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RESUMO: O gerenciamento de enfermagem tem se destacado nas organizacdes
de saude que desejam assegurar um cuidado qualificado. No entanto, as acdes
gerenciais ancoradas nos modelos classicos da administracdo, vém acarretando
dificuldades na assisténcia aos clientes. O afastamento do cuidado direto, traz
uma seérie de acgdes incoerentes com a realidade observada nas instituicdes.
Busca-se neste artigo, conhecer o caminho que o enfermeiro deve percorrer para
minimizar a cisdo entre geréncia/assisténcia e como isso afetara nas préticas de
saude. Faz-se necesséaria a unido de esforcos da academia, dos servicos e,
sobretudo, dos proprios enfermeiros que necessitam fortalecer sua identidade
profissional a fim de conceber o gerenciamento do cuidado para oferecer uma
assisténcia mais segura, ética e humanizada.

Descritores: Enfermagem. Lideranca. Geréncia. Geréncia em enfermagem.
Administracdo Hospitalar. Competéncia profissional. Pesquisa em administracéo
em enfermagem.

NURSING MANAGEMENT FROM THE PERSPECTIVE OF A CAREGIVER BY
NATURE

ABSTRACT: The nursing management has excelled in healthcare organizations
who want to ensure qualified care. However, the management actions anchored in
classic models of administration, have been causing difficulties in assisting
customers. The removal of direct care, brings a series of actions inconsistent with
observed reality in institutions. Search in this test, knowing the way that nurses
must travel to minimize the split between management / service and how it will
affect health practices. It is necessary the joint efforts of academia, services and
especially the nurses themselves who need to strengthen their professional
identity in order to design the management of care to provide care more safe,
ethical and humane.

Descriptors: Nursing. Leadership. Management. Nursing management. Hospital
Administration. Professional competence. Research in nursing administration.
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1. INTRODUCAO

Cada vez mais o setor de saude é alvo de incrementos que buscam
qualificar e atender as necessidades que surgem visando melhorias na prestacao
dos servigos aos USUArios.

O crescimento das organizacdes de prestacdo de servicos de saude, em
um mercado a cada dia mais disputado e marcado pela complexidade de acdes
exigidas, revela a necessidade de reestruturar as formas de organizar 0s
processos de trabalho para que esses consigam satisfazer os anseios por
servicos de qualidade. (MAGALHAES & DUARTE, 2004)

A area da saulde por estar inserida no setor terciario da economia, ou seja,
o de servigcos, partilha do processo de producdo similar a esse, porém com
algumas especificidades relevantes. Dentre elas, merece destaque o fato de ser
uma das mais expressivas empregadoras de mao-de-obra especializada, cujo
trabalho é desenvolvido a partir do relacionamento complexo entre os varios
profissionais das mais diversificadas areas. (PIRES et al., 2010; RUTHES &
CUNHA, 2009)

Certamente, estas caracteristicas elevam o setor de salde a um patamar
diferenciado, que o torna digno de tantos investimentos, seja em equipamentos ou
no capital humano, a fim de impulsionar solucbes para os desafios que tém
resultado em obstaculos para a qualidade nos servicos prestados a comunidade.

Apesar de tantos avancos estarem sendo registrados nos diversos
aspectos, do ponto de vista organizacional, gerencial e das relacdes de trabalho,
pouco tem sido fomentado e apresentado para suprir oS modelos gerenciais
incipientes existentes. (PIRES et al., 2010)

Estudos recentes mostram que o modelo classico de gestdo nao tem
suscitado satisfacdo para aquelas empresas que almejam firmar-se em meio a
tantas transformacgdes. (SPAGNOL & FERRAZ, 2002)

Diante do exposto, as instituicbes atuais que aspirem alcancar a
longevidade procuram modelos gerenciais modernos. Isso se deve ao intuito das
organizacdes pretenderem incorporar novas concepcdes gerenciais que oferecam
maior agilidade e eficiéncia ao atender as necessidades dos seus clientes e
colaboradores. (NOBREGA et al., 2008; SPAGNOL & FERRAZ, 2002)
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Assim como o setor de saude vem sofrendo mudancgas para garantir uma
prestacdo de servico mais qualificada, a profissdo de enfermagem tem evoluido
de forma consideravel nos ultimos tempos, em funcdo do desenvolvimento
técnico-cientifico e de sua pratica profissional. Esse fato tem contribuido de forma
decisiva para o aperfeicoamento pessoal e profissional da classe, sendo
necessario buscar apoio em outras ciéncias, como a administracéo, para expandir
seu conhecimento. (SOUZA & SOARES, 2006)

E neste contexto que a geréncia tem assumido um papel estratégico para
as mudancas e melhorias das praticas de saude, pelo fato de intermediar as
estruturas centrais, com poder de deciséo e a prestacao direta dos servicos de
salde. (MELO & NASCIMENTO, 2003)

