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RESUMO

A o processo de gerenciamento constitui uma tematica de suma importancia para o
trabalho e assisténcia de enfermagem. Diante disso, o presente estudo tem por
objetivo geral identificar o entendimento dos enfermeiros intensivistas acerca de
gerenciamento, cujos objetivos especificos baseiam-se em: identificar o
conhecimento dos enfermeiros acerca do gerenciamento; conhecer como o0s
enfermeiros lidam com os conflitos do setor; verificar a rotina dos enfermeiros no
gerenciamento do setor; identificar as principais dificuldades dos enfermeiros no
gerenciamento da UTI. Quanto a metodologia utilizada, trata-se de uma pesquisa de
campo, de carater descritivo com abordagem qualitativa, sendo esta realizada com
04 (quatro) enfermeiros intensivistas que atuam na UTIl de um Hospital Geral de
médio porte do Sul de Santa Catarina. Como resultado observou-se que o0s
enfermeiros entrevistados possuem conhecimentos acerca do gerenciamento,
porém tais conhecimentos predominam atividades administrativas, organizacional,
funcional, distanciando-se da fungao principal que € o gerenciamento do cuidado ao
paciente.
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1 INTRODUGCAO

Na area da saude, algumas tentativas tém sido implementadas no sentido
de buscar modelos de geréncia alternativos aos modelos tradicionais de
administragdo, em que a qualidade dos servigos prestados, a manutencdo da
organizacgao e a satisfacdo dos trabalhadores devem ser garantidas.

O gerenciador deve ter uma acentuada habilidade de lidar com as
pessoas, de conviver com as pessoas, de fazer as coisas com e por meio das
pessoas. Deve possuir um enorme instinto de comunicacdo. Deve saber ouvir e
saber falar. Saber receber e transmitir mensagens e idéias bem como saber se
comunicar. Ter empatia e simpatia. Apesar de todas essas interfaces de
relacionamento com as pessoas o lider usa a sua autoridade de maneira discreta
mais, firme e absoluta. Transfere e delega responsabilidades, devendo manter o
controle e dominio de suas acdes e responsabilidades com intuito de alcancar seus
objetivos.

Acredita-se que para ser um bom gerente é necessario saber trabalhar
em equipe e ouvir os profissionais envolvidos no contexto. Isso facilita o processo de
trabalho e a comunicagéo entre os envolvidos, auxiliando no gerenciamento em
saude, em especial na enfermagem.

Segundo Fernandes (2003), o enfermeiro, como coordenador da equipe
de enfermagem, € um profissional que necessita ter subsidios tedricos e vivéncias
praticas para gerenciar a assisténcia juntamente com sua equipe. Como gerente,
este profissional deve ser capaz de identificar, analisar e conduzir as relagbes de
trabalho sem que estas interfiram de forma negativa na assisténcia prestada aos
clientes.

O enfermeiro deve possuir visbes amplas no aspecto de coordenar,
liderar e controlar servicos e pessoas a fim de melhorar a qualidade da assisténcia
ao sujeito e o ambiente de trabalho. Assim, saber gerenciar é saber administrar com
eficiéncia e eficacia.

Em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), espera-se que os profissionais
de saude tenham competéncia para identificar e intervir nas alteragdes fisioldgicas
dos pacientes, amenizar a ansiedade desses e de seus familiares, utilizar os

recursos tecnoldgicos que compdem esse ambiente e facilitar a interdisciplinaridade.



Gomes, (1978, p.01) ressalta que:

[...] uma UTI é estressante para o paciente e para toda a equipe de saude,
em especial para a enfermagem. Estar ao lado de um ser humano,
compartilhar com ele a situagéo existencial, o bindmio vida-morte, exige um
engajamento total na profissdo escolhida. Ser uma presenca ao lado de
cada individuo e ndo uma testemunha, manter o relacionamento eu-tu e
nao eu-coisa, sao caracteristicas da enfermeira comprometida.

Assim, ao enfermeiro, coordenador da assisténcia de enfermagem, cabe
zelar pela manutencao e organizagao do ambiente, junto com os demais membros
de sua equipe.

Diante da complexidade e demanda de trabalho imposta ao enfermeiro de
UTI, ha necessidade do desenvolvimento da lideranga, uma competéncia gerencial
extremamente requisitada nos dias atuais.

Neste sentido, o presente estudo apresenta como objetivo geral identificar
o entendimento dos enfermeiros intensivistas acerca de gerenciamento, cujos
objetivos especificos baseiam-se em: identificar o conhecimento dos enfermeiros
acerca do gerenciamento; conhecer como os enfermeiros lidam com os conflitos do
setor; verificar a rotina dos enfermeiros no gerenciamento do setor; identificar as
principais dificuldades dos enfermeiros no gerenciamento da UTI.

Metodologicamente, o presente estudo trata-se de uma pesquisa de
campo, de carater descritivo com abordagem qualitativa, sendo esta realizada com
enfermeiros de um hospital de médio porte do Sul de Santa Catarina.

Assim, considerando que as situagbes cotidianas do gerenciamento de
enfermagem sao complexas e envolvem diferenciados contextos e sujeitos, entende-
se que ha necessidade de uma reflexdo fundamentada em conhecimentos
cientificos sobre as tematicas pertinentes ao processo de tomada de decisdo, na
perspectiva de obter solugcdes e posicionamentos profissionais adequados e

benéficos a todos os envolvidos.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Unidade de Terapia Intensiva (UTI)

Os servicos de terapia intensiva sao areas hospitalares destinadas a
pacientes em estado critico, que necessitam de cuidados altamente complexos e
controles estritos. O tratamento intensivo baseia-se no conceito de que, embora haja
uma multiddo de doengas, o mecanismo de morte estd sempre limitado a um
numero relativamente pequeno de fendémenos fisiolégicos, passiveis de serem
influenciados. A unidade de terapia intensiva ndo é apenas um servigo com
equipamento especial: implica numa atitude particular da equipe que ali trabalha.
Uma atitude orientada para o aproveitamento das facilidades técnicas, em um
contexto onde um relacionamento humano, que oferega seguranga e um efetivo
apoio emocional, deve ser considerado como fator preponderante (GOMES, 1978).

Podemos conceituar a Unidade de Terapia Intensiva como uma area onde
0s pacientes em estado grave podem ser tratados por uma equipe qualificada, sob
as melhores condi¢cdes possiveis: centralizagdo de esforcos e coordenacido de
atividades. Em qualquer situagdo é o paciente o objetivo de uma unidade. A
observacdo e manutencdo das funcbes basicas de vida desse paciente sdo as
finalidades da unidade, atingidas através de um atendimento em tempo habil. A este
atendimento unem-se o ensino e a pesquisa, aliados a uma boa qualidade de
assisténcia médica e de enfermagem (GOMES, 1978).

