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RESUMO: Estudo com base nos pressupostos da pesquisa qualitativa, com o objetivo
de buscar o significado para um grupo de enfermeiros, sobre como foi desenvolvido o
enfoque do gerenciamento em enfermagem, no curso de graduacdo frequentado e a relacao,
que estabelecem com a sua pratica profissional. Os enfermeiros participantes da pesquisa
atuam em um hospital escola e foram abordados por meio de entrevistas semi-estruturadas,
sendo que os dados obtidos foram analisados segundo o método de analise de contetdo de
Bardin. Os resultados apontam que no ensino o foco assistencial se apresenta de forma mais
abrangente e desvinculado da proposta de gerenciamento do cuidado e que 0 processo
educacional ainda se encontra pautado na metodologia tradicional, do que em metodologias
ativas; que as competéncias gerenciais estdo vinculadas ao campo atitudinal, envolvendo a
subjetividade do enfermeiro e ao campo técnico-instrumental, envolvendo a objetividade para
a pratica profissional. Conclui-se que embora o processo de trabalho do enfermeiro implique
aspectos assistenciais e gerenciais, ainda o ensino em cursos de graduacdo tem focado tais
aspectos de forma desarticulada para o gerenciamento do cuidado, o que influencia a préatica
profissional no cotidiano do trabalho em servigos de saude.
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ABSTRACT

This study is based on premisses of qualitative research with the purpose of seeking the
meaning for a group of nurses, was developed on the focus of nursing management in the
graduation course that was attended and the relationship they establish with their professional
practice. The nurses participating in the research work in a teaching hospital and were
addressed through semi-structured interviews, and the data were analyzed according to the
method of content analysis of Bardin. The results indicate that in teaching, the focus of care
presents a more comprehensive and disengaged from the proposed management of care and
that the educational process is still guided by the traditional method, in which the active
methodologies that management competencies are linked to attitudinal field, involving
subjectivity of nurses and field technical-instrumental, involving objectivity for professional
practice. It is concluded that although the process of nursing work involves aspects of care
and management, still teaching in graduation courses has focused aspects of such a disjointed
manner for the management of care, which influences the practice in the daily work services
health.
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INTRODUCAO

Para Marques e Peduzzi (2005), o objeto de trabalho da enfermagem é o cuidado,
entendido como conjunto de ac¢des de acompanhamento do usuario e grupos sociais na
promocdo de saude, prevencdo, intervencdo em quadros de adoecimento e reabilitacdo,
considerados 0s processos Vitais especificos, agravos a saude ou situacdes de doenca. Este
cuidado deve ser passivel de planejamento e geréncia por parte do enfermeiro, a quem cabe
delegar tarefas a equipe de enfermagem. As autoras consideram também que a historicidade
da profissdo no pais é acompanhada pela divisao técnica do trabalho entre universitéarios e 0s
de nivel médio, em que aquele que o faz de forma parcial ndo é capaz de produzir sem auxilio
de varios trabalhadores especializados.

Toda a discussdo do trabalho nesta area aborda a importancia da relagdo profissional-
paciente e profissional-equipe como fundamental para a qualidade da assisténcia, o que
sabemos ser muito enfatizado pelos cursos de enfermagem, nos quais a questdo do
relacionamento interpessoal é abordada em praticamente todas as disciplinas (SILVA, 2000).

Castellanos et al. (1992), em estudo que atenta para a formacdo de enfermeiros nos
varios paises, dividida entre “generalistas” ou “especialistas”, colocam que, no Brasil, os
profissionais atuavam com base no “ato médico”, isto ¢, sem utilizar seu corpo de
conhecimentos. Outro ponto abordado foi o fato de haver varios agentes da forca de trabalho
na area, com distintos niveis de formacao, o que obriga aqueles com nivel superior a assumir
a coordenacédo e supervisdo de acOes prestadas por eles. Ja por ocasido da publicacdo deste
trabalho, colocavam como desafio a compreensdo social da préatica de enfermagem inserida
em diferentes realidades a serem caracterizadas, bem como seu processo de trabalho e a
articulacdo dos profissionais do continente na definicdo da identidade do profissional e de
atuacdo no trabalho em equipe.

De acordo com Peduzzi (2006), reportando-se aos estudos sobre o trabalho em salde
no Brasil e na América Latina, em sua maior parte a vertente de analise € marxista. Por esta
via, 0s elementos constituintes do processo de trabalho séo: objeto, instrumentos e agentes.
Por conseguinte o agente, trabalhador, tem sido estudado em suas relagdes com o objeto de
intervencdo — salde — e também em sua atuacdo, ocasido em que se relaciona com 0s
instrumentos e com outros agentes, configurando a divisdo do trabalho sobre, ou, para um
mesmo objeto.

O trabalho pode ser conceituado como atividade essencialmente humana de cunho
social, que utiliza energia fisica e mental para a producdo de bens e servicos. Exerce a
mediacdo entre 0 homem e a natureza, com a finalidade de transformacédo, o que é requerida
por necessidades humanas (MARX, 1982; MENDES-GONCALVES, 1992, 1994).

O processo de trabalho se constitui por trés elementos, a saber: objeto de trabalho, que
é aquilo que se transforma em produto; os meios e instrumentos para a realizacdo do trabalho
e; a atividade, que € a organizacdo do trabalho. Os objetos e instrumentos do trabalho estdo
relacionados ao processo historico-social, pois, ndo existem por si s6s na natureza, mas
relacionados com uma dinamica social e organizacdo dos servicos (MARX, 1994; MENDES-
GONGALVES, 1992).

O processo de trabalho em salde esta relacionado ao setor terciario da economia
brasileira para a prestacdo de servicos de saude. Estes servigos prestados sdo consumidos no
ato da producdo, no momento da assisténcia, podendo ser ela individual, grupal ou coletiva
(FELLI e PEDUZZI, 2005). E processo historico-social, uma vez que para além do progresso
técnico-cientifico, ha uma concepcdo sobre o processo salde-doenca determinando as
intervencdes influenciadas por uma dindmica social e pela organizacdo dos servicos
(MENDES-GONCALVES, 1992).