A partir desse pressuposto, a enfermagem emprega o gerenciamento no
seu processo de trabalho e, ao longo dos anos, busca recursos mais eficazes
para adequar os modelos administrativos & sua rotina, com o proposito de nao
afastar-se da assisténcia direta ao cliente. (JORGE et al., 2007)

Devido a equipe de enfermagem constituir a forca propulsora das
instituicbes de saulde, ou seja, a maioria dentre os profissionais que compdem
essas, percebe-se que a mesma conquistou o direito de, no papel do enfermeiro,
obter um mediador junto a equipe de enfermagem e de saulde, para intervir na
organizacéo do trabalho e dos recursos humanos. (NOBREGA et al., 2008)

Observa-se, portanto, a crescente ocupacdo de cargos de direcdo por
enfermeiros tanto no nivel central quanto no operacional dos sistemas de saude,
ou seja, estes profissionais tém assumido cada vez mais a geréncia de pessoas,
de equipes e processos direta e/ou indiretamente relacionados ao cuidado,
envolvendo a coordenacao e articulagdo das acgOes realizadas por diversos
profissionais. (MELO & NASCIMENTO, 2003; SANTOS et al., 2011)

Assim sendo, este estudo objetiva disseminar a ideia de que o ato de
cuidar ndo revoga o de gerenciar, e 0 contrario também. Tendo em vista, que o
cuidado é a marca do processo de trabalho da enfermagem, e que as agles
gerenciais do enfermeiro necessitam obrigatoriamente, ter como finalidade a
qualidade no cuidado direto aos clientes. (CARVALHO & CHAVES, 2011,
HAUSMANN & PEDUZZI, 2009)
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Dessa maneira, busca-se neste artigo responder as seguintes questdes
norteadoras: De que maneira o enfermeiro, por meio do fortalecimento de sua
identidade profissional, ou seja, no desempenho de suas acdes (quer seja na
dimensado gerencial ou assistencial) voltadas para o cuidado, pode influenciar e
contribuir para que os servicos de saude alcancem a qualidade tdo desejada por
meio das praticas de saude? Qual o caminho que o enfermeiro deve percorrer
para minimizar ou extinguir a cisdo entre a geréncia e assisténcia que é

visualizada na atualidade?

2. MATERIAIS E METODOS

O método de pesquisa deste estudo se descreve pelo levantamento
bibliografico em recuperacéo de dados impressos (de papel - bibliotecas fisicas) e
de arquivos eletrénicos como: artigos cientificos, dissertacdes e teses indexadas
da base de dados Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude), Scielo (Scientific eletronic library online) e MEDLINE (Medical Literature
Analysisand Retrieval System Online) em lingua portuguesa, publicados a partir
de 2002. Tais dados apoés coletados foram fichados e analisados conforme os
objetivos propostos no presente estudo. A busca resultou em um total de 45
referéncias potenciais, sendo 19 delas excluidas por ndo atenderem aos critérios
de inclusao, totalizando 26 publicacdes pertinentes a este estudo. Para a busca,
foram utilizados os seguintes descritores: Enfermagem. Lideranca. Geréncia.
Geréncia em enfermagem. Administracdo Hospitalar. Competéncia profissional.

Pesquisa em administracdo em enfermagem.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A leitura pormenorizada dos 26 artigos selecionados permitiu agrupar os
resultados por similaridade de conteudo. Os resultados permitiram apresentar 0s
comentarios em quatro importantes enfoques a seguir. Genealogia do

Gerenciamento em Enfermagem, Gerenciamento em Enfermagem na atualidade,
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Gerenciamento sob uma nova percepcdo e o0 papel da academia na sua
construcéo e Fortalecimento da funcéo gerencial e da identidade profissional do

enfermeiro.

3.1 Genealogia do Gerenciamento em Enfermagem

Nietzsche (1844-1900) e Foucault (1926-1984) utilizam muito o termo
“‘genealogia” para investigar a histéria dos fendmenos, com o objetivo de
identificar as relagdes de poder que deram origem as idéias, valores e crencas. E
um pouco nesta linha de raciocinio que se faz referéncia a esse termo neste
estudo, tendo em vista que, genealogia se apresenta como uma série de
informacBes que compdem a histéria do desenvolvimento de um ramo qualquer
da atividade humana, ou também, pode ser entendida como procedéncia ou
origem. (HOUAISS, 2001)

Para se mensurar a génese do gerenciamento em enfermagem, faz-se
necessario recorrer a histéria do advento da enfermagem moderna para se
estabelecer 0 momento em que esta atividade tdo presente nos dias atuais
comecgou a incorporar-se ao processo de trabalho do enfermeiro.