E importante ressaltar que a Unidade de Terapia Intensiva deve localizar-
se proxima ao centro cirurgico e ao centro de recuperagao, com facilidade de acesso
aos servigos auxiliares de radiologia e laboratérios. E importante que esteja bem
afastada das areas de intensa movimentagao (passagens para outros servigos ou
unidades do hospital), mas tendo facil acesso aos elevadores. A criagdo UTI e a
busca de novos meios de atendimento ao paciente tem sido a causa de tentativas

varias de mudangas estruturais em alguns hospitais (GOMES, 1978).

2.2 Gerenciamento e enfermagem

O gerenciamento € necessario em todos os tipos de organizagdo humana.

Na enfermagem, o gerenciamento € um processo através do qual uma pessoa, que
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€ o0 enfermeiro, influencia as agdes de outros para a determinagdo e a consecugao
de objetivos, o que implica em definir e planejar a assisténcia de enfermagem num
cenario interativo. Assim, o preparo do enfermeiro lider € uma condigcao basica para
esse profissional tentar mudancas na sua pratica diaria, com vistas a melhoria da
qualidade da assisténcia prestada ao paciente, conciliando os objetivos
organizacionais com as necessidades da equipe de enfermagem.

Conforme Dias (2003), desenvolver o exercicio da geréncia na pratica da
enfermagem evidencia ter capacidade de lideranga e saber trabalhar em equipe.
Nessa perspectiva, o gerenciamento deve estar pautada nos valores pessoais, de
maneira que contribua para a transformacdo do ser humano, em busca de um
mundo melhor.

Os profissionais de saude, dentro de seu ambito, devem estar aptos a
desenvolver agdes de prevencio, promogao, protecao e reabilitagdo da saude, tanto
em nivel individual quanto coletivo. Cada profissional deve assegurar que sua
pratica seja realizada de forma integrada e continua com as demais instancias do
sistema de saude, sendo capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da
sociedade e de procurar solugdes para eles. Os profissionais devem realizar seus
servicos dentro dos mais altos padroes de qualidade e principios da ética/bioética,
tendo em conta que a responsabilidade da atencdo a saude ndo se encerra com 0
ato técnico, mas, sim, com a resolugcdo do problema de saude. A atencido a saude
nao se constitui diretamente como objeto de trabalho desenvolvido pela geréncia,
mas pode ser entendida como finalidade indireta do trabalho gerencial em saude.

Conforme Peres e Ciampone (2006), para que a atengao a saude seja
alcangada, o profissional que exerce a geréncia faz uso de instrumentos do trabalho
administrativo como o planejamento, a organizagdo, a coordenacéo e o controle. A
qualidade da assisténcia a saude demanda a existéncia de recursos humanos
qualificados e recursos materiais compativeis/adequados com a oferta de cuidados
orientada pelas necessidades de saude.

O autor acima ainda ressalta que o trabalho de enfermagem como
instrumento do processo de trabalho em saude, subdivide-se ainda em varios
processos de trabalho como cuidar/assistir, administrar/gerenciar, pesquisar e
ensinar. Dentre esses, o cuidar e o gerenciar sdo 0s processos mais evidenciados
no trabalho do enfermeiro. O gerenciamento realizado pelo enfermeiro resulta da

composicao histérica da forgca de trabalho em enfermagem que sempre promoveu



12

sua divisdo técnica e social. Seja pelas vantagens obtidas ao ocupar espagos de
poder mais elevados nessa cadeia hierarquica ou pela cisdo provocada entre
gerenciamento e execugao desde os primoérdios da Enfermagem Moderna, o
processo de trabalho gerencial foi mantido como privativo do enfermeiro, reforgando
o status dessa categoria profissional aliado a garantia de sua responsabilidade legal
sobre a equipe.

Conforme Kurcgant (1991), a lideranca dentro do processo de
gerenciamento tem sido necessario em todas as atividades do enfermeiro,
principalmente quando o profissional tem o interesse de exercer com competéncia o
seu trabalho, onde muitas vezes tem se encontrado dividido entre o desempenho de
atividades assistenciais ao cuidado direto ao paciente, ou entdo assumindo a fungao
administrativa que envolve a interagdo com o pessoal de enfermagem.

As fungdes gerenciais apontadas como responsabilidade do enfermeiro,
permitem vislumbrar caminhos para compreender com maior clareza que “gerenciar”
€ uma ferramenta do processo de trabalho “cuidar” ao exemplificar como o
enfermeiro pode fazer uso dos objetos de trabalho “organizacdo” e “recursos
humanos” no processo gerencial que por sua vez, insere-se no processo de trabalho
“cuidar’ que possui como finalidade geral a atengcdo a saude evidenciada na forma
de assisténcia (promogao, prevengao, protecao e reabilitacio).

Kurcgant (1991) salienta o processo de gerenciamento tem sido uma
preocupagao importante por parte dos administradores das organizagdes e
instituicdes de saude, sendo indispensavel dar atencdo a relacdo de aumento da
produtividade e de prestacao de bens e servigos, ainda por ser um processo de
constante transformacgéao tecnoldgica, tendo a necessidade de orientar o pessoal de
enfermagem para alcangarem objetivos e metas

A autora ainda diz que o enfermeiro, no papel de gerenciador, compete
coordenar a atividade do grupo, o planejamento destas atividades, o conhecimento
técnico e especifico, a determinacdo de recompensas e de puni¢cdes, o papel de
elemento “exemplo” do grupo. O conceito de gerente envolve aceitagédo voluntaria de
sua autoridade pelos demais membros, e sua contribuicdo para o progresso do
grupo.

Assim, o enfermeiro como gerente precisa ser capaz de partilhar
informagdes com a equipe, escolhendo uma linguagem que transmita, de modo

preciso, a mensagem desejada para que as pessoas que fazem parte da equipe
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compreendam e também possam opinar. As decisbes devem ser tomadas em
conjunto, numa visao integrada, promovendo a interagao e participagao de todos no
intuito de crescimento no relacionamento favorecendo o potencial da qualidade
administrativa.

Chiavenato (1993) complementa que gerente é aquele que possui alguns
tracos especificos de personalidade que o distinguem das demais pessoas do grupo.
Assim o lider apresenta caracteristicas marcantes de personalidade por meio das

quais podem influencias o comportamento dos membros do grupo.

2.3 Lideranga

A lideranca consiste em um recurso fundamental para implementar as
mudangas requeridas na forma atual de gerenciar do enfermeiro. Cabe ao
enfermeiro da UTI fazer uma administracdo da assisténcia ao paciente usando a
lideranga como um recurso fundamental para todo enfermeiro administrador. O
enfermeiro, para desempenhar o seu trabalho na UTI, devera conduzir a equipe de
enfermagem para obter o melhor resultado na assisténcia como um todo. Para o
bom funcionamento do mesmo, o trabalho em equipe € primordial.

