrumentais para o cuidado, mas também na gestdo
de pessoas e conflitos. Um dos pontos importantes
no processo de trabalho do enfermeiro é estar atento
a quantidade de trabalhadores necessarios para
desenvolver as atividades assistenciais diarias, por
meio da elaboracdo de escalas de trabalho, conforme
pontuado por estudos anteriores?>.

Nesse sentido, gerenciar o cuidado pode ser
considerado como uma arte do processo de trabalho
do enfermeiro. Para tanto, este profissional utiliza-
se de instrumentos gerencias, por meio dos quais
organiza o trabalho em saude, alocando recursos
humanos e materiais necessarios para que o cuidado
aos pacientes e a assisténcia as suas necessidades
sejam desenvolvidos em condi¢des favoraveis dentro
das instituicoes de saude™?.

Em relacido ao destaque conferido a formagao
profissional no desenvolvimento e fortalecimento de
habilidades paraageréncia de enfermagem, considera-
se que o ensino superior exerce grande influéncia no
desenvolvimento de uma nag¢ao diferenciada. Investir
na formacgdo do profissional de satide é ver refletido
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o desejo de mudanca e melhoria da qualidade de
ensino dos futuros profissionais da saide. A mudanca
se inicia na qualificacdo do ensino aos estudantes.
E imprescindivel que os cursos de graduagio
direcionem os discentes a procurar desenvolver um
cuidado humanizado de qualidade.

Na construcdo de um conceito de um cuidado
de qualidade, a formagdo do profissional exerce um
papel decisivo. Neste aspecto, a educacdo permanente
dos profissionais da saide tem sido considerada como
um instrumento de mudancas e transformacdes na
sociedade. Estas transformacgdes tém repercussao nos
modos de produzir agdes humanitarias nos diferentes
campos de estudo da satde®?.

A educacdo permanente é indissoluvel da
pratica do profissional da satide. Repensar o modo de
agireprocurarnovas formas de desenvolver o trabalho,
buscando a exceléncia do cuidado, configuram acdes
diferenciadas, nas quais o enfermeiro gestor se apoia
para atender o ser humano de forma integral. Além
disso, é necessario planejar a qualificacdo destes
profissionais, realizando a educacio permanente
da equipe de saude, conforme mencionado pelos
participantes na Categoria 1. A pratica de educacio
permanente renova o conhecimento dos profissionais,
fomentando novas formas de desenvolver um cuidado
humanizado de qualidade®®, constituindo-se uma das
esferas da atuacdo dos enfermeiros na geréncia do
cuidado.

Neste mesmo

cédigo de expressio da

importancia da formacdo e sua influéncia na
resultante de trabalho e cuidado, também sdo
expressas as fragilidades na formagao gerencial em
enfermagem. E comum a presenca de enfermeiros na
funcdo de gestores, sem que tenham sido preparados
para tal. Orientar estes profissionais e proporcionar
uma base para o desenvolvimento de suas atividades
administrativas é um passo decisivo para a exceléncia
do trabalho gerencial de enfermagem.

0O Processo de Enfermagem, conforme pontuado
na Categoria 2, vem representando o principal modelo
metodolégico no desenvolvimento sistemdatico da
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pratica profissional em enfermagem. Solidificado
como instrumento tecnoldgico de viabilizacdo do
cuidado, fundamental na organizacdo de condigdes

N

processuais a realizacdo do cuidado e, também,
utilizado para documentar toda a pratica profissional,
este instrumento consiste em um meio, e nao um fim
em si mesmo(!®.Assim, o Processo de Enfermagem,
quando instituido e aplicado, apresenta-se como eixo
organizador da pratica assistencial, potencializando a
qualidade do cuidado a sadde.

No tangente a as atividades administrativas,
voltadas a estrutura e geréncia de processos
funcionais, cabe ao enfermeiro desempenhar o
controle e supervisdo direta da assisténcia, controle
dos funcionarios da unidade, gerenciar questdes
administrativas, como elaboracdo das escalas mensais
e de férias, organizar o trabalho da equipe prestadora
do cuidado. Tem participacdo no processo decisério
e de implementacdo do cuidado, em atividades de
previsdo, provisdo e armazenamento de materiais,
controle, checagem do seu preparo e supervisdo dos
cuidados prestados pelos demais trabalhadores da
enfermagem. Os técnicos e auxiliares de enfermagem
atuam sob responsabilidade técnica do enfermeiro®,
o que destaca a importancia de sua atuagdo gerencial
na supervisio do trabalho desses profissionais.

Vale ressaltar que o produto final da assisténcia
prestada, ponderando a qualidade do cuidado
em saude, envolve o cumprimento de padroes e a
satisfacdo das expectativas dos pacientes e familiares.
Em toda a prestacdo de servico, incluindo o setor
saude, o consumo do produto final se d4 ao mesmo
tempo em que se desenvolve o processo, caracteristica
que torna mais dificil a avaliagdo®?. Assim, reforca-
se a ideia de que a geréncia do cuidado é uma
competéncia conferida ao enfermeiro e estd associada
a qualidade da assisténcia, as condi¢des de trabalho e
a articulacdo entre assisténcia e geréncia no processo
de cuidar®3. Dessa maneira, as considera¢des dos
entrevistados refletem o envolvimento e a amplitude
da atuagdo gerencial dos enfermeiros.