Sabe-se que desde o inicio da humanidade, e com o decorrer dos séculos,
em todas as culturas sempre existiram pessoas que se dedicavam a cuidar dos
demais. (CAVALCANTE, 2006)

A partir da Era Cristd e durante toda a ldade Média, o trabalho da
enfermagem se restringiu ao modelo religioso e tinha como premissa a caridade e
o conforto da alma dos doentes. Foi nesse contexto, por volta do século XVIIl, que
0 movimento hospitalar cresceu e com isso as condi¢cdes higiénicas dos mesmos
pioraram bastante. Nesse periodo, 0os primeiros administradores desse espaco
coletivo foram os meédicos juntamente com os militares. (SPAGNOL, 2005;
CHRISTOVAM & SANTOS, 2004)

Verifica-se que naquela ocasido jA estavam consolidadas as praticas
meédicas e os militares também eram muito atuantes nos espacos hospitalares
devido a esses serem em grande maioria hospitais de apoio de guerra. No

entanto, observa-se que tanto médicos quanto militares ndo conseguiram
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acompanhar este crescimento hospitalar com uma visdo de ordem, ou seja,
imprimindo uma organizacédo para oferecerem melhores condi¢des aos enfermos.

Assim como a medicina encontrava-se decadente, a enfermagem
enfrentava uma situacdo mais critica ainda, pois os atendentes religiosos haviam
sido substituidos por pessoas leigas, na maioria mulheres recrutadas em prisdes
e nas ruas sendo grande parte delas, analfabetas e pouco escrupulosas. Esses
fatos culminaram em um periodo que se estendeu até a metade do século XIX,
conhecido como Periodo Negro dos Hospitais. (CHRISTOVAM & SANTOS, 2004)

Diante do exposto, a partir da segunda metade do século XIX, Florence
Nightingale revolucionou a histéria dos hospitais com o advento da enfermagem
moderna. A sua atuacdo foi o fator que mais contribuiu para o melhor
funcionamento dos hospitais. (CHRISTOVAM & SANTOS, 2004)

Florence conquistou esse feito ao implementar uma visdo de enfermagem
ndo somente de intervencédo direta ao enfermo, mas também, ampliando as a¢fes
para o meio ambiente, ao organizar os servicos de lavanderia, rouparia, cozinha
dietética, almoxarifado e limpeza. Controlando todos esses por meio de
observacdo e supervisdo pautadas no rigor. Da mesma forma, estabeleceu a
hierarquia do servigo e a disciplina na Enfermagem. (FORMIGA & GERMANO,
2005)

Ao demonstrar a necessidade de se aplicar as funcdes de cunho
administrativo nas instituicdes hospitalares, Florence comprovou através de atos,
as suas convicgdes e 0s seus consecutivos éxitos levaram-na a ser considerada a
pioneira na administragéo hospitalar. (FORMIGA & GERMANO, 2005)

Apesar de ndo se encontrar devidamente registrado, evidencia-se que a
dimensdo pratica do saber administrativo legitimou-se no trabalho dos
enfermeiros e sempre se fez presente na organizacdo da Enfermagem.
(FORMIGA & GERMANO, 2005)

Dessa forma, constata-se que a administracdo de hospitais, a formacéo de
enfermeiros e a educagcdo em servigo, representaram para Florence o eixo
primordial de todo o seu empreendimento para a profissdo. Demonstrando em
diversos estudos como o conhecimento referente as técnicas e instrumentos

administrativos, a organizacdo do ambiente terapéutico e a sistematizacdo das
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técnicas e dos procedimentos de cuidado s&o imprescindiveis para o enfermeiro.
(FORMIGA & GERMANO, 2005; CHRISTOVAM; PORTO & OLIVEIRA, 2012)

Ao contrario do que foi concebido inicialmente em alguns trabalhos sobre
gerenciamento em enfermagem, em que a atividade administrativa do enfermeiro
era considerada como um desvio de suas fungdes, nota-se que desde o primordio
da profissdo da enfermagem a funcdo gerencial esta atrelada a mesma.
(KURCGANT & CIAMPONE, 2005; SILVA et al., 2012)

Atualmente, a atividade gerencial conferida ao enfermeiro teve legitimidade
por meio da Lei do Exercicio Profissional do Enfermeiro. De acordo com a Lei n°.
7.498, de 25 de Junho de 1986, dispondo no 11° artigo referente a
regulamentacao do exercicio da Enfermagem no Brasil, a determinacdo de que o
enfermeiro atua em todas as atividades de enfermagem, no entanto, sao
exclusivas ao mesmo: a direcdo dos orgdos de enfermagem, das instituicdes de
saude, independentemente de serem privadas ou publicas, a chefia dos servigos
e unidades de enfermagem, bem como a organizacdo e direcao dos servicos de
enfermagem e as atividades técnicas e auxiliares nas empresas que prestam este
servigos e, por fim, o planejamento, a organizacdo, a coordenacao, a execugao e
a avaliacao das acoes assistenciais de Enfermagem. (JORGE et al., 2007)