A lideranga constitui, no nosso entender, uma tematica de suma
importancia para o desenvolvimento do trabalho do enfermeiro nas suas diferentes
areas de atuacéo.

Segundo Kron (apud GALVAO et al, 1997, p 227),

[...] lideranga € necessaria em qualquer atividade de enfermagem e é
fundamental para que o enfermeiro seja eficaz na geréncia da assisténcia
prestada ao paciente/cliente. Lideranga em enfermagem & um processo
através do qual uma pessoa, que € o enfermeiro, influencia as ag¢des de
outros para a determinacdo e a consecugao de objetivos, o que implica em
definir: e planejar a assisténcia de enfermagem num cenario interativo.

Cabe ao enfermeiro a responsabilidade em coordenar as atividades
exercidas pelos demais membros da equipe de enfermagem. Em outras palavras,
compete ao enfermeiro liderar o pessoal auxiliar de enfermagem.

De acordo com Trevizan (1998) o lider é o individuo no grupo a quem é
dada a tarefa de dirigir o setor ao qual ira trabalhar, UTlI € uma area fisica do
hospital, com uma equipe multiprofissional preparada para auxiliar em momentos
criticos e o enfermeiro deve estar preparado para liderar essa equipe com muita

responsabilidade, oferecendo condicbes para que a equipe médica e de



14

enfermagem possam planejar as necessidades dos pacientes, a assisténcia de
enfermagem ¢é dividida em tarefas desenvolvidas pelos elementos do grupo, de
modo que cada um € responsavel por determinadas tarefas a serem executadas
para um grande numero de pacientes.

Simdes (apud CORNIANI et al, 2000, p. 348) afirma que:

[...] a enfermagem é uma area propicia para o desenvolvimento da
lideranga, pois, o trabalho é desenvolvido por um grupo de pessoas com
formacao diversificada, ou seja, desde o nivel elementar até o nivel
superior; cabe ao enfermeiro a responsabilidade em coordenar as
atividades exercidas pelos demais membros da equipe de enfermagem.
Em outras palavras, compete ao enfermeiro liderar o pessoal auxiliar ou
técnico de enfermagem.

Conforme Peres e Ciampone (2006), a lideranga é tida como uma das
principais competéncias a serem adquiridas pelo profissional de saude. No trabalho
em equipe multiprofissional, os profissionais de saude deverao estar aptos a assumir
posicdes de lideranga, sempre tendo em vista o bem-estar da comunidade. A
lideranga envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada
de decisdes, comunicacao e gerenciamento de forma efetiva e eficaz. Lideranga € o
processo pelo qual um grupo € induzido a dedicar-se aos objetivos defendidos pelo
lider ou partilhado pelo lider e seus seguidores. Lideranca e administracdo se
sobrepbem, ja que alguns aspectos da liderangca poderiam ser descritos como
gerenciamento.

Para o enfermeiro executar uma boa lideranga nao importando o setor
que o execute € necessario que o mesmo compreenda o processo de lideranga,
desenvolva qualidades necessarias junto com estratégias adequadas para a pratica
do dia-a-dia.

Trevisan et al (1998, p. 79) resalta que:

[...] o lider é o centro de informagdes n&o rotineira em sua organizagéo; as
fontes que ele utiliza asseguram-lhe a condicdo de melhor informado sobre
ocorréncias e eventos de seu ambiente organizacional. Transfere
informacdo de sua organizagcdo para o ambiente externo. Investido de
autoridade formal ele € chamado a representar sua organizagdo e, para
tanto, ele é possuidor das informagdes necessarias para um desempenho
efetivo deste papel. Entretanto, a lideranga exercida pelo enfermeiro esta
vinculada ao modo pelo qual a prestacdo da assisténcia de enfermagem
esta estruturada e, em decorréncia, os papéis de monitor, disseminador e
porta voz serdo processados pelo enfermeiro em fungdo da modalidade de
assisténcia empregada e do estilo de lideranga adotado.
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A lideranca pode ser aprendida, principalmente, a partir de experiéncias
vivenciadas no cotidiano. Consideram importante o conhecimento cientifico, o
relacionamento interpessoal e a competéncia, deve reconhecer as prioridades do
servigo, ouvir e acatar novas idéias, conhecer as necessidades pessoais e
profissionais da equipe sob sua responsabilidade, bem como promover um
relacionamento baseado na confianga.

Segundo Kron (1978), o desafio para o exercicio eficaz da lideranga pelo
enfermeiro consiste em assegurar a qualidade da assisténcia prestada ao cliente,
somada a qualidade do trabalho e ao respeito por cada membro da equipe como
pessoa.

De acordo com Simdes (apud CORNIANI et al, 2000, p. 348), o enfermeiro
ao exercer a lideranga “necessita direcionar os integrantes da equipe de
enfermagem através do planejamento, coordenacéo e avaliagdo do trabalho e atuar
junto ao paciente e seus familiares”.

A lideranca é um recurso que facilita a interagdo humana; os lideres
devem ter competéncia para o relacionamento interpessoal. Saber ouvir, receber
conselhos abrir maéo de seus argumentos e seguir alguém; vocé também deve
desenvolver a confiancga e o respeito dos outros, do contrario ndo conseguira liderar.

Entretanto, ndo existe um estilo bom e um ruim. Existem sim fatores que o
tornam mais eficiente e eficaz, junto com as caracteristicas das pessoas e as
situagdes e circunstancias em que elas ocorrem. Fatores como a maturidade dos
membros do grupo, o relacionamento grupal, as crengas e valores pessoais, as
diferentes tarefas que serdo cumpridas e os prazos para execugao, entre outros,

deverédo certamente influenciar no comportamento do lider.

2.4 Comunicagao

O profissional da area da saude tem como base do seu trabalho as
relagdes humanas, sejam elas com as pessoas, individuais ou coletivamente e com
a equipe multidisciplinar.

Portanto, ndo se pode pensar na agao profissional sem levar em conta a

importancia do processo comunicativo nela inserido. A escrita, a fala, as expressoes
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faciais, a audicdo e o tato sdo formas de comunicacdo amplamente utilizadas,
consequentemente ou nao.

Diversas sao as defini¢gdes atribuidas a comunicagdo e a seu processo.
Basicamente € o processo de transmitir informagdes de pessoas para pessoa,
através da fala, da escrita, de imagens e sons com o objetivo de gerar
conhecimentos.

Segundo Kurcgant (1991, p. 182), “comunicacdo €& o intercambio de
informagdes e transmissdo de significados, € o fornecimento ou a troca de
informacgdes, idéias e sentimentos através da palavra escrita oral, sinais e gestos”.

A importancia de saber comunicar-se depende, muitas vezes, ao fato de
que enviar e receber mensagens depende, também, da prépria atitude, bem como
de varios fatores como: crencgas, valores, experiéncias prévias, expectativas quanto
a mensagem, relacionamento existente na equipe de trabalho.