A transformacdo do objeto de trabalho em salde pode ser para promové-la, prevenir
doencas ou recuperar a satde. A natureza humana deste objeto de trabalho requer uma estreita



inter-relacdo e vinculo, agregando dentre as tecnologias em salde, a tecnologia leve,
considerada aquela em que se estabelece vinculo com o paciente/cliente e relagdes
interpessoais no processo de trabalho em saude. Segundo Merhy (2002) as tecnologias leves
sdo aquelas que privilegiam relacbes do tipo producdo de vinculo, autonomizacdo,
acolhimento e a gestdo como uma forma de governar processos de trabalho.

Na assisténcia a salde o objeto é o individuo, grupo ou coletividade, tendo como meio
vérias disciplinas e, portanto, atividades diferenciadas e marcadas pela divisao social e técnica
do trabalho.

Assim, como o processo de trabalho em salde, o de enfermagem integra a prestacéo
de servigos de salde, sendo estes consumidos no ato da sua produgdo, ou seja, no momento da
assisténcia, mais especificamente o cuidado, que pode ser individual, grupal ou coletivo
gerindo demandas relacionadas ao processo saude-doenca com a apresentacdo de
necessidades ou problemas de satde (FELLI e PEDUZZI, 2005).

O processo de trabalho da enfermagem, assim como no processo de trabalho em
salde, também adota uma concepcdo do processo salde-doenca, influenciado pela dindmica
social e organizacdo de servicos. Saliente-se ainda, que o objeto de trabalho, a saude é
concebida como qualidade de vida e emancipacdo dos sujeitos. Importante, mais uma vez
ressaltar, que seu objeto é de natureza humana, exigindo também relacdo humana intensa-
inter-relacdo e vinculo- sendo acao produtiva de interacéo social.

O trabalho € caracterizado como coletivo pelas agfes de enfermagem associadas as de
agentes da equipe multiprofissional de saude. Portanto, no trabalho coletivo ha uma divisao
do trabalho pelas diferentes areas de atuacdo, tendo como produto final a assisténcia e o
cuidado. Ha observada comumente fragmentacdo da assisténcia, dificulta a integracdo das
acOes a saude, o que exige um trabalho em equipe (FELLI e PEDUZZI, 2005).

O trabalhador de enfermagem transforma o objeto de trabalho com uma saber
especifico, numa dada estrutura fisica e com instrumentos préprios como métodos, materiais e
equipamentos. O saber técnico € tido como instrumento de trabalho.

O trabalho de enfermagem caracterizado pela divisao social e técnica, estabelece que a
sua concepcao e seu gerenciamento se dao pelo enfermeiro; ja, a execucéo deste trabalho e a
assisténcia direta por técnicos e auxiliares de enfermagem (CASTELLANOS et al., 1989;
SILVA, 1996; ALMEIDA e ROCHA, 1997; PEDUZZI e ANSELMI, 2002).

Este trabalho, como prética social, é efetivado na sociedade por meio do trabalho, que
se articula com outras praticas como saude, educacdo, producdo de medicamentos e
equipamentos.

Para melhor tratar da divisdo técnica do trabalho na profissdo, cabe retomar
historicamente, a Enfermagem Moderna, nascida na Inglaterra, na metade do século XIX pela
atuacdo de Florence Nightingale. Ai ocorre sua institucionalizagdo com a organizacdo dos
hospitais militares pra recuperacao dos soldados e a recuperacao da forca de trabalho, prépria
da producdo capitalista. Dessa forma, a Enfermagem sofre os reflexos do projeto politico-
social da época (GOMES et al., 1997).

Segundo o autor (Op.Cit.) o trabalho de enfermagem a época se da em funcdo da
organizacdo do cuidado do doente, pela sistematizacdo das técnicas de enfermagem,
ocorrendo ja neste aspecto a divisdo social e técnica do trabalho com a existéncia de lady-
nurses para a supervisdo e ensino e, as nurses para o cuidado. Ha ainda, a organizacdo do
ambiente terapéutico com os aspectos de higiene, limpeza e purificacdo do ar; bem como a
organizacdo dos agentes de enfermagem, por meio do treinamento em relacdo as técnicas e
mecanismos disciplinares. Assim, o trabalho assume as dimensdes pratica e administrativa,
caracterizando sua divisdo social e técnica entre 0s que o concebem e quem executa o
cuidado.



O século XIX, marcado pelo capitalismo industrial concebe a geréncia como
instrumento do modo de producdo, por meio da divisdo técnica do trabalho. Nos seus anos
finais surge a geréncia cientifica de Taylor com os aspectos do controle, da hierarquia e da
disciplina (BRAVERMANN, 1987).

J&, no inicio do século XX ocorre uma transformacdo no mundo do trabalho pela
flexibilizacdo dos processos, do mercado, dos produtos e dos padrGes de consumo
(ANTUNES, 1995).

Atualmente, a globalizagdo e as politicas de recorte neoliberal levam & mercantilizacéo
e para a demanda e oferta privada dos servicos de saude, observando-se no mundo trabalho a
desregulamentacéo das relagfes, novos mecanismos de gestdo e a exigéncia de novos perfis
profissionais, esta Ultima pela ampliacdo de suas dimensdes intelectuais, polivaléncia e
multifuncionalidade do trabalhador (SOARES, 2000; PEDUZZI, 2003).

Segundo Rossi e Silva (2005) as questdes gerenciais tém gerado preocupacdes pela
influéncia que possuem na consecucdo dos objetivos organizacionais, sendo que no caso da
salde os objetivos vinculam-se ao resultado da atengdo prestada ao usuario pelos servigos de
saude.

Apesar da modernizagdo do nivel organizacional e do conhecimento técnico-cientifico
no ambito hospitalar, observa-se que no nivel intermediario da geréncia, no qual se situa a
maioria dos enfermeiros, as func¢des ainda sdo diluidas e distantes do usuario e de préaticas
interdisciplinares. Dessa forma, este modo de organizacdo interfere nos processos de trabalho
e, consequentemente na qualidade do cuidado prestado.

Segundo Ferraz (2000) o enfermeiro na area hospitalar se detém as fungdes
administrativas, limitando-se ao gerenciamento das unidades com a logica do gerenciamento
cientifico, com énfase no controle das atividades.

Rossi (2003) propbe que o enfermeiro deve gerenciar o cuidado, planejando,
delegando ou fazendo, por meio da previsdo e provisdo de recursos, capacitacdo da equipe,
educacdo em saude, interacdo com outros profissionais e pela ocupacdo de espacos para
articular e negociar melhorias do cuidado.