Fica claro, portanto, que o gerenciamento em enfermagem e a enfermagem
moderna comungam da mesma protagonista, ou seja, Florence instituiu a
enfermagem totalmente interligada as acGes gerenciais exercidas pelos
enfermeiros. Desse modo, percebe-se que ambas se confundem em suas
origens. Em outras palavras, evidencia-se que a génese do conhecimento em
gerenciamento na Enfermagem, efetivou-se com a organizagdo do ambiente
terapéutico e das técnicas para o cuidado visualizadas desde o principio da
enfermagem moderna. (PROCHNOW et al., 2007)

3.2 Gerenciamento em Enfermagem na atualidade

Nas acdes gerenciais dos enfermeiros constata-se a identificacdo com 0s
pressupostos classicos da Administracao, que tém por alicerce a centralizacao do
poder, o controle, a impessoalidade das relacdes e a énfase do seu trabalho em
atividades burocraticas. (MAGALHAES & DUARTE, 2004)
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Dessa maneira, o enfermeiro depara-se com muitas barreiras ao gerenciar
sua equipe e suas atividades de cuidado. Esses obstaculos perpassam a
formacdo profissional ainda muito presa na abordagem tradicionalista da
Administracdo, chegando ao mercado de trabalho e, por conseqiéncia, a
aplicabilidade prética percebida quando o mesmo encara a organizacdo de saude
estruturada formalmente, evidenciada pelas relagcdes de poder verticalizadas,
normas a serem acatadas e um leque de tarefas a desenvolver. (JORGE et al.,
2007)

E bem verdade que a Enfermagem Brasileira incorporou os modelos
tradicionais de gerenciamento as suas praticas, comprovada pelos enfermeiros
gerentes ao centrarem suas atividades em controlar a presenca do trabalhador no
seu setor de trabalho, assim como a sua produtividade por meio da escala de
servigo. Verifica-se, portanto, que a rigidez e o autoritarismo sao predominantes
nas suas acoes, relegando a um plano inferior as aptiddes e preferéncias dos
sujeitos em decorréncia do redimensionamento de pessoal. A preocupacdo em
cumprir as ordens e normas, tendo ainda o seu desempenho avaliado quanto ao
namero de procedimentos realizados e/ou ao quantitativo de pessoas atendidas
sobressai na equipe. (JORGE et al., 2007; SILVA et al., 2012)

O gerenciamento de materiais e equipamentos aparece como uma das
atividades gerenciais mais comuns realizadas pelo enfermeiro no seu cotidiano,
revelando além da preocupacdo com a qualificacdo da assisténcia, o0
gerenciamento de custos para a organizacdo como uma acdo de destaque.
(HAUSMANN & PEDUZZI, 2009)

Com as transformacdes sociais, econdmicas e culturais, este modelo de
gerenciamento ndo vem contemplando aos anseios por mais qualidade na
assisténcia pelas instituicdes, profissionais e pacientes. (CARVALHO & CHAVES,
2011)

Na atuacdo dos enfermeiros gerentes, em pleno século XXI, nota-se que
esses ainda apresentam em suas falas e a¢gdes, um comportamento que traz a luz
a dicotomia entre o gerenciar e o cuidar, como se tais atividades fossem duas
esferas mutuamente excludentes e incompativeis em sua execucao, prejudicando
drasticamente a qualidade da prestacdo dos servigcos aos clientes. Fica evidente a

existéncia de uma objecdo entre os profissionais enfermeiros em visualizar o
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trabalho de gerenciamento e de supervisdao, produzindo uma cultura de cuidar
versus gerenciar. (CHRISTOVAM; PORTO & OLIVEIRA, 2012; CARVALHO &
CHAVES, 2011)

O enfermeiro ancorado nos modelos classicos da administracao (Taylor,
Fayol, entre outros), d4 énfase no modo de atuar com tarefas divididas entre os
profissionais (visualizadas pelas escalas diarias de distribuicdo de tarefas).
Também expressa extrema preocupacdo com 0S manuais de rotinas e normas,
além de fragmentar a assisténcia/cuidado, desempenhando atividades rotineiras e
como resultado dessa acomodac¢do, mantém-se obediente, sujeito a submissao e
a mercé de sofrer e suportar pressdes de toda espécie. Além disso, 0 mesmo
tende a esquivar-se de exercer a lideranca requerida em algumas situacdes por
considera-las estressantes e desconfortaveis, e até mesmo como garantia de
sobrevivéncia. (SILVA et al.,, 2012; JORGE et al.,, 2007; SOUZA & SOARES,
2006)

Diante do exposto, percebe-se que a Enfermagem conseguiu reproduzir
nas suas praticas toda a base (tecnicista, reducionista, positivista que trata o
homem como objeto) oriunda das Teorias Classicas da Administracao,
caminhando em contraponto ao fato de que cada individuo € detentor de
inteligéncia, criatividade, intuicdo e um potencial a ser explorado e expandido.
(JORGE et al., 2007)