Pois, segundo Marquis e Huston (1999, p. 324) “comunicacdo é o
processo de capacitacdo que permite que informagdes sejam transferidas e idéias
sejam traduzidas em acdes”.

Assim, seja por meio de palavras faladas e escritas, seja por meio de
gestos, expressdes faciais e corporais, o trabalho do enfermeiro exige o
conhecimento desse processo chamado comunicagcdo e de seus fundamentos
basicos.

Segundo Silva (1996), € considerada comunicacdo adequada aquela
apropriada a uma determinada situacédo, pessoa, tempo e que atinge um objetivo
definido. Envolvem uma preparagao especial, levando em conta a mensagem a ser
transmitida, o emissor, o receptor e a técnica de comunicagao necessaria.

O profissional que se empenha em estabelecer positivamente um
processo de comunicagdo com as pessoas, deve, também, reconhecer suas
emocdes, aprendendo e reavaliando seus valores, fazendo de cada relagao
interpessoal uma experiéncia de crescimento.

No entanto, conforme Kurcgant (1991), a comunicacédo em enfermagem
pode ser definida como sendo o processo pela qual a equipe de enfermagem
oferece e recebe informagdes do individuo cliente/paciente, para planejar, executar,
avaliar e participar, com os demais membros da equipe de saude/doenca. Este
processo nao esta restrito as condicbes do cliente/paciente. Ele € muito amplo,

abrangendo toda troca de informagdes entre os elementos da equipe de
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enfermagem, entre estes e a equipe multiprofissional, pois toda informagdo é
fundamental desde a percepgdo de uma necessidade ate o planejamento de
recursos e acbes de enfermagem, basicos para a execugdo e avaliacdo da

assisténcia.

2.5 Planejamento

O ato de planejar envolve um exercicio da raz&o e da sensibilidade, que
engloba atividades de maior ou menor complexidade no cotidiano de trabalho e, sob
essa Otica, propicia a construcido de planos para enfrentar situacbes atuais ou
futuras.

Nos dias de hoje para falar sobre planejamento faz surgir uma série de
temas ndo menos importantes a ele ligado direta ou indiretamente. Quando
pensamos em planejamento, a primeira idéia que associamos é a de construgao de
algo para o futuro.

Segundo Lanzoni et al (2009), o processo de planejamento das acdes
em enfermagem e saude é fundamental para a sistematizagdo do processo de
trabalho das organizagcbes e servicos do setor e se reflete na qualidade da
assisténcia aos usuarios. Planejamento pode ser entendido como um método de se
pensar agbes, de organizar, de alcangar resultados e de efetivar metas
estabelecidas.

O planejamento estratégico € a consolidagao dos resultados obtidos no
trabalho de planejamento, apresentando de forma clara e objetiva os rumos tragados
parea a instituicdo e as metas a serem alcangadas.

Lanzoni et al (2009) ainda comenta que o planejamento identifica os
fatos atuais e projeta os passos a serem dados por uma organizagao, em acordo a
esse diagndstico, buscando antecipar-se aos possiveis problemas que possam
surgir, otimizar seus aspectos positivos e adaptar-se as mudangas necessarias. O
planejamento traduz a identidade de uma organizagdo, podendo, a partir disso,
tragar seus objetivos e metas com base em uma missédo a ser constantemente
perseguida. Deve apontar seus objetivos, listar as atividades a serem desenvolvidas
e ter uma visdo critica do processo. Considera ag¢des imediatas, mas agrega o
pensamento e reflexdo a agdo, de forma mais abrangente, o que o torna um

planejamento de médio a longo prazo.
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De acordo com Gongalves (2006, p. 2000),

O planejamento deve considerar o histérico do hospital e a projecao de suas
futuras necessidades, adequando os recursos atuais para atender a essas
novas metas. Em muitos casos, isso significa passar por profundas
transformacgdes.

Na enfermagem a funcéo de planejamento costuma figurar como uma das
atividades desenvolvidas predominantemente pela enfermeira, dada a divisdo social
e técnica do trabalho.

Para Ciampone (1998) costuma também, ser associado imediatamente ao
planejamento da assisténcia de enfermagem ou ainda, como uma funcdo das
enfermeiras que desenvolvem predominantemente o processo de trabalho de
gerenciamento do servigo ou da unidade assistencial.

O planejamento pode ser compreendido em trés amplitudes segundo
Kurcgant (1991, p. 207):

O planejamento estratégico € um plano de longo alcance, estabelecido a
nivel mais global, que corresponde ao planejamento pra a implementagao
de um método de assisténcia de enfermagem a nivel institucional pelo
servico de enfermagem. O planejamento tatico € um plano de médio
alcance, mais detalhado, que corresponde a adaptagdo do método de
assisténcia para cada unidade de servico de enfermagem, respeitando
suas especificidades. O planejamento operacional € um plano de curto
alcance, que corresponde ao planejamento da assisténcia utilizando um
método para cada paciente ou grupos especificos.

Planejamento de assisténcia de enfermagem é a determinagédo das agdes
de enfermagem, pela utilizacdo de um método de trabalho, a fim de atender as
necessidades da clientela.

No processo de trabalho gerencial, o planejamento pode ser definido
como um importante instrumento que favorece as escolhas e a elaboracao de planos
que ajudam a enfrentar os processos de mudanga. Assim, compreende um conjunto
de conhecimentos tedricos e praticos ordenados de modo a possibilitar a interagao
com a realidade, programar as estratégias e as agdes necessarias, para alcangar o0s
objetivos e as metas pré-estabelecidas. Portanto, € um processo continuo que
permite uma postura ativa dos gestores de uma organizagao na sua relagcdo com os

clientes/cidaddos e com o meio.



19

Alday (2000) enfatiza que o planejamento é uma metodologia gerencial
que permite estabelecer a direcdo a ser seguida pela organizagao, visando maior
grau de interagdo com o ambiente.

Assim, no gerenciamento em enfermagem a funcdo do planejamento
configura-se em uma das atividades privativas dos enfermeiros, devido a divisdo

socio-técnica do trabalho.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Segundo Minayo (1994, p.14),

3.1 Tipo de estudo

[...] entende-se por metodologia o caminho do pensamento e a pratica
exercida na abordagem da realidade. A metodologia inclui
simultaneamente a teoria da abordagem, os instrumentos de
operacionalizagdo do conhecimento e a criatividade do pesquisador.

O presente estudo caracteriza-se como de campo, de carater descritivo

com abordagem qualitativa. Utiliza-se a pesquisa de campo para responder os

objetivos propostos e verificar 0 que acontece realmente na pratica.
Para Leopardi (2002, p. 130):

A pesquisa de campo é aquela desenvolvida geralmente em cenarios
naturais. Tais estudos sao investigacdes feitas em campo, em locais de
convivio social, como hospital, clinicas, unidades de tratamento intensivo,
postos de saude, asilos, abrigos e comunidades.