Considerando o contexto histérico da insercdo social da Enfermagem e,
consequentemente as relagdes profissionais e multiprofissionais, que caracterizam seu
processo de trabalho é possivel observar que ainda no século XXI, carece a profissdo de
revisitar a sua pratica, com vistas a (re) adequacdo do seu papel enquanto transformadora de
uma dada realidade de saude do pais.

Segundo Leopardi et al (1999) o trabalho é considerado atividade humana, que prevé a
relacdo entre sujeito e objeto na busca da transformacdo mutua de complexidade crescente.

A visualizacdo da Enfermagem enquanto préatica social requer o posicionamento dos
enfermeiros como agentes politicos e, ndo apenas como agentes técnicos desprovidos de
carater questionador, de apreensdo concreta da realidade e da compreensao prépria de seu
papel como transformador da sociedade.

O presente estudo justifica-se como busca de subsidios teoricos e dados da realidade
vivenciada por enfermeiros em cenario da pratica hospitalar, que possibilitem avaliar a
relacdo da insercdo social da profissdo com os aspectos relacionados ao processo de trabalho
gerencial vivenciado pelos profissionais, com vistas a uma participacdo efetiva e
comprometida com as reais necessidades de satde da populagéo.

METODOLOGIA

As Metodologias de Pesquisa Qualitativa sdo compreendidas a partir da capacidade
que possuem de incorporar aspectos do Significado e da Intencionalidade dos sujeitos como
inerentes aos atos, as relacGes e as estruturas sociais.



Para Minayo (1994) os principios do modelo cientifico para compreensdo do mundo
social incluem a intersubjetividade, compreendendo as questdes sociais como significativas, a
racionalidade e a intencionalidade, onde as acdes e interacOes obedecem regras e costumes,
conhecendo meios, fins e resultados.

A pesquisa foi realizada em duas etapas. A primeira por meio de leitura critica e
reflexiva de produgdes cientificas relacionadas ao tema ensino do enfoque gerenciamento para
0 processo de trabalho gerencial de enfermeiros, que os autores explicitam.

A segunda refere-se a pesquisa de campo, por meio de entrevistas semi-estruturadas
buscando identificar a compreensdo dos profissionais acerca da relacdo que estabelecem no
contexto do trabalho gerencial com o ensino de enfoque no curso de graduacgdo e a préatica
profissional cotidiana.

De acordo com Minayo (2000) pesquisa € a constante atividade de descoberta da
realidade que define um processo inacabado e permanente. E a aproximacéo da realidade que
nunca se esgota e que tende a fazer uma combinacéo entre teoria e dados.

Para o presente estudo foi realizada uma pesquisa de campo que consiste em adquirir
informacdes e conhecimentos acerca de um problema ou de uma hipétese, (LAKATOS e
MARCONI, 2005).

A metodologia da pesquisa foi qualitativa-quantitativa, ja que segundo Minayo (2000),
esses aspectos ndo devem se separar, mas sim, se complementar, pois se utilizado
separadamente, acaba tendo apenas ponto de vista matematico e estatistico e despreza
aspectos da realidade, tendo uma resposta “exata” para perguntas erradas ou imprecisas. Ja a
metodologia qualitativa incorpora a questdo do significado, intencionalidade referente a atos,
relacbes e estruturas sociais, sendo norteador para aspectos quantificaveis e vivéncia da
realidade objetiva do cotidiano.

A coleta de dados foi realizada através de entrevista, ja que fornece informacgdes
adequadas para 0 objeto de pesquisa e conclusdo pertinente aos objetivos.

O tipo da entrevista foi semi-estruturada, a fim de explorar mais amplamente a
questdo. Para tanto, sera utilizado roteiro com topicos relativos ao problema levantado, mas
tendo o entrevistador liberdade para explorar as perguntas, ndo obedecendo a rigor a uma
estrutura formal. O roteiro foi composto por perguntas abertas, permitindo ao informante
responder livremente, utilizando linguagem propria e podendo emitir opinides (MINAYO,
2000).

O registro de respostas foi realizado por meio de um gravador apos concordancia do
sujeito da pesquisa, que na ocasido assinard 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

No presente trabalho, a regido de inquérito € a instituicdo que alberga profissionais que
vivenciam no seu cotidiano o fenémeno processo de trabalho gerencial do enfermeiro,
relacionado ao possivel ensino do enfoque no curso de graduacdo. Assim a ideia é de buscar
relatos, a partir de entrevista semi-estruturada junto a enfermeiros de um Hospital Escola,
para que descrevam suas experiéncias com a questdo do ensino de gerenciamento no curso de
graduacéo e a relacdo com a pratica profissional atual.

O Hospital Escola, campo da pesquisa é parte integrante da rede Escola de Cuidado a
Salde do Municipio de Sdo Carlos. Esta organizado de maneira a implantar modelos de
atencdo a salde e de gestdo voltados par a exceléncia na prestacdo de servicos de salde. Tem
como proposta ajudar no desenvolvimento do ensino e da relacdo interpessoal,
disponibilizando a parte estrutural e compartilhado as técnicas e procedimentos realizados
pelas equipes de referéncia. Estas equipes sdo compostas multiprofissionalmente, com o
minimo de médico, enfermeiro e técnico de enfermagem, sendo que os outros profissionais de
salude fazem parte da equipe matricial, com vistas a atencdo integral a sadde dos usuarios
atendidos ou internados em suas unidades. Atualmente, o hospital atende em sua unidade de
urgéncia e emergéncia, 80% de demanda espontanea e 20% referenciada pela Central de



Regulacdo do Municipio, possuindo 14 leitos para internacdo de adultos e 07 para criangas e
adolescentes.

A referida instituicdo, ja denominada como Hospital Escola, por meio do Conselho de
Parceria com a Universidade Federal de S&o Carlos, se encontra em processo de construgéo de
documentacdo, segundo a Portaria Interministerial n°® 2400 de 2 de outubro de 2007, que
estabelece os requisitos para certificacdo de unidades hospitalares como Hospital de Ensino,
que serd encaminhada para a Coordenacdo Geral de Atengdo Hospitalar, do Departamento de
Atencdo Especializada, da Secretaria de Atencéo a Saude, do Ministério da Saude.