3.3 Gerenciamento sob uma nova percepcéao e o papel da academia na sua

construcao

O gerenciamento em enfermagem, seja ho ambito da saude coletiva ou
hospitalar, representa uma atividade complexa e controversa, partindo da ideia de
que tem exigido dos profissionais competéncias (conhecimentos, habilidades,
atitudes) para implementarem estratégias adequadas as tendéncias
administrativas modernas que satisfagam 0s anseios da organizagcdo e seus
gestores. (JORGE et al., 2007)

Dessa forma, a geréncia dos servicos de saude se configura como um
importante instrumento para direcionar o processo de trabalho (no sentido da
producéo e dos cuidados de saude) a fim de n&o se limitar ao desenvolvimento de
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atividades meramente burocraticas como tem sido observado intensivamente nos
servicos atuais de saude. (FERRAZ; GOMES & MISHIMA, 2004)

E neste contexto que os cargos gerenciais destinados aos enfermeiros tém
se propagado nos servicos de saude em geral, para atender as necessidades do
mercado. Mercado esse que enxergou no enfermeiro aquele profissional que
incorporou e consolidou seu saber fazer assistencial e de coordenacdo de
assisténcia devido a sua constituicdo historica. Pois, desde o primérdio a mesma
visa assegurar o bom funcionamento da organizacdo, o cumprimento da ordem
médica, assim como a prestacdo de cuidados continuos aos pacientes 24 horas
por dia. Portanto, profissional mais ciente do que acontece em cada canto da
organizagdo ndo ha. (FORMIGA & GERMANO, 2005; HAUSMANN & PEDUZZI,
2009)

Ao se conceber a fungcédo gerencial do enfermeiro como sendo aquela em
gque 0 mesmo coordena e organiza o ambiente terapéutico para que o trabalho
interdisciplinar seja realizado, ainda assim espera-se que nao exista a separacao
ou afastamento entre a assisténcia e geréncia. Porém, é importante salientar que
embora o objeto de trabalho da geréncia em enfermagem né&o seja o cuidado
direto, mesmo assim ha de se concebé-la como uma finalidade desse trabalho.
Desse modo, é necessario compreender que a geréncia (atencao direta) € um
instrumento de trabalho para o enfermeiro propiciar e alcancar a assisténcia direta
com qualidade. (SILVA et al., 2012)

“‘Assim os enfermeiros compreendem que administrar € cuidar, e quando
planejam, organizam, avaliam e coordenam, eles também estdo cuidando.”
(VAGHETITI et al., 2004 apud AGUIAR et al., 2005, p. 321)

A partir desse pressuposto, a funcao gerencial do enfermeiro deve permitir
0 entendimento de que a mesma constitui-se como ferramenta necessaria ao
processo mais global de assistir/cuidar. O desenvolvimento administrativo das
atividades inerentes a geréncia pelo enfermeiro requer do mesmo, abdicacdo da
idéia de trabalho subdividido e centrado em func¢des. Mais que isso, € preciso
compreender e difundir o processo de trabalho como sendo articulado, integrado
com o0s outros servigos, compartilhado, em um relacionamento de troca e auxilio
mutuo, de co-responsabilizacdo, e englobando os diversificados atores presentes
neste sistema de cuidado. (SILVA et al., 2012; PROCHNOW et al., 2007)
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Para o enfermeiro € fundamental compreender as pessoas e 0S grupos e,
da mesma forma, reconhecer a importancia das relacdes de trabalho para que a
supervisao seja uma ferramenta qualificadora da praxis de enfermagem. Portanto,
apenas dominar a competéncia técnica ja ndo é o bastante. (CARVALHO &
CHAVES, 2011)

A comunicagdo se apresenta como um dos principais instrumentos de
trabalho para o enfermeiro no exercicio gerencial, pelo fato de ser intrinseca a sua
profissdo e posicao, influenciar e aproximar as acées da equipe de enfermagem e
multiprofissional, visando a construcao do planejamento e alcance de propositos
comuns. (SANTOS et al., 2011)

Outra forma de qualificar o cuidado é promover um planejamento da
assisténcia de enfermagem concomitante a interacdo e estabelecimento de
vinculo com o paciente, destacando assim, a articulacdo estreita entre a acao
gerencial de planejamento e a acdo de cuidado direto desempenhada pelo
enfermeiro. (HAUSMANN & PEDUZZI, 2009)

Desse modo, constata-se que exercer a geréncia do cuidado de
enfermagem ou dos servi¢cos de saude de forma competente, requer por parte do
enfermeiro integragéo entre conhecimento, habilidade e atitude para se atingir um
cuidado ético, seguro e de qualidade ao ser humano e sua coletividade. Destaca-
se, dessa maneira, a importancia de refletir sobre a responsabilidade da formacéao
e insercdo no mercado trabalho, enfermeiros competentes para desempenharem
acdes gerenciais na satde. (LOURENCAO & BENITO, 2010)

As atuais e continuas demandas sociais tém exigido revisdes permanentes
dos modos de operar, principalmente no aspecto do ensino. A necessidade de
transpor a dicotomia teoria/pratica visualizadas, ainda se apresenta como grande
desafio para os orgaos formadores. (SILVA et al., 2012)