A pesquisa descritiva, segundo Trivifios (1995, p. 110), “exige do

investigador uma precisa delimitacdo de técnicas, métodos, modelos e teorias que

orientardo a coleta e interpretagdo de dados”.

Para Gil (2002, p 42), “tem como objetivo a descrigdo das caracteristicas

de determinada populagao ou fendmeno, ou entao, o estabelecimento de variaveis”.

O estudo teve como base a abordagem da pesquisa qualitativa, pois

preocupa-se em analisar e interpretar aspectos mais profundos, descrevendo a

complexidade do comportamento humano.
Segundo Minayo (2002, p. 21-22),

[...] a pesquisa qualitativa responde a questdes muito particulares. Ela se
preocupa, nas ciéncias sociais, com uma realidade que nao pode ser
quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de significados, motivos,
aspiragbes, crengas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago
mais profundo das relagbes, dos processos e dos fendmenos que nao
podem ser reduzidos a operacionalizagao de variaveis.

A pesquisa qualitativa requer do pesquisador uma atengao muito maior as

pessoas e as suas idéias, assim e importante levar em conta neste tipo de
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abordagem o aspecto da subjetividade, que esta centrada no olhar do sujeito,
exigindo deste certo distanciamento critico, como uma forma de Ihe garantir
confiabilidade nos resultados apresentados.

Silva (apud LEOPARDI, 2002, p. 51) ressalta que,

[...] na pesquisa qualitativa, é preciso considerar que a metodologia é algo
de dimensdes amplas e ndo meramente um conjunto de técnicas, pois a
ciéncia tradicional é um projeto histdrico construido sob diretrizes éticas-
politicas para atender a interesses de grupos que orientam como diretrizes
tedrico-metodoldgicas e éticas-politicas o trajeto das investigagoes.

Desta forma n&o se pretendeu enumerar dados ou medir eventos, e sim
buscar informagbdes estruturadas, focalizando pessoas, os ambientes e suas
influéncias de forma holistica. Para Polit-O’Hara e Hungler (1995, p. 270), “[...] este
tipo de pesquisa baseia-se na premissa de que o0s conhecimentos sobre os
individuos s6 s&o possiveis com a descrigcao da experiéncia humana, tal como ela é

vivida e tal como ela é definida por seus proprios atores”.

3.2 Local do estudo

Esta pesquisa foi realizada em um Hospital Geral de médio porte

localizado na regido Sul de Santa Catarina.

3.3 Sujeitos do estudo

Para Rauen (2002), populagdo, em pesquisa, designa a totalidade de
individuos que possuem, pelo menos, uma caracteristica comum definida para
investigacado. E, amostra, € o conjunto de elementos de uma populagdo, que é
escolhido de acordo com uma regra ou plano para representa-la, em funcédo de
alguma caracteristica sob estudo.

Diante disso, para a realizagdo deste estudo, a partir dos objetivos pré-
estabelecidos, foram pesquisados 4 (quatro) enfermeiros intensivistas, de ambos os

sexos, que atuam na UTI do hospital em pesquisa.
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3.4 Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada entrevista com perguntas abertas
(Apéndice A) que possibilitou um maior entendimento entre entrevistado e
entrevistador.

Segundo Rauen (2002), a entrevista € uma conversa a dois, feita por
iniciativa do entrevistador, destinada a fornecer informacgdes pertinentes para um

objeto de pesquisa.

3.5 Aspectos éticos

O desenvolvimento da pesquisa segura o disposto na Resolugao 196/96
do Conselho Nacional da Saude que estabelece critérios para pesquisa com seres
humanos. Os entrevistados autorizaram a pesquisa por meio do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice B).
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4 ANALISE E INTERPRETAGAO DOS DADOS

A analise de dados, segundo Minayo (2002), reflete os momentos de
tomadas de decisbes, onde os dados trabalhados na fase anterior sdo submetidos
ao exercicio de analise, na tentativa de obtermos as respostas pretendidas,
buscando um sentido mais explicativo dos resultados da pesquisa.

Segundo Barros e Lehfeld (1997, p. 61), “o objetivo da analise dos dados
€ sumariar as observacdes completadas, de forma que estas permitam respostas as
perguntas da pesquisa”. Portanto, o objetivo da analise é a procura do sentido mais
amplo de tais respostas, através de sua ligacado a outros conhecimentos ja obtidos.

Por sua vez, para se poder chegar a analise é necessario que os dados
passem por certa organizagdo e leitura prévia. De acordo com Minayo (2002)
existem trés passos para a operacionalizacido e analise dos dados: na etapa de
ordenacao dos dados foi realizada uma pré-analise, através da leitura e releitura dos
resultados das entrevistas, buscando permear o pensamento geral das
entrevistadas. Em seguida, realizou-se a classificacdo dos dados, agrupando as
idéias ou expressbes fornecidas através dos resultados da entrevista.
Simultaneamente, realizou-se a interpretacdo, unindo-os com todas as questdes,
teorias e objetivos da pesquisa.

A pesquisa foi realizada com 4 (quatro) enfermeiros de um hospital de
médio porte do Sul de Santa Catarina, sendo eles de ambos os sexos e na faixa
etaria entre 25 e 38 anos.

Os profissionais entrevistados possuem formagao universitaria em
Enfermagem realizada na Universidade do Sul de Santa Catarina — UNISUL, sendo
que 03 (trés) destes enfermeiros possuem especializagdo na area Urgéncia e
Emergéncia.

Quanto ao tempo de atuagéo na area da enfermagem, verificou-se que os
profissionais trabalham em média de 3 a 8 anos. Especificamente em UTI, o tempo
de experiéncia profissional € de 1 a 3 anos.

Todos os enfermeiros entrevistados sao intensivistas e atuam na UTI do
hospital em estudo, sendo que cada um deles gerencia uma equipe de em média 4

(quatro) funcionarios - Técnicos de enfermagem.
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4.1 Entendimento sobre gerenciamento

Indagou-se aos enfermeiros entrevistados sobre seus conhecimento
acerca do gerenciamento, e obteve-se as seguintes respostas:

“Gerenciar na area de enfermagem €& administrar, cuidar, criar executar,
gerenciar o setor, materiais, os funcionarios, o cuidado ao paciente, como sera feito,
que hora sera feito, etc.” (Enf.01)

“E a exposicdo do trabalho de forma planejada. Realizar planejamentos
definindo objetivos e responsabilidade, contando com recursos disponiveis para as
atividades”. (Enf.02)

“E a responsabilidade do gerente para organizar, planejar e supervisionar
as fungdes de um determinado setor”. (Enf.03)

“E valorizar o empregado, deixando contribuir com seus conhecimentos
para a melhoria no processo do trabalho, ou seja, no gerenciamento vocé atua como
lider deixando fluir de cima e de baixo, ndo impde, mas respeita e ouvem as idéias,
a equipe cresce junta”. (Enf.04)

Verifica-se através dos comentarios que todos os enfermeiros possuem
algum conhecimento sobre gerenciamento. Porém, percebe-se que os conceitos
citados sao distintos, abrangendo varias areas do processo de gerenciamento.