Apesar de ndo partir de pressupostos tedricos e hipoOteses preestabelecidas, o
referencial tedrico sobre processo de trabalho gerencial do enfermeiro devera subsidiar a
analise da experiéncia relatada pelos sujeitos. A ideia de buscar as descricbes junto a
enfermeiros esta vinculada a busca do conhecimento e da compreenséo de como a insercdo do
enfermeiro no processo de trabalho gerencial da sua pratica profissional é experienciada,
interpretada e desenvolvida no cotidiano em relacdo a equipe de técnicos de enfermagem.
Descrever a experiéncia do enfermeiro relacionada ao processo de trabalho, na vida do sujeito
é buscar compreender, sem generalizar, através de generalidades, a descricdo desta
experiéncia vivenciada.

A indagacdo é desvelar, 0 mundo-vida, o0 mundo experiencial de enfermeiros inseridos
no contexto institucional, onde o processo de trabalho gerencial se desenvolve efetivamente.

No contato com os enfermeiros do Hospital Escola do estudo foram explicitados os
objetivos do estudo na tentativa de obter adesdo a participa¢do, como sujeito de pesquisa.

A populacdo em termos de total esperado se deu de acordo com a identificacdo da
repeticdo de dados obtidos, indicando, portanto, suficiéncia da coleta de dados, conforme
propde a metodologia adotada. Dessa forma, a principio, a populagédo serd composta pelo total
de enfermeiros alocados no Servigo de Enfermagem.

Os sujeitos que compdem a populacdo alvo e se engquadravam aos critérios pré-
definidos foram automaticamente incluidos, ressaltando que nove ndo participaram. Destes,
duas enfermeiras estavam, uma em licenca médica e outra em periodo de férias. Os outros
sete, justificaram a impossibilidade em participar, devido ao quadro incompleto de pessoal de
enfermagem, sendo necessario que 0s mesmos se mantivessem presente de forma ininterrupta
na assisténcia direta aos pacientes.

Os sujeitos participantes da pesquisa correriam o risco de exposicdo da sua identidade,
caso ndo tivessem sido obedecidas as diretrizes para a preservacao do sigilo e anonimato dos
mesmos, 0 que ocorreu pela utilizacdo de numeracéo para sua identificacao.

A populacdo deve ser beneficiada pelo retorno dos principais resultados diretamente a
ela ou, de acordo com o caso, aos responsaveis pelo campo onde houve a coleta de dados, o
que sera realizado por meio de uma carta contendo sugestdes gerais para aprimoramento e
reflexao.

Os sujeitos da pesquisa ndo sofreram nenhum dano pessoal, sendo que 0 compromisso
estd em utilizar os dados e o material coletado somente para esta pesquisa e divulgacdo em
periddicos especializados da area da saude, mantendo o sigilo e anonimato de identidade dos
mesmos, uma vez que constara dos resultados indicacdo numérica do sujeito.

A participacdo do sujeito se deu de forma voluntaria, ndo remunerada e 0s registros
foram gravados e posteriormente transcritos pela prépria pesquisadora, que ao final do
trabalho destruird o material de gravacdo, o que implica minimizar o risco de exposicao
pessoal e profissional do entrevistado, cabendo salientar que ndo ha nenhum outro risco
envolvido com este estudo.



Considerando que o estudo envolve seres humanos, o projeto ao qual se vincula esta
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de
Sé&o Carlos, conforme Resolugdo 196/96 e Parecer 423 de 15 de dezembro de 2011.

Os resultados vinculam-se a percep¢do do grupo de enfermeiros acerca do ensino de
gerenciamento e sua relacdo com a préatica profissional cotidiana, como reflexo de sua
formacdo profissional e sua competéncia técnica e politica, as quais devem ser objetos de
preocupacao na sociedade atual, que busca por uma saude integral e qualificada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados estdo apresentados em duas partes: caracterizagdo dos participantes do
estudo e reconhecimento dos profissionais acerca do ensino de gerenciamento para 0 processo
de trabalho gerencial de enfermeiros.

A analise e interpretacdo do material qualitativo foram realizadas mediante a técnica
de Analise de Conteudo proposto por Bardin (2000).

Analisamos as respostas abertas das entrevistas semi-estruturadas considerando as
etapas apresentadas por Bardin (op.cit.) que se constitui de: leitura exaustiva das falas, pré-
analise, exploracgdo, tratamento e interpretacdo de resultados. Assim, apresentamos os dados
de maneira descritiva que apos sua codificacdo, obtivemos categorias de resultados.

A analise de contetdo se desdobrou em trés fases. A pré-analise, que se constituiu do
primeiro contato com o material obtido, em que efetuamos uma leitura dindmica das
entrevistas. A exploracdo do material, fase longa e ardua, em que foi feita a codificacgéo,
enumeracdo e a agregacdo em fungédo dos significados. A codificacdo é o processo pelo qual
os dados brutos sdo transformados em um sistema e que ficam agregados em unidades, as
quais permitem uma descricdo exata das caracteristicas pertinentes do conteudo. Esta
sistematizacdo pode ocorrer em trés etapas: recorte, que é a escolha das unidades de
significado do discurso, através da leitura e demarcacdo dos "nucleos de sentido". Estas
podem ser chamadas de unidades de registro, que sao consideradas um segmento de conteudo,
denominada como unidade de base, visando a categorizacdo e a contagem frequencial;
enumeracdo das unidades de significacdo e a sua classificacdo e agregacdo em categorias. A
fase seguinte € a do tratamento dos resultados obtidos, a inferéncia e a interpretacédo, fase em
que os resultados brutos sdo considerados significativos e validos. E diante dos resultados,
propusemos inferéncias e interpretacdes de acordo com 0s objetivos previstos, e que disseram
a respeito de outras descobertas inesperadas.

O conjunto de técnicas de analise de comunicagdes constitui analise de conteudo, que
visa obter por procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo de conteudo das
mensagens indicadores, que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos a condicGes de
producdo/recepcdo destas mensagens (BARDIN, 2000).

Assim, as falas dos participantes foram analisadas pela técnica de analise de conteudo,
que consiste em descobrir as unidades de sentidos que fazem parte da comunicacdo, cuja
presenca tem algum significado relacionado aos objetivos proposto pela presente pesquisa.
Segundo MINAYO (1994)

Na Analise de Conteudo todo esforco tedrico, seja baseado na l6gica quantitativista
ou qualitativista, visa ultrapassar o nivel do senso comum e do subjetivismo na interpretacéo
e alcancar uma vigilancia critica ante a comunicacdo de documentos, textos literarios,
biografias, entrevistas ou resultados de observacao.