Recorde-se que o gerenciamento em enfermagem foi historicamente
incorporado como funcdo do enfermeiro. Em contrapartida, percebe-se que no
processo de formacgédo desses profissionais, 0 preparo para assumir esse papel
sempre foi escasso. (PERES & CIAMPONE, 2006)

O conhecimento dos enfermeiros acerca do processo de trabalho gerencial

€ ainda incipiente, diante da sua magnitude e complexidade, desvelando a real
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caréncia na formagéo desses profissionais para atuarem como gestores. (PERES
& CIAMPONE, 2006; NOBREGA et al., 2008)

O curso de Enfermagem apresenta nas suas diretrizes curriculares,
conteudos direcionados para o processo de trabalho e gerenciamento, sendo
importante salientar que € um dos poucos na area da saude. Contudo, tais
conteddos séo trabalhados distantes da pratica e do contexto organizacional.
(NOBREGA et al., 2008)

Ressaltando que as competéncias gerenciais estdo presentes em todos 0s
processos de trabalho do enfermeiro, € responsabilidade das escolas formadoras
incutirem e prepararem o futuro profissional para o desenvolvimento de tais
competéncias. Torna-se indispensavel a unido da academia e dos servicos por
meio de um esforco conjunto, para reavaliar as praticas e as intervencdes
necessarias no campo gerencial. Refletindo as dicotomias existentes entre os
objetivos e os projetos de formacado da forca de trabalho em salde e nos servigos,
provocando mudancas na otica de mundo, partindo de ideal para real. (SILVA et
al., 2012; JORGE et al., 2007)

Analisando a formacgdo profissional do enfermeiro, verifica-se que a
mesma é centrada na area assistencial, principalmente nos primeiros periodos.
No entanto, o enfermeiro carrega sobre si a responsabilidade para uma atuacéo
maior na area gerencial imposta pelas organizacbes de saude. (BENITO &
FINATO, 2010)

O ensino de graduacdo em enfermagem precisa ser contextualizado, a fim
de formar profissionais criticos e com poder de reflexdo para acompanharem as
rapidas transformacfes da sociedade contemporanea. (SILVA et al., 2012)

Para isso, € imprescindivel criar situagcdes que exijam o desenvolvimento
das habilidades requeridas no exercicio da funcdo gerencial, ou seja, 0 ensino
deve se aproximar mais da pratica. (SILVA et al., 2012)

Sendo assim, o processo de gestao do trabalho em saude dever assumir o
eixo primordial na formacgéo do enfermeiro, compreendendo-o como o profissional
responsavel pelo gerenciamento da equipe de enfermagem e também, como
articulador de outros profissionais de saude. (BENITO & FINATO, 2010)

Essa reflexdo deve partir da academia, dos servicos e dos proprios

enfermeiros para subsidiar os redirecionamentos necessarios, a fim de aprimorar
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as competéncias gerenciais desses profissionais que, incontestavelmente tém um
grande potencial para colaborar na promoc¢édo da qualidade dos servigcos de
salde. (PERES & CIAMPONE, 2006)

3.4 Fortalecimento da funcdo gerencial e da identidade profissional do

enfermeiro

Ao desempenhar as funcdes administrativas, o enfermeiro tem sido
estimulado a resolver problemas dos outros profissionais e atender as
expectativas das organizagdes, relegando a um plano inferior a execugéao do seu
préprio trabalho. Quando desviado de suas funcdes para solucionar problemas
alheios (de responsabilidade de outros profissionais), o enfermeiro deixa de
assistir o doente, que é o foco do seu trabalho. (SOUZA & SOARES, 2006;
JORGE et al., 2007)

A guantidade de atividades que sdo impostas ao enfermeiro,
principalmente de cunho burocratico, afasta-o da assisténcia, do planejamento do
cuidado, da supervisdo e orientacdo da equipe num panorama de
acompanhamento e educac¢do continua. Esse distanciamento do cuidado direto
ao cliente, produz como consequéncia a falta de reconhecimento do seu trabalho
por parte dos pacientes e da propria equipe de saude, que mesmo se
beneficiando, tece criticas negativas sobre a postura do enfermeiro. Isso vem
gerando muitas dificuldades com a equipe de enfermagem e multiprofissional,
além de falta de respeito e desvalorizacao do trabalho profissional. (JORGE et al.,
2007)

Diante disso, é cada vez mais comum o enfermeiro demonstrar insatisfacdo
com o seu trabalho, revelando sentimentos de frustragdo, impoténcia e
inseguranca perante a realidade vivenciada. (JORGE et al., 2007)

A necessidade de refletir quanto as legitimas atribuicbes do enfermeiro
gerente e sua relacdo com o cuidado € crescente e urgente. Tendo em vista que,
enguanto assume inumeras e indistintas atividades, na concep¢ao de que precisa
resolver todos os problemas identificados, o enfermeiro distancia-se do cliente,

perdendo sua esséncia de cuidador, caracterizando-se como mais um
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administrador de recursos humanos, processos e ferramentas. (NOBREGA et al.,
2008)