O trabalho gerencial que o enfermeiro

desempenha contempla além das atividades
assistenciais e pedagogicas, agdes que dizem respeito
as relacdes interpessoais, que se estabelecem
entre os profissionais atuantes nas instituicées de
saude. Esta interacdo interdisciplinar potencializa
o gerenciamento do cuidado em saude e orienta um
a assisténcia integral aos pacientes®, Desse modo,
o enfermeiro gerencia a organizacdo da unidade,
planeja as atividades assistenciais da enfermagem,
supervisiona a questdo do uso e descarte de
insumos fisicos, quimicos ou bioldgicos e articula a
educacdo permanente dos profissionais da equipe
de enfermagem e a educagdo em saude junto aos
pacientes e seus familiares corroborando resultados
de estudo anterior®.

Os resultados da Categoria 3 mostram que
ainda existem dificuldades na articulagdo das acdes
de geréncia e assisténcia no processo de trabalho
do enfermeiro e, consequentemente, ha certo
distanciamento da assisténcia em relacdo a geréncia.
Diante disso, salienta-se a importancia da integracdo
entre a assisténcia e a geréncia para um melhor
cuidado ao paciente, foco de todas as agdes em
saude®>17),

Tendo em vista a demanda gerencial na
estrutura, no processo e no resultado com qualidade
do cuidado, o enfermeiro encontra-se em meio a um
paradoxo: se por um lado, a geréncia esta diretamente
ligada a qualidade do cuidado, esta qualidade também
demanda de supervisdo técnica para ser bem sucedida.
Conjectura-se que o enfermeiro, mesmo exercendo a
funcao de alicerce da geréncia do cuidado (estrutura,
processo e resultado), ainda esmera o procedimento
assistencial como mais valoroso em seu processo de
trabalho.

A importancia da pratica gerencial do
enfermeiro pautar-se em principios e modelos
tedricos, conforme referido pelos participantes deste
estudo, também tem sido destacada na literatura, que

ressaltaanecessidade de praticas gerenciais para além
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de métodos de “tentativa e erro” ou agdes pautadas
na experiéncia profissional®®#9, Dessa forma, é
preciso transpor o itinerario formativo do académico
de graduacdo em enfermagem acerca dos aspectos
gerenciais, instrumentalizando-o para um exercicio
profissional convergente, dissipando dicotomias
entre geréncia e assisténcia, bem como, ultrapassando

os modelos deterministicos e estruturalistas vigentes.
Consideracgdes Finais

Este estudo possibilitou a compreensdo dos
significados da geréncia do cuidado construidos ao
longo da formacao profissional do enfermeiro, a partir
daperspectiva de académicos, enfermeiros e docentes.
Para organizar esses significados, fez-se uso dos
elementos da modelagem de Avedis Donabediam para
a avaliagdo da qualidade do cuidado nos servigos de
saude: estrutura, processo e resultados configurando
trés categorias: O enfermeiro como gestor da estrutura
material e pessoal; Gerenciamento de enfermagem
como processo dindmico e multifatorial; Conferindo
ao enfermeiro a responsabilidade pelo resultado dos
cuidados prestados e seu distanciamento da pratica
assistencial.

Assim, evidenciou-se que o trabalho gerencial
do enfermeiro possibilita o adequado funcionamento
do trabalho nos servicos de saide em termos de
estrutura. Na dimensdo processo, destacam-se a
utilizacdo do Processo de Enfermagem e a articulagdo
das acdes profissionais e promog¢dao do trabalho
em equipe pelo enfermeiro. Quanto a dimensao
resultados, o enfermeiro desempenha umaimportante
atuacdo na busca pela qualidade assistencial,
desenvolvendo praticas que ultrapassam resolucoes
apenas burocraticas. O estudo também desvela uma
face gerencial conflitante com processo de trabalho
assistencial, devido a sobrecarga de atividades do
enfermeiro, responsavel pela estrutura, processo e
resultado do cuidado deferido pela equipe de satde.

Os resultados deste estudo podem subsidiar
acerca da assistencial em

reflexdes pratica
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enfermagem, geréncia do cuidado e formacio
profissional do enfermeiro e sobre os modelos
gerenciais e/ou organizacionais. Novas pesquisas sdo
necessarias para aprofundar as relagdes entre tais
aspectos e clarificar as especificidades da pratica do
enfermeiro, principalmente em relacdo as dimensdes
estrutura, processo e resultados dos servigos de saude
e possibilidades de avancar para novos modelos
de gestdo em enfermagem. Sugere-se também a
ampliacdo da discussdo do conceito e pratica de
geréncia do cuidado ao longo da formagao académica
do enfermeiro, bem como, uma intensificacio da
formacdo profissional e continuada que potencialize o
enfermeiro para uma pratica mais avancada e menos
dicotomizada de geréncia do cuidado.
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