Desenvolveremos em uma primeira etapa a pré-analise atraves da leitura flutuante
estabelecendo nossas primeiras interpretacoes.



Com o universo demarcado, poderemos iniciar a analise das entrevistas realizadas com
os profissionais. E a partir dai, recortes com objetivos de determinar as categorias que seriam
analisadas mediante os significados das falas.

... a categorizacdo é um procedimento de separacdo de elementos componentes de um
todo, por diferenciacdo e reagrupamento mediante os critérios estabelecidos (GIR, 1994,
p.14)

Na investigagdo utilizamos a analise temética, que consiste em descobrir 0s ndcleos de
sentido que compdem a comunicagdo, cuja presenca significa alguma coisa para 0 objeto
analitico visado (MINAYO, 1994). Para a autora, a no¢do de tema esta ligado a uma
afirmacéo a respeito de determinado assunto, que comporta um feixe de relacbes podendo ser
apresentada em forma de frase, de resumo ou através de uma palavra.

Numa segunda etapa selecionamos as unidades de analise contidas em cada questdo,
onde a interpretacdo das mesmas dara origem a categorias de anélise estudadas, com base no
significado atribuido a elas.

Caracterizacao dos participantes da pesquisa

Do total de dezenove enfermeiros atuantes no campo da pesquisa, dez participaram da
pesquisa, sendo que uma enfermeira estava em periodo de férias e uma em licenca médica. E
ainda, sete enfermeiros justificaram a impossibilidade em participar, devido o quadro
incompleto de pessoal de enfermagem, com necessidade em estarem presentes de forma
ininterrupta na assisténcia direta aos pacientes. Ressalte-se que o quadro total de enfermeiros
do Servico se compde atualmente de dezesseis enfermeiros com a fungdo assistencial, uma
gerente de enfermagem, uma enfermeira na comissdo de controle de infeccdo hospitalar, e
ainda uma no servigo de educacao permanente.

Os participantes da pesquisa apresentam uma media de 33 anos de idade, e um tempo
médio de formacédo de 09 anos, o que representa um grupo considerado em fase de maturidade
para a vivéncia profissional. Quanto ao tempo na funcdo que desempenham, embora alguns
bem iniciantes, outros ja caminham para vivéncias mais prolongadas, o que certamente
garante mais experiéncias.

Entende-se que é um grupo na faixa etaria adulto-jovem e com carater de vida
produtiva em termos de trabalho, perpassando por individuos em inicio da carreira
profissional, até aqueles com uma vasta experiéncia nas atividades de enfermagem.

Em relacdo ao dado de possuir formacdo ap0s a graduacdo, todos possuem poés-
graduacdo, de carater latu ou strictu senso, perpassando pelas modalidades residéncia,
especializacdo, aprimoramento e mestrado.

As especializacBes estdo centradas em sua grande maioria na area do cuidado-
assisténcia, sendo quatro na area de terapia intensiva, duas na area da docéncia, e uma para as
areas de enfermagem do trabalho, cardiologia, hemodinamica, analises clinica, enfermagem
pediatrica, neuropediatria, urgéncia e emergéncia, e programa de saude da familia. Ja as
especializacbes na area de gestdo organizacional, administracdo hospitalar e gerenciamento
em enfermagem, somam quatro.

Encontramos ainda a presenca de pds-graduacdo strictu senso na modalidade
mestrado, na area de enfermagem fundamental. Ja voltados a préatica temos uma residéncia em
cardiologia e um aprimoramento em enfermagem pediétrica.

Tais titulacbes demonstram um grupo de profissionais na area da enfermagem,
preocupado com a aquisicdo de conhecimento constante, fator positivo para o processo de
trabalho, tanto da geréncia como assistencial, ambos voltados para a qualificacdo do cuidado.

Categoria de Analise 1 — Enfoque gerenciamento em enfermagem: teoria e pratica



Para esta categoria de analise, os dados permitiram uma subdivisdo em trés
subcategorias, propondo uma relacdo do gerenciar e assistir, da carga horaria destinada para o
enfoque, bem como os processos educacionais envolvidos.

Subcategoria 1 - Gerenciar e assistir

Para os participantes da pesquisa, a atual formacdo de enfermeiros nos cursos de
graduacéo, de uma forma predominante, compde-se do enfoque da assisténcia nos primeiros
anos e ao longo do curso, sendo que para o enfoque de gerenciamento o ultimo ano do curso
predomina como o ofertado, o que pode apontar para uma forma desarticulada de conceber e
propor enfoques considerados interdependentes, se o principio for do gerenciamento do
cuidado/assisténcia.

Tais colocacdes estdo presentes em alguns depoimentos:

... que eu observo dos enfermeiros com quem eu trabalho existe muito ainda isso na
formacao desses enfermeiros, entdo eles tem um enfoque muito grande na assisténcia e pouco
voltado para a geréncia...

... fica muito atrelado a, vamos dizer assim, a parte assistencial e a gerencial vocé vé
S0 uma pincelada.

... era aquela coisa assim muito assistencial, somente assistencial. E a gente n&o
tinha a parte de gerenciamento, por nenhum dos professores...

....um ponto falho, na graduacgéo, pelo menos durante a minha graduacéo. Eu acho
que deveria ser trabalhado, ndo deixa pra trabalha o gerenciamento nos ultimos anos, ja
comeca ja inicialmente.

... € pouco tempo que a gente tem gerenciamento de enfermagem, bom, foi mais assim
no ultimo ano. Entdo eu acho assim, que esse assunto tinha que ser mais abordado porque a
nossa angustia mesmo € pra chegar no ultimo ano, e saber como é que a gente vai exercer
nossa funcao.

... @ abordagem do gerenciamento, da administracdo em si, mas foi pontualmente s6
nesse momento, em nenhuma outra disciplina no periodo da graduacdo a gente teve esse
enfoque, visando um gerenciamento e sim, muito voltado para a assisténcia.

E evidente a responsabilidade dos cursos de graduagdo, em favorecer um
aprofundamento da questdo gerencial como uma das atribuicdes do enfermeiro, que exige um
conhecimento adequado, muitas vezes ndo priorizado durante a formacdo. (URBANETTO E
CAPELLA, 2004)

Considerando que os participantes da pesquisa sdo enfermeiros, para além desta
percepcdo em relacdo ao ensino, alguns também revelam em suas falas que a pratica
cotidiana, ou seja, chegam a denominar que existem os enfermeiros que sao assistenciais, pois
estdo diretamente ligados ao cuidado e 0 que sdo gerenciais, neste caso, porque ocupam
cargos de geréncia, direcéo.