Ao tentar nivelar-se com profissionais de outras areas, o enfermeiro torna-
se vitima e algoz de sua propria pratica. E o que acontece quando 0 mesmo se
sujeita a desempenhar suas a¢gdes como se fosse um administrador de empresas
por formag&o. Isso terd grande chance de dar errado pelo simples fato de néo ser
um. E preciso conceber que ele é sim, um enfermeiro gerente cujo trabalho é
centrado na qualificacdo do cuidado e organizado sob trés enfoques: sendo o
primeiro, planejar o cuidado ao doente, o que se concretiza por meio da
sistematizacdo das técnicas de enfermagem; o segundo, organizar o ambiente
terapéutico utilizando mecanismos de purificacdo do ar, limpeza, higiene, entre
outros; e por ultimo, orientar a equipe de enfermagem através de treinamento,
utilizando a educacao permanente. (PROCHNOW et al., 2007)

As acgbes que o enfermeiro desempenha e que ndo sejam voltadas para o
cliente, levam-no a perder o foco mais importante na sua lideranca que sao o
cuidar, o observar e o humanizar. (RUTHES; FELDMAN & CUNHA, 2010)

Desse modo, a profissdo de enfermagem requer talento, conhecimentos
interdisciplinares, atitudes confiaveis maduras, positivas e habilidades para agir
ndo s6 de forma técnica, mas principalmente com uma entrega humanizadora.
(RUTHES & CUNHA, 2009)

E preciso mudar a postura dos gerentes em relacdo a se encastelar em
suas salas e incutir a idéia de que estando todo o tempo com a base, analisando
0S acontecimentos do cotidiano, tal comportamento propiciara o salto da logica
que dispunha os dirigentes distantes da producéo e com total poder de tomada de
decisdo, para outra em que beneficia a horizontalidade. Assim, sera possivel
beneficiar uma inclusdo de todos os sujeitos sociais, saindo entdo do trabalho
solitario para o solidario. Permitindo que as idéias e solu¢des surjam de qualquer
nivel hierarquico, o que facilitaria o trabalho do enfermeiro gerente, devido o
mesmo ter essa caracteristica de elo entre as diversas equipes com a alta cupula
administrativa. (FERRAZ; GOMES & MISHIMA, 2004; FELDMAN; RUTHES &
CUNHA, 2008)

Verifica-se que a expressao mais clara da boa préatica de enfermagem € o

gerenciamento do cuidado. Pois, € 0 momento em que acontece a integracao
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entre as dimensfes gerencial e assistencial para atender as necessidades de
cuidado dos clientes e, simultaneamente, da equipe de enfermagem e da
instituicdo. (HAUSMANN & PEDUZZI, 2009)

As tendéncias e modelos para 0 gerenciamento de enfermagem
contemporédneo sO terdo aplicacdo se o proprio enfermeiro assimilar que
administrar também é cuidar. (AGUIAR et al., 2005)

“Pode-se dizer que, assim como a célula sem o ndcleo ndo se desenvolve,
também a enfermagem sem o “cuidado”, ndo podera desenvolver-se como
competéncia.” (RUTHES & CUNHA, 2009, p. 903)

A enfermagem deve buscar novos modelos de administragdo que a
aproximem do seu real papel profissional, permitindo uma intervencdo mais
efetiva na realidade e prestando, consequentemente, uma assisténcia de boa
qualidade em todos os niveis de atencdo. (SOUZA & SOARES, 2006)

A mudanca na forma do enfermeiro desenvolver e enxergar o seu trabalho,
ou seja, articulando a funcado gerencial e a assistencial, elevara 0 mesmo a uma
maior visibilidade e reconhecimento para sua atuacdo. (HAUSMANN & PEDUZZI,
2009)

Além disso, acredita-se que a enfermagem tem uma grande relevancia na
formacdo de estratégias para se qualificar a assisténcia. (CARVALHO &
CHAVES, 2011)

5. CONSIDERACOES FINAIS

As diversas e rapidas transformacdes que o0s servicos de saude vém
atravessando, tém obrigado as organizacfes a buscarem novos modelos que
permitam a sua permanéncia e crescimento, num mercado que aspira mais
qualidade nas prestagfes dos servicos. Consequentemente, os profissionais que
atuam nestes cendarios, principalmente os enfermeiros, se véem diante de uma
grande responsabilidade ao ter que repensar as suas praticas para atingir tais

objetivos.
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O gerenciamento em enfermagem, uma atividade que como foi exposto
esta presente desde a origem da profissdo, proporcionou visibilidade e
reconhecimento ao trabalho do enfermeiro.

Atualmente, a enfermagem se depara com um desafio para transpor as
barreiras existentes no campo do gerenciamento, para assim colaborar
incisivamente no alcance de melhorias na assisténcia que a sociedade anseia.