Apesar das diferentes definicées, pode-se perceber que, o gerenciamento
aparece com a acao de influenciar pessoas e comportamentos, ligada a um
processo de grupo e/ou de equipe onde se tem um objetivo a ser atingido.

Das varias definigdes de gerenciamento citadas, a apontada pelo grupo
pesquisado é bastante encontrada na literatura, onde o gerenciamento aparece
como influéncia ligada a um processo grupal, e o gerente tem a capacidade de
direcionar pessoas na realizagao de objetivos comuns.

De acodo com Wagner e Hollenbeck (2000) gerenciar € a influencia
simbolica para coordenar as atividades dos membros de um grupo organizado para
a realizacdo de objetivos. E a capacidade de orientar, controlar, dirigir, analisar e
influenciar pessoas em dire¢do a um mesmo objetivo, um resultado.

Franca et al (2002) conceitua gerenciamento como um processo social
no qual se estabelecem relacbes de influéncia entre pessoas. O nucleo desse
processo de interacdo humana € composto do lider ou lideres e seus liderados, um

fato e um momento social.
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Embora haja grande numero de definicdes para o termo, Bowditch (1992)
considera a gerenciamento como “um processo de influéncia, geralmente de uma
pessoa, através do qual um individuo é orientado para o estabelecimento e
atingimento de metas.

Pode-se dizer, entdo, que sentidos diferentes sdao dados a mesma
palavra: gerenciamento. Para alguns, resume-se ao conjunto de atributos de uma
pessoa; para outras, refere-se ao desempenho ou aos resultados alcangados; na

maioria das vezes, é tomada como sindbnimo de autoridade.

4.2 Forma de gerenciar o setor

Questionou-se aos enfermeiros como eles gerenciam o setor de atuagao
no hospital em pesquisa, os mesmos responderam o seguinte:

“‘Recrutamento de funcionarios, organizagao do setor, divisdo de tarefas,
organizacao de compra e materiais etc”. (Enf.01)

‘Planejamento no trabalho diario e anual, projeto de rotinas e
cumprimento de normas, estimar recursos, organizagao do trabalho com escalas de
servigos, designar fungdes, entre outros”. (Enf.02)

“Supervisionando e trabalhando em conjunto com a equipe, ouvindo suas
idéias, opinides e necessidades, respeitando normas e rotinas. Sempre trabalhar
com motivagdo em busca da qualidade na assisténcia”. (Enf.03)

“Valorizando os funcionarios, suas idéias”. (Enf.04)

Pode-se perceber que a forma de como os enfermeiros gerenciam o setor
concentra-se basicamente em atividades burocraticas e de organizagdo de
atividades, n&o focando a area assistencial e de educativa

Pode-se dizer que o enfermeiro tem basicamente trés atividades
essenciais que norteiam a sua profissdo: assistencial, gerencial e educativa. No
cotidiano de trabalho, estas atividades n&o podem ser desenvolvidas
separadamente, pois a intersecgao entre elas € um fator importante para prestar
assisténcia de enfermagem com qualidade.

Um gerente deve estar orientado tanto para seus subordinados,
enfatizando as relacbes humanas e admitindo que todos os componentes da equipe
sdo importantes; quanto para a tarefa, enfatiza a producado e os aspectos técnicos
do trabalho.
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Ressalta Frangca et al (2002), essa abordagem procura incluir o
gerenciamento no contexto ambiental em que ocorre, considerando o gerente, os
subordinados, a tarefa, a situagao, os objetivos, etc. Assim, o gerente deve escolher
quais padrdes mais adequados de gerencia cada situagdo em que se encontra.

Pode-se dizer entdo, que as principais fungdes de um gerente consistem
em planejar, com os membros da equipe, os cuidados que devem ser dados aos
pacientes dirigindo e supervisionando esses cuidados.

Considera-se que o enfermeiro gerente deve desenvolver capacidade de
comunicacao e adequada relagdes interpessoais, ter disponibilidade e capacidade
para redimir duvidas do grupo, para proporcionar condigdes e ambiente adequados

ao trabalho, entre outros.

4.3 Pontos positivos e negativos do gerenciamento

Foi possivel verificar, quanto aos pontos positivos e negativos do
gerenciamento, que a ma qualidade dos materiais e 0os equipamentos antigos s&o os
itens negativos de maior citacdo pelos enfermeiros, confirmando-se através dos
comentarios a seguir:

“Positivos: visdao ampla. Negativos: materiais de qualidade ndo muito boa
e equipamentos antigos”. (Enf.01)

“‘Positivos: seguimento das rotinas e normas, cumprimento do
planejamento [...]. Negativos: dependéncia de recursos financeiros”. (Enf.02)

“Positivos: equipe trabalha com motivagao, satisfacdo dos pacientes com
os cuidados prestados. Negativos: baixa qualidade nos materiais, déficit de
funcionarios”. (Enf.03)

“‘Negativos: parte burocratica junto com assistencial, materiais com menor
e baixa qualidade, descumprimento de normas”. (Enf.04)

Muitas vezes os gerentes, no processo de gerenciar, tomem decisdes
como consequéncia da informagcao que eles recebem da estrutura organizacional e
do comportamento dos individuos e grupos nela existentes.

A ma qualidade dos materiais utilizados na assisténcia prestada aos
pacientes, ou equipamentos antigos e inadequados, pode, muitas vezes, influeniar
negativamente nas decisbes gerenciais, pois de acordo com Gibson; Ivancevich e

Donnelly (1981), varios fatores estruturais e comportamentais influenciam o
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processo de tomada de decis&o. Alguns fatores influenciam apenas alguns aspectos
do processo, enquanto outros influenciam todo o processo. No entanto, o processo
de tomada de decisdo de um gerente é influenciado por numerosos fatores
ambientais e comportamentais.

Klippel (1998) salienta que o sucesso de um gerente bem suscedido na
sua profissao € intimamente relacionado ao estilo de gerenciamento na tomada de
decisdo. Compete ao mesmo definir a estratégia a ser adotada, com a analise dos

fatores internos e externos que podem influir nesta estratégia.

4.4 Importancia do gerenciamento

O processo de gerenciamento constitui uma tematica de suma
importancia para o desenvolvimento do trabalho do enfermeiro nas suas diferentes
areas de atuacao.