...entendimento que sdo assistencial, pura e simplesmente, e que a geréncia, 0
gerenciamento da unidade onde esta ndo é de competéncia dela...

... a gente tem uma func@o mais assim, assistencial...

O direcionamento dos cursos de enfermagem € voltado para os aspectos assistenciais,
e inumeros trabalhos explanam tais situacdes (RESCK E GOMES, 2008; MARTINS,
NAKAO E FAVERO, 2006; KURCGANT., ET AL 1994 APUD MARTINS, NAKAO E
FAVERO, 2006) . O foco em gerenciamento e administracio passam margem da formacao
em enfermagem, negando a real necessidade do mercado e do solicitado pelas normatizacoes,
que na formacdo o conjunto de competéncias, contetdos e habilidades deve promover ao
aluno e no enfermeiro a capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional autbnomo e
permanente (BRASIL, 2001).



Observamos ainda que muitos profissionais se inserem no mundo do trabalho sem
assimilar as atribuicbes e o desempenho das atividades do enfermeiro, o que envolve os
subprocessos do trabalho da enfermagem.

Os subprocessos que compde o processo de trabalho do enfermeiro sdo o subprocesso
de cuidar ou assistir; o de gerenciar ou administrar; o de educar e o de pesquisa (FELLI E
PEDUZZI, 2005).

Como estudante de um curso de graduagdo em enfermagem, percebemos na proposta
curricular esta atribuicdo do enfoque gerenciamento em enfermagem ao longo da formacao,
no entanto, ainda com énfase pela maioria das disciplinas no cuidado/assisténcia, ficando
destinado discutir questdes gerenciais, ainda que no campo de gerenciamento de conflitos e
estratégia de lideranca, Unica e exclusivamente pelas disciplinas vinculadas ao foco
gerenciamento.

Nas acBes praticas em campos de estagio, também percebemos que enfermeiros se
subdividem entre serem assistenciais ou gerenciais, embora na pratica profissional observada,
muitas vezes, associam as duas propostas, sem mesmo perceber que o fazem.

A caracterizacgdo do trabalho em enfermagem n&o se limita no assistir ou cuidar, e que
dentre esses subprocessos os mais evidenciados no trabalho do enfermeiro, € o cuidar e o
gerenciar (PERES E CIAMPONE, 2006).

Subcategoria 2 - Relacdo quantitativa entre carga horaria tedrica e pratica

Neste aspecto, 0s participantes percebem que no ensino do gerenciamento em
enfermagem, a carga horéaria teorica é bastante elevada em relacdo a pratica, o que dificulta
vivenciarem experiéncias gerenciais, o que dificulta relacionar a teoria e pratica de forma
consistente e efetiva, dificultando se preparar adequadamente para a futura préatica
profissional.

Desta forma, € notdria a desarticulagdo entre a carga horaria disponibilizada para a
teoria e a pratica, identificando-se uma abordagem significativa de conhecimento teorico,
porém com baixa vivéncia na pratica, chegando em alguns casos de nédo ser ofertada nenhuma
carga horaria pratica para o enfoque do papel gerencial do enfermeiro, como detectamos no
relato de alguns participantes.

... A teoria, como eu te falei, foi muito boa, sabe. A gente teve uma carga horaria bem
grande. S6 que depois o direcionamento da pratica que foi falho...

... eu acho que o enfoque ainda é muito tedrico, assim a vivéncia pratica ainda, de
acordo com a minha formacao eu sinto falta e sinto a necessidade...

... A teoria, ela foi muito boa, assim eu tive muita teoria, entdo assim, a pratica ela
também ficou um pouco a desejar.

... No meu assim, nos tivemos a parte de gerenciamento na pratica, era s6 em sala de
aula, nds nao fichvamos em hospital...

Corroborando com tais achados e ressalvas, alguns autores mostram que uma das
expressdes dessa dicotomia teoria e pratica € a desproporcdo entre as cargas horarias
destinadas a uma e outra nas propostas curriculares, as quais, em geral, privilegiam 0s
aspectos tedricos (SILVA et al. 2012).

Os cenéarios de pratica devem ser diversificado prevendo as inGmeras
possibilidades (COLLISELLI et al. 2009) que possivelmente serdo vivenciadas no mundo do
trabalho. Esta previsao dos cenéarios de implementacdo do aprendizado adquirido na formacéo
também dever prever as inimeras dificuldades, possibilitando ao aluno, a vivéncia e
experiéncia.

O que foi percebido nos achados é que muitos profissionais ressaltam a permanéncia
em apenas um cenario, limitando a aplicabilidade do seu conhecimento e o desenvolvimento
de habilidades necessarias a pratica profissional.



... que na época era s6 na Santa Casa aqui de S&o Carlos, e cada aluno ficava locado
sobre supervisdo...e ai a gente ficava, passava por um periodo naquela unidade...

... eu acabei tendo a experiéncia s6 de salde publica, s6 de, no caso eu fiquei em uma
USF, néo pude ir para o hospital...mas eu senti falta de n&o ter passado pelo hospital, ter as
duas experiéncias, que eu também acho que € importante...

...56 que eu acho que eles tinham que prestar mais atengdo nos cenarios que a gente
vai encontrar pela frente...

Um estudo realizado com recém-egressos do curso de enfermagem, com relacdo a
atuacdo gerencial do enfermeiro, vai ao encontro dos nossos achados, e corroboram com a
critica da realizacdo de atividades préaticas predominantemente em uma Unica instituicdo
(MARTINS, NAKAO E FAVERO, 2006).

E a prdpria legislagdo que regulamenta a formacdo de enfermeiros, traz que os
mesmos devem atuar nos diferentes cenarios da pratica profissional, sendo capazes de intervir
em seus diferentes niveis de atencdo a salde (BRASIL, 2001). Tais explanacdes sao
reforcadas por alguns autores ao argumentarem que tais diretrizes buscam aproximar a
formacdo dos profissionais & realidade do servico publico de salde (LOURENCAO E
BENITO, 2010).