O enfermeiro em qualquer nivel de atencdo e hierarquico € gerente do
cuidado e, por isso, € encarado pelas organizacdes de salude como uma grande
aposta para aproximar as tomadas de decisbes realizadas pelos gestores das
instituicdes, das reais necessidades de sua clientela.

Para isso, € imprescindivel a esse profissional assimilar verdadeiramente o
real objetivo das suas praticas e como as mesmas se concretizam. Em outras
palavras, o enfermeiro necessita compreender que € intrinseco a sua profissédo o
ato de gerenciar. E que dessa forma, ele pode contribuir decisivamente para a
realizacdo de um cuidado mais seguro e qualificado.

E preciso renunciar, em parte, aos modelos administrativos obsoletos que
historicamente acompanham a enfermagem, e que n&o tém mais surtido efeitos
positivos, levando o enfermeiro a perder-se enquanto profissional responsavel
pelo cuidado, frustando-o e maculando a sua imagem de profissional que conhece
e interage com a clientela, com a equipe de enfermagem e os diversos
profissionais das mais variadas areas. Portanto, aquele profissional que
concatena consigo tudo o que se passa no dia a dia das instituicdes, conhecendo
como ninguém a realidade das mesmas.

A reflexdo sobre as legitimas atribuicdes do enfermeiro em relacdo ao
cuidado, tem merecido cada vez mais destaque. Esse, com certeza, é um
caminho a ser construido.

Além disso, € necessario desencorajar no enfermeiro a maxima de que tem
qgue responder por tudo, principalmente, questdes que sejam alheias a sua
profissdo, o que € recorrente atualmente e o obriga a relegar a um plano inferior,
o foco da sua atencédo que €é o assistir, o cuidar, o humanizar.

O pensamento deturpado, que € visualizado na pratica da enfermagem
dicotomizada (afastamento entre a funcdo gerencial e assistencial) gera acdes

desconexas e, por vezes, incompativeis com as reais necessidades observadas.
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Exatamente, pelo fato do enfermeiro desconhecer, ou mesmo ignorar a finalidade
das suas acoes: a prestacao da assisténcia aos clientes.

Verifica-se que a academia assume um importante papel para orientar o
futuro enfermeiro a respeito do que o aguarda no mercado de trabalho. Contudo,
a formacédo do mesmo ainda é incipiente e ineficaz, sob a 6tica gerencial.

E importante que desde a graduacio o académico de enfermagem tenha
contato com esta atividade tao requerida pelas organizac@es, a fim de que possa
familiarizar-se e conceber a ideia de que a funcdo gerencial, nada mais € que um
cuidado ampliado.

Sugere-se que, em todos 0s estagios curriculares sejam trabalhadas as
acOes administrativas inerentes a cada disciplina. E ndo s6, de forma
macicamente teodrica e um estagio de gerenciamento como € realizado
predominantemente pelas escolas formadoras. Dessa forma, o graduando teria
mais facilidade em absorver a ideia de que o cuidar e o gerenciar sao aliados na
boa prética do enfermeiro.

O ponto de partida para as transformacées emergentes, pelas quais a
enfermagem tende a percorrer a fim de colaborar para a melhoria dos servigos
prestados, € o fortalecimento da sua identidade profissional. Isto €, s6 sera
possivel atingir a qualidade nos servicos de saude a partir do momento em que 0
préprio enfermeiro assimilar que administrar também é cuidar.

Com esse pensamento, 0 mesmo compreendera que o seu real papel, e
onde é imbativel, é justamente desempenhando a suas a¢des gerenciais voltadas
para o cuidado. Faz-se necessario entdo se desencastelar das salas, sair da
escuriddo onde as decisfes sao tomadas as cegas, e partir para o contato com 0s
pacientes, interagir ativamente com as diversas equipes que compdem as
instituicbes de saude, desse modo, ter condi¢cdes de filtrar e munir-se com as
informagdes relevantes que acontecem diariamente no interior dessas
organizacoes, para que tais informacfes possam subsidiar agcbes mais coerentes
e eficazes.

A enfermagem no passado deparou-se com um grande desafio e
respondeu ao mesmo com uma grande contribuicdo para a sociedade. Florence
Nightingale reinventou o conceito de hospital com sua atuacgéo, passando de um

lugar com condicdes totalmente insalubres e, decididamente para se morrer, para
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um ambiente organizado e, a partir dai, visualizado como um lugar compativel
com a cura e reabilitagéo.

E por este retrospecto, que o enfermeiro tem um grande potencial para
vencer os desafios atuais na busca de uma melhor prestacdo da assisténcia aos
clientes. Basta ao mesmo deixar aflorar o seu feeling profissional, aquilo que o
diferencia de todos os demais profissionais, ou seja, deixar transparecer em todas
as suas acOes (gerenciais e/ou assistenciais) a sua preocupacdo com a

realizacdo de um cuidado ético e de qualidade.
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