Diante disso, questionou-se aos enfermeiros sobre a importancia do
gerenciamento na sua area de atuagao, os mesmos responderam o seguinte:

“‘Gerenciamento deve ter sempre em qualquer empresa, a partir deste
que se direciona as tarefas, organiza o setor, se da prioridade ao que é de maior
énfase”. (Enf.01)

‘Para ter bons resultados, alguém deve gerenciar, tomar a frente, a
responsabilidade, prever recursos materiais e humanos”. (Enf.02)

“Qualidade no trabalho, assisténcia, satisfagdo e motivacao da equipe e
clientes”. (Enf.03)

“Atingir os objetivos junto com a satisfagdo da empresa, equipe e
clientes”. (Enf.04)

Segundo Kron (1988), o gerenciamento € importante e necessario em
qualquer atividade de enfermagem e é fundamental para que o enfermeiro seja
eficaz na assisténcia prestada ao paciente/cliente.

Gerenciamento em enfermagem € um processo através do qual uma
pessoa, que € o enfermeiro, influencia as agdes de outros para a determinacao e a
consecucao de objetivos, o que implica em definir e planejar a assisténcia de
enfermagem num cenario interativo.

De acordo com os estudos de Trevizan (1998), na enfermagem brasileira,

existe o reconhecimento da importancia do gerenciar e da necessidade de seu
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desenvolvimento na profissdo; entretanto, existe uma escassez de estudos
orientados para esta tematica em nosso meio.

Entende-se, entdo, que o preparo dos profissionais da area da saude,
sobretudo daqueles que se ocupam de fungdes gerenciais, € essencial para a
pratica. Assim, acredita-se que para essa capacitacdo a busca de estratégias seja

fundamental e que o embasamento tedérico seja um eixo norteador deste processo.

4.5 Dificuldades de gerenciar o setor de UTI

Questionou-se aos enfermeiros sobre as dificuldades em gerenciar uma
UTI, os mesmos apresentaram as seguintes respostas:

“Conversar e orientar funcionarios”. (Enf.01)

“Financeira, materiais de ma qualidade”. (Enf.02)

“Trabalhar na gerencia e assisténcia ao mesmo tempo”. (Enf.03)

“Recursos materiais com baixa qualidade”. (Enf.04)

A ma qualidade dos materiais utilizados no setor €, mais uma vez,
apontada como situagdo negativa perante a visdo dos entrevistados, o que
demonstra a preocupagao dos profissionais com a qualidade do gerenciamento na
questao assistencial.

As responsabilidades do enfermeiro em atuar em uma UTI s&o grandes, e
a preocupacado com a qualidade dos servigcos € percebida nas falas dos enfermeiros
citadas anteriormente.

Salienta-se que o gerenciar de enfermagem ¢é configurada como
ferramenta ou instrumento do processo de cuidar, supervisionar, educar, planejar e
coordenar equipes, e 0 objetivo de trabalho do enfermeiro no processo gerencial
inclui meios e instrumento ligados a recursos financeiros, recursos fisico, recursos
humanos e saberes administrativos. Estes instrumentos compreendem o
planejamento, coordenacéo, direcdo e controle e, sendo que nem sempre isso € facil
de desenvolver sozinho.

Diga-se entdo, que o enfermeiro ao vivenciar a pratica da geréncia na
organizacdo de saude depara-se com inumeras dificuldades uma vez que as
expectativas da instituicdo, do grupo da enfermagem, da equipe de saude e as do

proprio profissional sdo diferentes entre si.
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5 CONCLUSAO

Assim como o conceito de cuidado tem sido objeto de reflexdo, adquirindo
definicbes amplas que envolvem, sobretudo, uma visdo para além da epistemologia,
a geréncia em enfermagem também deve atender as exigéncias de um mundo em
constante processo de desenvolvimento. Para isso, & necessario que antigos
paradigmas sejam frequentemente analisados a partir de um olhar sobre a realidade
atual da enfermagem.

O cuidar é a esséncia da enfermagem, constituindo pilar profissional e
foco central das agbes gerenciais e assistenciais dos enfermeiros. Com base na
importancia do cuidar na profissdo de enfermagem, estruturam-se as discussodes
sobre o cuidado e suas dimensdes, as quais, de certa forma, abrem espaco para a
visibilidade do enfermeiro como gerente na pratica do cuidar.

Neste sentido, a presente pesquisa, cujo objetivo foi identificar o
entendimento dos enfermeiros intensivistas acerca de gerenciamento, verificou que
os profissionais entrevistados possuem conhecimentos sobre o gerenciamento e sua
importancia para a profissao, porém notou-se que tais conhecimentos estdo mais
centrados na area administrativa, organizacional e funcional, deixando um pouco de
lado a questédo assistencial ao paciente, que também é esséncia da geréncia de
enfermagem.

Observa-se, entdo, que os enfermeiros tém desempenhado nitido papel
de controlador do trabalho dos demais elementos da equipe de enfermagem, sendo
vista apenas como uma profissional que determina e checa as atividades a serem
executadas. Ele tem centrado o seu trabalho predominantemente em atividades
administrativas burocraticas, distanciando-se, dessa forma, de sua funcéo precipua
que € o gerenciamento do cuidado a ser prestado ao paciente.

A esséncia da enfermeira estd no cuidado, seja com o outro ou com a
geréncia de quem cuida do outro, a equipe de enfermagem. A geréncia para o
cuidado tende a se desenvolver de forma quase inevitavel como habilidade da
enfermeira. Nas relagdes de enfermagem, o enfermeiro funciona como inspiragao
para os demais membros, que tendem a seguir seus exemplos. Por meio de sua
conduta profissional peculiar, que tem o cuidado como esséncia de sua formacao, &

convidada a intermediar as relagdes e difundir a valorizagdo do cuidado dentro da



30

equipe de saude, sabendo ouvir, estando disponivel, demonstrando
responsabilidade e boa comunicacéo.

Acredita-se que o enfermeiro devera desempenhar uma geréncia voltada
para as transformacgdes, ou seja, inovadora, tendo como eixo norteador a melhoria
da qualidade da assisténcia de enfermagem e ainda buscar estratégias que
possibilitem maior satisfacdo para a equipe no seu dia a dia de trabalho.

No entanto, o presente estudo atingiu seus objetivos, e espera-se que
este contribua para a reflexdo sobre o resgate do cuidado para uma das mais
importantes e atuais fungdes do enfermeiro: o gerenciamento. A partir do paradigma
de um gerenciamento pelo cuidado, poderdo ser obtidos avangos significativos no
ambiente de cuidado, nas relagdes entre os profissionais da equipe de enfermagem

e no relacionamento entre profissionais e clientes.



31

REFERENCIAS

ALDAY, H. E. C. O planejamento estratégico dentro do conceito de administragao
estratégica. Rev. FAE, Curitiba, v.3, n.2, p.9-16, maio/ago. 2000. Disponivel em:
<http://www.fae.edu>. Acesso em: 05 ago. 2009.

BARROS, A. J. P.; LEHFELD, N. A. S. Projeto de pesquisa: propostas
metodoldgicas. 2. ed. Sdo Paulo: Vozes, 1997.