Outro fator predominante para a relagcdo teoria e pratica é a articulacdo ensino-servico,
onde esta interacdo deve atingir parcerias que tragam beneficios para ambos. O cenario da
pesquisa é determinado pelos participantes como sendo um campo diferenciado de
aprendizado, partindo da correlagdo entre a Universidade e o Hospital, fortalecendo o ultimo
como ambiente de troca de saberes, proporcionando oportunidade de aprendizado para
discentes e profissionais.

Entdo é notoria a necessidade de uma articulacdo entre ensino e servico para uma
interacdo duplamente proveitosa (PERES E CIAMPONE, 2006).

Esta articulacdo entre ensino e servico, permeia a discussdo do compromisso da
supervisdo nos estagios, bem como destes proporcionarem a partir da presenca dos docentes,
que preconizam a efetiva participacdo do enfermeiro do servico no processo de ensino
aprendizagem, viabilizando um adequado acompanhamento do discente, incentivando além da
observacdo, a participacdo nas atividades gerenciais, fortalecendo assim, parcerias
interessantes. As falas abaixo e que estdo relacionadas com a experiéncia académica,
contradizem a atual vivéncia profissional em um cenario de pratica com carater de ensino.

...na pratica, a gente quase nao teve supervisdo. Porque a supervisdo ja € indireta,
mas ficou mais para acompanhamento do enfermeiro na unidade e a gente nédo tinha o
enfermeiro junto com a gente...

. minha prética foi muito falha em relacdo a isso, porque eu fiquei sozinho na
unidade, entdo ndo tinha o enfermeiro pra eu acompanha pra ver como ele lidava com
algumas determinadas situacéo...

. enfermeiras das unidades elas cobriam varios locais, entdo a gente néo ficava
muito proximo das enfermeiras...

... a gente ficava na pratica, mas era uma coisa que nao tinha efeito, porque vocé néo
era realmente enfermeiro e ninguém te tratava como tal, vocé ficava tentando ser.

Alguns autores entendem que o fortalecimento das a¢cdes colaborativas tanto por parte
do docente como pelo enfermeiro, estd ha compreensdo de ambos como atores do processo de
aprendizagem, seja na supervisdo dos discentes, como no desenvolvimento das atividades
(COLLISELLI et al. 2009).

O fato é que fica perceptivel que todas estas reflexdes e explanacoes a respeito
da relacdo entre teoria e pratica, implicam diretamente no reconhecimento de que 0s
conhecimentos adquiridos na formacao gerencial tedrica sdo importantes, mas os participantes
ressaltam uma dificuldade ao aplicar os mesmos, quando se deparam com o mundo de



trabalho e a vida profissional, relacionando tais dificuldades com a pequena vivéncia advinda
da pratica gerencial proporcionada na formacao.

Subcategoria 3 — Processo educacional

Ao analisar os dados encontrados percebe-se algumas consideracgdes relevantes com
relacio ao modelo adotado no processo de ensino-aprendizagem no enfoque de
gerenciamento, proporcionando mais ou menos autonomia aos enfermeiros quando inseridos
no mundo do trabalho.

Os modelos citados foram o ensino pela metodologia tradicional, em sua maioria e por
metodologia ativa, em uma pequena quantidade de relatos.

O que ficou notoério nos discursos foi que ambos, enfermeiros advindos de uma
formacéo pela metodologia tradicional ou ativa, enfrentam dificuldades ao deparar-se com as
funcbes gerenciais, muito mais do que com as assistenciais. E também que, a forma de
enfrentar estas dificuldades difere com relagdo a autonomia, a iniciativa, a criatividade e a
proporcao de resolutividade.

Foi observado que aqueles que vieram de metodologias tradicionais, necessitam no
campo de trabalho, transpor a barreira de que o conhecimento adquirido na graduacdo ndo é
suficiente para as tomadas de decisdo no cotidiano. Neste modelo fica muito mais perceptivel
para os enfermeiros, as lacunas advindas de qualquer modelo de ensino-aprendizagem,
necessitando de superagdes a serem conquistadas de forma individual por parte destes
enfermeiros, com relagdo as buscas teoricas para fortalecimento da pratica, pois o
conhecimento ndo se esgota em uma Unica abordagem sobre determinado tema ou assunto.

Ja aqueles que construiram seu préprio conhecimento, a partir da metodologia ativa,
enfrentam as mesmas dificuldades com uma postura vinculada a autonomia, a iniciativa, e a
criatividade, mais fortalecida e habilidosa, por ter a experiéncia em como buscar
embasamento para constituir uma tomada de decisdo alicercada ndo apenas em contetdos
advindos da graduacdo, mas com muito mais destreza para a busca, entendendo que 0s
conhecimentos teoricos advindos da graduacdo ndo sdo esgotados, viabilizando reflexdo e
buscas constantes, fortalecendo o desenvolver de sua pratica.

..disciplina de administracdo a gente usou a metodologia construtivista, a
metodologia ativa,...e acho que te instrumenta porque depois € isso que vocé vai fazer na
pratica profissional. Ndo tem professor, a vocé tem que fazer isso, ndo, vocé tem que
identifica o0 que vocé precisa e estuda, busca, aprimora, atualiza...dentro das dificuldades que
voCcé tem, que sempre vao ter, e ai vocé sabe por onde transpor, por onde pode comeca...

... Entdo quando eu terminei, vocé fica com aquela coisa assim, muito perdida, SO vi
na teoria, na pratica eu ndo consegui ver nada...eu achei que ficou faltando bastante e eu fui
ter mais nocdo na hora que eu comecei a trabalhar mesmo, entdo pra mim foi assim, muito
dificil entender essa parte de gerenciamento.

O intuito destas explanacdes nao é a apologia a nenhuma das metodologias, e sim
mostrar como 0s profissionais egressos percebem, em ambas as metodologias, a aplicacdo
pratica no ambito gerencial e assistencial das mesmas, voltados para o cuidado.

Esta percepcdo, reflexo da analise baseada nas entrevistas com os enfermeiros,
avigora-se com a ideia de alguns autores quando indica que a formagdo € um processo
continuo de desenvolvimento pessoal e profissional, que ndo se limita ao ambito escolar,
inclui também o local de trabalho (SOBRAL E CAMPOS, 2012).