BRASIL. Conselho Nacional de Saude. Resolugao 196/96. 1996. Disponivel em:
<http://www.conselho-saude.gov.br>. Acesso em: 12 out. 2010.

BOWDITCH, James L. Os lideres necessarios. Sao Paulo: Pioneira, 1992.

CHIVANATO, Idalberto. Introdugao a teoria geral da administragéo. 5. ed. Séao
Paulo: Makdon Books, 1993.

CIAMPONE, M.H.T. et al. Processo de planejamento na pratica da enfermagem em
um hospital de ensino. Rev. Esc. Enf. USP, v.32, n.3, p. 273-80, out/1998.
Disponivel em: <http://www.ee.usp.br>. Acesso em: 05 ago. 2009.

CORNIANI, F. et al. Lideranca e comunicagao: opiniao dos enfermeiros
responsaveis pelos servigos de enfermagem de um hospital governamental. Rev.
Esc. Enf. USP, v.34, n.4, p. 347-53, dez/2000. Disponivel em:
<http://www.ee.usp.br>. Acesso em: 05 ago. 2009.

DIAS, Maria Antonia de Andrade. Lideranca: uma nova visdo da atuagao do
enfermeiro frente a sua equipe. Rev. Academia Enferm, 2003, p. 15-19.

FERNANDES, M. S. A conduta gerencial da enfermeira: um estudo fundamentado
nas teorias gerais da administragdo. Revista Latino-Americana de Enfermagem.
n. 11, v. 2, p. 161-167, 2003.

FRANCA, Ana Cristina et al. As pessoas na organizagao. Sao Paulo: Boa Gente,
2002.

GALVAO, C.M. et al. Lideranca situacional: um modelo para aplica¢éo na
enfermagem brasileira. Rev. Esc. Enf. USP, v.31, n.2, p.227-36, ago/1997.
Disponivel em: <http://www.ee.usp.br>. Acesso em: 05 ago. 2009.


http://www.conselho-saude.gov.br/
http://www.fae.edu/

32
GIBSON, James L.; IVANCEVICH, John M.; DONNELLY, James H. Organizagoes:
comportamento, estrutura, processos. Sao Paulo: Atlas, 1981.

GIL, C. A. Métodos e técnicas de pesquisa social. 4. ed. Sdo Paulo: Atlas, 1994.

GOMES, A. M. Enfermagem na unidade de terapia intensiva. Sao Paulo: EPU,
1978.

GONCALVES, E. L. Gestao hospitalar: administrando o hospital moderno. Sao
Paulo: Saraiva, 2006.

KLIPPEL, Altair Flamarion. Lideranc¢a: o desafio do futuro. [Monografial.
Universidade do Extremo Sul Catarinense - UNESC: Criciuma, 1998.

KRON, T. Manual de enfermagem. 4. ed. Rio de Janeiro: Interamericana,1988.

KURCGANT, P. Administracao em enfermagem. S&o Paulo: EPU, 1991.

LANZONI, Gabriela Marcelino de Melo, et aL. Planejamento em enfermagem: uma
reviséo integrada da literatura. Rev. Enf. UERJ, Rio de Janeiro, jul/set, 2009.

LEOPARDI, M. T. Metodologia da pesquisa na saude. Florianopolis: UFSC, 2002.

MARQUIS, Bessie L.; HUSTON, Carol J. Administragao e lideranga em
enfermagem: teoria e aplicacdo. 2. ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 1999.

MINAYO, Maria Cecilia de Souza. Pesquisa social: teoria, método e criatividade. 8.
ed. Petropolis/RJ: Vozes, 1994.

MINAYO, S. C. M. O desvio conhecimento cientifico. 6. ed. Sdo Paulo, 2002.

PERES, A. M.; CIAMPONE, M. H. T. Geréncia e competéncias gerais do enfermeiro.
Texto Contexto Enfermagem, Floriandpolis, v. 15, n. 3, Set/ 2006. Disponivel em:
<http://www.scielo.br>. Acesso em: 05 ago. 2009.



33

POLIT-O'HARA, D.; HUNGLER, B. P. Fundamentos de pesquisa em
enfermagem. 3. ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 1995.
RAUEN, Fabio José. Roteiros de Investigagao Cientifica. Tubardo: UNISUL, 2002.

SILVA, Maria Julia Paes da. Comunicagao tem remédio: a comunicagao nas
relagdes interpessoais em saude. 5. ed. Sdo Paulo: Gente, 1996.

TRIVINOS, A. N. S. Introdugio a pesquisa em ciéncias sociais: a pesquisa
qualitativa em educacéo. Sao Paulo: Atlas, 1995.

TREVIZAN, M. A. et al. Lideranga e comunicagao no cenario da gestao em
enfermagem. Rev. Latino-Am. Enf., v.6, n.5, p.77-82, 1998. Disponivel em:
<http://www.hu.ufsc.br>. Acesso em: 06 ago. 2009.



APENDICES

34



APENDICE A

ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMI-ESTRUTURADO
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Nome:

Idade:

Instituicdo formadora:

Tempo de formagao:

Especializacédo ( )Sim ( )Nao Area de especializac&o:
Tempo de trabalho em UTI:

Quantos funcionarios trabalham com vocé?

O que vocé entende por gerenciamento?

Como vocé gerencia seu setor?

Quais os pontos positivos e negativos de uma gerencia?
Na sua visdo qual a importancia do gerenciamento?

Quais a dificuldades em gerenciar o setor da UTI?

APENDICE B
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA SAUDE
.., CURSO DE ENFERMAGEM

unesc

Eu ,
concordo em participar da pesquisa realizada pela Enf. ANDIELI APARECIDA

GHELLERE, aluna da Pdés-graduacdao em Urgéncia e Emergéncia da Universidade
do Extremo Sul Catarinense (UNESC), sobre o tema: GERENCIAMENTO DO
SERVICO DE ENFERMAGEM EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA.

Declaro que fui informado(a) que poderei desistir da mesma a qualquer
momento e por qualquer motivo que julgar justo. Ainda declaro que fui informado(a)
que nao sofrerei qualquer dano de qualquer ordem, ndo receberei nem pagarei
qualquer valor pelas informacdes que por mim forem oferecidas e que ao final da
pesquisa os dados serao a mim apresentados, bem como serei comunicado(a) da
publicacdo dos mesmos, caso isso ocorra.

A referida pesquisa esta sendo orientada pela Orientadora Prof. Msc.
Saulo Fabio Ramos.

Estou ciente de que durante a entrevista serdo registrados dados
referentes ao que eu responder a esta pesquisa sera discutida e divulgada no meio
académico, sendo, contudo, mantido o anonimato da pessoa e do grupo ao que foi
prestada assisténcia.

Autorizo a publicacdo dos dados desde que assegurados os preceitos éticos
acima.

Ararangua,......... AE e de 2011.

Assinatura do Entrevistado
Comité de Etica em Pesquisa - UNESC: (48) 3431 2678
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