Independente do modelo adotado na formacdo, ou do momento em que o enfoque
tedrico e pratico de gerenciamento € desenvolvido, o enfermeiro deve assumir um
compromisso pessoal e profissional, em buscar atualizacéo e aperfeicoamento continuamente,
(ROTHBARTH et al. 2009) tentando suprir desta maneira lacunas deixadas no seu processo



ensino-aprendizagem, além de constituir uma concepcdo de que o conhecimento é inacabado
e inesgotavel.

Outro desafio estd na mudanca das abordagens pedagdgicas ainda predominantes no
ensino da enfermagem em que prevalece a transmissdo de conhecimentos que desconsidera
metodologias ativas de ensino (PERES E CIAMPONE, 2006).

Independente da metodologia escolhida, o objetivo é que os métodos, se utilizados
isoladamente ou de forma mesclada, devem contribuir para a formagdo do profissional,
buscando favorecer suas habilidades e promover suas capacidades. (SOBRAL E CAMPOS,
2012).

Categoria de Andlise 2 — Competéncias gerenciais

Inicialmente ha uma necessidade de definicdo das competéncias profissionais, que sdo
entendidas como a capacidade de mobilizar, articular e colocar em acdo valores,
conhecimentos e habilidades necessarios para o desempenho eficiente e eficaz de atividades
requeridas pela natureza do trabalho (BRASIL, 1999).

As Diretrizes Curriculares Nacionais para Cursos de Graduacdo em Enfermagem
(BRASIL, 2001) propdem trés dimensdes para a formagdo de enfermeiros, as de carater
técnico-cientifico, as de carater socio-educativas e as de carater ético-politicas.

Entdo, de acordo com a analise separamos as competéncias profissionais advindas da
abordagem do enfoque de gerenciamento na formacdo dos enfermeiros, mais citadas pelos
participantes, em duas subcategorias, competéncias profissionais atitudinais e técnico-
instrumentais, a fim de tecer algumas consideragoes.

Subcategoria 1 - Competéncias gerenciais atitudinais

A analise desta subcategoria advém da indicacdo dos enfermeiros de temas abordados
em seu enfoque de gerenciamento na formacdo. As indicaces foram lideranca, trabalho em
equipe, gerenciamento de conflitos, educacdo continuada, gerenciamento de pessoas e
autonomia. Estas indicacGes permeiam a subjetividade e a atitude diante das situacdes que
abordam tais temas. H& uma ligacdo direta com o empenho individual em fortalecer tais
pontos com atitudes-acfes, que se formam por um processo complexo de construcdes
simbodlicas (THOFEHM et al. 2011) e que perpassam 0 ensino tedrico relacionado as
experiéncias prévias, a cultura, ao contexto socio-histérico, a educacgéo de base e como se dédo
as relac@es interpessoais.

Tal andlise e argumentacdo sdo fortalecida quando ressalta-se que a dimensdo da
subjetividade ndo se inscreve num campo puramente racional, mas esta relacionada a uma
cadeia de significacdes, nem sempre perceptiveis para o individuo, para a equipe ou para a
organizacdo a qual pertencem (THOFEHM et al. 2011)

...tenho muito mais facilidade de gerenciar, eu consigo, liderar equipes, liderar
situacdes cada um desenvolve de uma maneira, ndo tive muita dificuldade, acho que vai
muito do aluno...

... mas vai depender muito de qual é a sua postura diante disso, de como vocé vai
lidar com aquela pratica, porque se vocé nao tiver jogo de cintura, € muito estressante...

Subcategoria 2 - Competéncias gerenciais técnico-instrumentais

Esta subcategoria foi composta, por competéncias gerenciais profissionais que a teoria
traz como instrumentos ou ferramentas que possibilitam uma aplicabilidade técnica, nas
situacbes decorrentes do processo de trabalho, promovendo um processo e resultados
objetivos. As mais citadas foram, confeccao de escalas, dimensionamento de pessoal, sistema
de classificacdo de pacientes, gerenciamento de material, da unidade, analise da estrutura
fisica, normas, rotinas e protocolos.



As competéncias gerenciais profissionais técnico-instrumentais faz parte do processo
de trabalho gerencial em enfermagem. Estas explanac6es vdo ao encontro dos pensamentos de
algumas autoras quando explicam que o processo de trabalho gerencial em enfermagem tem
como objetos a organizacgéo do trabalho e de seus recursos humanos para que este se viabilize,
utilizando para tanto meios e instrumentos de carater administrativo e gerencial, com a
finalidade de viabilizar o gerenciamento do cuidado em enfermagem (FELLI E PEDUZZI,
2005).

Ambas as subcategorias, quando analisadas, corroboram com as solicitagbes das
Diretrizes Curriculares Nacionais para os Cursos de Graduagdo em enfermagem (BRASIL,
2001) que apontam as competéncias e habilidades gerais, necessarias a formacdo incluem a
atencdo a salde, a tomada de decisbes, a comunicacdo, a lideranca, a administracdo, o
gerenciamento e a educagdo permanente.

CONCLUSAO

O enfoque de gerenciamento nos cursos de graduacdo em enfermagem possui
potencialidades e desafios, sendo que ambas devem ser trabalhadas para fortalecer o
profissional em seu cotidiano para uma melhor vivéncia do seu papel gerencial, atrelado ao
assistencial.

Os desafios permeiam as relacbes entre 0 gerenciar e o assistir, a carga horaria
disponibilizada para teoria e pratica e o proprio processo educacional, direcionado a escolha
de métodos para se apresentar os contetdos.

E notdria a necessidade de replanejamento destes pontos para que o discente em seu
processo de formacdo e futuro profissional, ao ser inserido no mundo do trabalho, assimile
que a qualificacdo da assisténcia se d& como resultado de um processo que considera o
gerenciar do cuidado.

As potencialidades estdo relacionadas com as competéncias gerenciais desenvolvidas
durante o processo de formacéo, ao se trabalhar os conteudos do enfoque de gerenciamento, e
aprimoradas no cotidiano profissional.

O desvelar destas ideias e pensamentos, demonstram uma complementacdo, nédo
caracterizando divergéncia entre as unidades de significado interpretadas, segundo a
percepcao das pesquisadoras.

Conclui-se que embora o processo de trabalho do enfermeiro implique aspectos
assistenciais e gerenciais, ainda o ensino em cursos de graduacdo tem focado para aspectos
assistenciais desarticulado da proposta de gerenciamento do cuidado, o que influencia a
pratica profissional no cotidiano do trabalho em servigos de salde.
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